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Capitolul I
STRUCTURA, ATRIBUTIILE SI OBLIGATIILE SPITALULUI,
RESPECTIV ALE PERSONALULUI ANGAJAT

1.1. Date generale

Spitalul Judetean de Urgenta Deva este unitatea sanitara cu paturi, de utilitate publica, cu
personalitate juridica, care asigura asistenta medicala de specialitate, preventiva, curativa si de
recuperare a bolnavilor internati si a celor prezentati in ambulatoriu de pe teritoriul arondat si
functioneaza in baza Legii nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu modificarile si
completarile ulterioare.

Spitalul Judetean de Urgenta Deva functioneaza in subordinea Consiliului Judetean
Hunedoara si in exercitarea atributiilor sale, colaboreaza cu Casa de Asigurdri de Sanatate
Hunedoara, alte sisteme de asigurare, alte case de asigurari, Directia de Sanatate Publica a
Judetului Hunedoara, organe ale administratiei publice locale, conducerile altor unitati sanitare
si cu alte institutii publice implicate in ocrotirea sanatatii populatiei.

Spitalul Judetean de Urgentd Deva este organizat in resedinta de judet, cu o structura
complexd de specialititi medico-chirurgicale, cu unitate de primire urgente, care asigura
urgentele medico-chirurgicale si acorda asistenta medicala de specialitate, inclusiv pentru
cazurile grave din judet care nu pot fi rezolvate la nivelul spitalelor locale, in regim de spitalizare
continuad, spitalizare de zi si ambulatorie.

Spitalul Judetean de Urgenta Deva raspunde potrivit legii, pentru calitatea actului medical,
pentru respectarea conditiilor de cazare, igiena, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale ce pot determina prejudicii pacientilor. Pentru prejudicii cauzate pacientilor
din culpa medicala raspunderea este individuala. Spitalul Judetean de Urgenta Deva
consolideaza calitatea actului medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii si
deontologiei medicale.

Spitalul Judetean de Urgenta Deva dispune de o structura complexa de specialitati medicale,
in raport cu obiectivele, volumul de activitate si dotarea tehnica.

Activitatea economica si tehnico-administrativa este organizata pe servicii si compartimente
functionale conform structurii organizatorice.

In baza prevederilor O.M.S nr.1408/2010 privind aprobarea criteriilor de clasificare a
spitalelor in functie de competenta, precum si O.M.S 323/2011 privind aprobarea metodologiei
si a criteriilor minime obligatorii pentru clasificarea spitalelor in functie de competenta, cu
modificarile ulterioare, Spitalul Judetean de Urgenta Deva este unitate sanitara de categoria a
[II-a.

Spitalul Judetean de Urgenta Deva este inscris in procedura de acreditare al II-lea ciclu, de
catre ANMCS.

Spitalul Judetean de Urgentda Deva are stabilit, documentat si implementat un sistem
integrat de management al calitatii propriu care este mentinut, imbunatatit si dezvoltat
continuu in conformitate cu cerintele standardelor internationale de referinta:

SR EN ISO 9001:2015 Sistem de Management al Calitatii;

SR EN ISO 45001:2018 Sistem de Management al Sanatatii si Securitatii Ocupationale;

SR EN ISO 14001:2015 Sistem de Management al Mediului;

SR EN ISO 22000:2018 sistem de Management al Sigurantei Alimentare.

Laboratorul de analize medicale al Spitalului Judetean de Urgenta Deva detine acreditare
RENAR in conformitate cu SR EN ISO 15189:2013.

Sectia ATI a Spitalului Judetean de Urgenta Deva este clasificata in conformitate cu O.M.S.
nr.1500/2009 privind aprobarea Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensiva din unitatile sanitare, cu modificarile si
completarile ulterioare, functie de complexitatea activitatii medicale desfasurate, in categoria a
II-a — nivel de competenta medie. Prin Sectia ATI se desfasoara programul national de
transplant de organe, tesuturi si cellule de origine umana, unitatea fiind acreditata de catre M.S.-
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Agentia Nationala de Transplant pentru prelevare organe si tesuturi, in vederea transplantului.

1.1.1. Forma juridica

Spitalul Judetean de Urgenta Deva este o institutie publica finantata integral din venituri proprii
si functioneaza pe principiul autonomiei financiare, aflata in subordinea Consiliul Judetean
Hunedoara.

1.1.2. Adresa

Spitalul Judetean de Urgenta Deva are sediul in municipiul Deva, str. 22 Decembrie, nr. 58.
- telefon: 0254 214616/0254 227070
- fax: 0254 212516
- e-mail: spjudevai@gmail.com

1.2. Atributiile generale ale spitalului

1.2.1. In raport cu atributiile ce-i revin in asistenta medical, spitalul asiguri:

a.) Prevenirea si combaterea bolilor transmisibile, a bolilor profesionale, cronice si degenerative.

b.) Acordarea de servicii medicale preventive, curative, de recuperare si paliative, care cuprind:
consultatii, investigatii, stabilirea diagnosticului, tratamente medicale si/sau chirurgicale,
ingrijire, recuperare, medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale, cazare si masa.

c.) Conditiile de investigatii medicale, tratament, igiena alimentelor si de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale in conformitate cu legislatia in vigoare, si raspunde de asigurarea
lor.

d.) Acordarea serviciilor medicale si a primului ajutor calificat si asistenta medicala de urgenta
fara nici o discriminare legata de criterii de nationalitate, varsta, sex, rasa, convingeri
politice si religioase, etnie, orientare sexuald, apartenenta sociald sau antipatii personale,
indiferent daca pacientul are sau nu asigurare medicala, cu respectarea procedurii interne PO —
11 - 007 Procedura operationala privind prevenirea discriminarii — incetarea furnizarii asistentei
medicale a pacientului, cu respectarea cadrului etic si legal.

e.) Respectarea protocolul de transfer interclinic elaborat prin ordin al Ministerului Sanatatii.

f.) Respectarea criteriile de internare de urgenta a pacientilor consultati/asistati la UPU-SMURD
si criteriile de transfer de urgenta catre alte spitale — stabilite prin norme de aplicare.

g.) Obligatia de a acorda primul ajutor si asistentd de urgenta oricarei persoane aflate in stare
critica, iar dupa stabilizare asigura transportul medicalizat la o altd unitate de profil, daca
competentele unitatii sanitare sunt depasite.

h.) Respectarea obligatiei de a asigura un plan de actiune pentru asistenta medicald in caz de
razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii critice-PLANUL ALB al unitatii
sanitare.

i.) Stabilirea factorilor de risc din mediul de viatd si de munca si a influentei acestora asupra
starii de sanatate a populatiei.

j-) Informarea pacientului sau persoanelor apropiate asupra bolii si obtinerea
consimtamantului acestuia pentru efectuarea tratamentelor, cu respectarea procedurii
interne PO — 11 - 009 Procedura operationala privind modalitatea de obtinere a
consimtamantului informat al pacientului si modalitatea de acordare a serviciilor medicale
pacientilor in absenta consimtamantului acestora.

k.) prevenirea si combaterea infectiilor asociate asistentei medicale;

1.) Efectuarea consultatiilor, investigatiilor, tratamentelor si a altor ingrijiri medicale pacientilor
spitalizati.

m.) Stabilirea corectd a diagnosticului si a conduitei terapeutice pentru pacientii spitalizati.

n.) Aprovizionarea cu medicamente, materiale sanitare, reactivl sau alte materiale necesare
desfasurarii in conditii optime a activitatii spitalului;.

0.) Aprovizionarea cu substante si materiale de curatenie si dezinfectie.

p.) Aprovizionarea in vederea asigurarii unei alimentatii corespunzitoare, atat din punct de
vedere calitativ cat si cantitativ, respectand alocatia de hrana alocata conform legislatiei in
vigoare.
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g.) Asigurarea unui microclimat corespunzator astfel incat sa fie prevenita aparitia de infectii
asociate asistentei medicale.

r.) Realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor de protectia muncii si paza contra
incendiilor conform normelor in vigoare.

s.) Limitarea accesului persoanelor straine in spital, in perioade de carantina, epidemii,
pandemii, iar in unele sectii/zone, accesul va fi restrictionat permanent: Compartiment
neonatologie, Pediatrie, ATI, Bloc operator, Sald nasteri, Depozite de deseuri medicale
periculoase, Tablouri de distributie a energiei electrice si perimetrul grupurilor electrogene,
Statia de pompare a apei, Incinta rezervei de apa, Statia de oxigen, Statia centrala de distributie a
gazului metan, Centralele termice ale spitalului, Casa lifturilor, Statia de Sterilizare, Laboratorul
de analize medicale, Serviciul de Anatomie patologica, Saloanele rezervate in caz de aparitia unor
focare de infectii, Farmacia Spitalului, Centrul de hemodializa, Bloc Alimentar, Spalatorie.

t.) Asigura, pe toata perioada spitalizarii, gestionarea Foii de Observatie Clinica Generala
(FOCG) a pacientilor internati cu respectarea procedurilor interne aprobate la nivelul unitatii.

u.) Asigura anuntarea apartinatorilor in cazul decesului pacientului, cu respectarea procedurilor
interne in astfel de situatii.

1.2.2, Spitalul, ca furnizor de servicii medicale, in conformitate cu prevederile legale in vigoare,
pentru aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru care reglementeaza conditiile
acordarii asistentei medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale, tehnologiilor si
dispozitivelor asistive in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate, asigura:

a.) Pachetul de servicii de baza care se suporta din fondul Casei Nationale de Asigurari de
Sanatate.

b.) Pachetul de servicii pentru persoanele asigurate facultativ.

c.) Pachetul minimal de servicii medicale— pentru neasigurati (urgente cu potential endemo-
epidemic, imunizari, sarcina si lauzie, planning).

d.) Pachetul de servicii pentru pacientii din statele membre ale Uniunii Europene/Spatiului
Economic European/ Confederatia Elvetiana/Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord,
titulari de card european de asigurari sociale de sanatate, in perioada de valabilitate a cardului,
pentru pacientii din statele membre ale Uniunii Europene/ Spatiului Economic European/
Confederatia Elvetiana/Regatul Unit al Marii Britanii si Irlandei de Nord, beneficiari ai
formularelor/documentelor europene emise in baza Regulamentul (CE) nr. 883/2004 al
Parlamentului European si al Consiliului din 29 aprilie 2004 privind coordonarea sistemelor de
securitate sociala si pentru pacientii din statele cu care Romania a incheiat acorduri, intelegeri,
conventii sau protocoale internationale cu prevederi in domeniul sanatatii.

1.2.3. Ca activitati de baza, spitalul asigura:

a) accesul populatiei la toate formele de asistenta medicala spitaliceasca si ambulatorie;

b) unitatea de actiune in rezolvarea problemelor de sanatate din teritoriu;

c) continuitatea asistentei medicale in toate stadiile de evolutie a bolii, prin cooperare
permanenta a medicilor din aceeasi unitate sau din unitati sanitare diferite;

d) utilizarea eficienta a personalului de specialitate si a mijloacelor tehnice de investigatie si
tratament;

e) dezvoltarea si perfectionarea continua a asistentei medicale, corespunzator medicinei
moderne;

f) participarea la asigurarea starii de sanatate a populatiei;

g) desfasurarea activitatii de educatie medicala continua (EMC) si cercetare pentru medici,
asistenti medicali si alt personal, costurile fiind suportate de personalul beneficiar. Spitalul poate
suporta astfel de costuri, in conditiile alocarilor bugetare sau in baza unor parteneriate cu
institutii de invatamant superior.
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h) semnalizarea corespunzatoare a spitalului in zona si semnalizarea interioara a circuitelor
importante utilizate de pacientul internat;

i) respectarea structurii organizatorice stabilita prin Ordin al Ministerului Sanatatii in ceea ce
priveste numarul de paturi pe sectii si compartimente;

j) incadrarea cu personal medico-sanitar si cu alte categorii de personal conform normativelor de
personal 1n vigoare, care sa permita functionarea spitalului in conditii de eficienta;

k) organizarea si functionarea SPIAAM in conformitate cu actele normative in vigoare emise de
Ministerul Sanatatii;

1) organizarea si respectarea programului DDD in intregul spital;

m) organizarea si functionarea UPU-SMURD;

1.3. Obligatii generale ale spitalului, respectiv ale personalului angajat
1.3.1. Prin modul de organizare si functionare, spitalul, respectiv personalul angajat, are
obligatia:

a) Respectarea stricta a codurilor de etica si deontologie profesionala elaborate de organismele
profesionale - Colegiul Medicilor din Roméania, Colegiul Farmacistilor din Roméania, Ordinul
Biochimistilor, Biologilor si Chimistilor, Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romania sau a altor structuri profesionale.

Spitalul Judetean de Urgenta Deva asigura, prin intermediul Consiliului etic si al Consilierului de
etica, promovarea valorilor etice si deontologice in randul personalului, analiza si solutionarea
sesizarilor care vizeaza probleme de eticd, informarea cu privire la Codul de conduita etica al
personalului Spitalului Judetean de Urgenta Deva si monitorizarea respectarii prevederilor
acestuia.

b) Relatiile de munca in cadrul Spitalului Judetean de Urgenta Deva sunt reglementate de Codul
muncii in vigoare, precum si de Contractul colectiv de munca aplicabil si de prevederile
Regulamentului Intern.

c) Decizia de angajare sau promovare in cadrul unitatii sanitare se face pe baza de calificari si
abilitati profesionale, nefacandu-se discriminari pe criterii de nationalitate, sex, varsta, rasa,
convingeri politice si religioase.

In cadrul sistemului de control managerial intern, Serviciul RUNOS aplica Procedura
operationala pentru integrarea angajatilor noi, care are drept scop crearea unui program de
integrare bine pus la punct cu un impact imediat si de durata asupra noului angajat prin care
performanta sa la locul de munca sa fie influentata pozitiv, prin adaptarea persoanelor nou
angajate la cerintele posturilor pe care acestea urmeaza sa le ocupe si adaptarea angajatilor care
si-au schimbat locul de munca in organizatie sau care trebuie sa se acomodeze cu noile
caracteristici ale locului de munca pe care il ocupa. Astfel, noului angajat:

-I se prezinta organizatia prin stabilirea unor metode specifice (brosura de prezentare a
institutiei, site-ul institutiei, ROF, organigrama);

-I se prezinta regulile generale aplicabile si documentele in cadrul carora acestea sunt
reglementate (Ghidul pacientului, RI, fisa de post, procedurile, protocoalele si normele interne
organizatiei); agrearea obiectivelor postului, atributiilor si responsabilitatilor stabilite in fisa de
post;

-I se prezinta desfasurarea activitatii si stabilirea primelor sarcini; stabilirea modului de
prezentare a proiectelor si a termenelor de realizare;

-I se desemneaza un mentor din cadrul departamentului caruia ii apartine, care va coordona
noul angajat pe parcursul procesului de integrare si care il va instrui pe partea tehnica, dar si
comportamentala;

d) Personalul incadrat are obligatia sa respecte prevederile Contractului-cadru privind conditiile
acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de sdnatate si a normelor
de aplicare. In caz contrar acesta va fi sanctionat disciplinar si va raspunde patrimonial pentru
pagubele materiale produse angajatorului din vina si in legatura cu munca lor conform
Regulamentului Intern, Codului muncii si a principiilor raspunderii civile contractuale.
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e) Toate structurile Spitalului Judetean de Urgenta Deva au urmatoarele obligatii privind
sistemul de management al calitatii :

-sa cunoasca si sa respecte documentele sistemului de management al calitatii serviciilor
medicale aplicabile in activitatea depusa.

-sa participe activ la realizarea obiectivelor generale de calitate stabilite de managementul de
calitate si a obiectivelor specifice locului de munca.

f) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are stabilit, documentat si implementat un sistem de
control managerial intern prin care asigura respectarea standardelor controlului intern
managerial in conformitate cu prevederile Ordinului Secretariatului General al Guvernului
nr.600/2018 privind aprobarea Codului controlului intern managerial al entitatilor publice.

g) In cadrul Spitalului Judetean de Urgenti Deva este organizat si functioneaza Serviciul pentru
prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale care desfasoara activitati antiepidemice avand
ca obiectiv prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale la pacienti si la personalul medico-
sanitar si auxiliar al spitalului.

Activitatea de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale se desfasoara intr-un cadru
organizat, ca obligatie permanenta a fiecarui angajat al spitalului. Activitatea de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale face parte din obligatiile profesionale ale personalului si
este inscrisa in fisa postului fiecirui salariat.

h) Spitalul Judetean de Urgenta Deva raspunde, potrivit legii, pentru calitatea actului medical,
pentru respectarea conditiilor de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale ce pot determina prejudicii pacientilor, asa cum sunt stabilite de catre
organele competente. Pentru prejudicii cauzate pacientilor din culpa medicala, raspunderea este
individuala.

i) Circuitele functionale sunt stabilite prin proceduri interne, pentru a facilita o activitate
corespunzatoare si a impiedica contaminarea mediului extern, reducand la minimum
posibilitatea de producere a infectiilor si sunt obligatoriu de respectat de cdtre angajati, voluntari
sau elevi si studenti care sunt in stagiu clinic in spital.

j) Spitalul Judetean de Urgentd Deva are obligatia sa nu refuze acordarea asistentei medicale in
caz de urgenta, ori de cate ori se solicita aceste servicii, oricarei persoane care se prezinta la
spital daca starea persoanei este critica.

k) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa informeze asiguratii despre serviciile
medicale oferite si despre modul in care sunt furnizate.

1) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa respecte confidentialitatea fata de terti
asupra datelor si informatiilor decurse din serviciile medicale acordate asiguratilor precum si
intimitatea si demnitatea acestora asa cum este stabilit in Legea 46/2003.

m) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa acorde servicii medicale de specialitate
tuturor asiguratilor, indiferent de casa de asigurari la care s-a virat contributia de asigurari de
sandtate pentru acestia.

n) Spitalul Judetean de Urgentd Deva are obligatia acordarii serviciilor medicale in mod
nediscriminatoriu asiguratilor si respectarea dreptului la libera alegere a furnizorului de servicii
medicale in situatiile de trimitere pentru consultatii interdisciplinare.

n!) Spitalul Judetean de Urgentd Deva are obligatia intocmirii corecte a planului de ingrijiri,
avand la baza nevoile fizice, psihosociale ale persoanei, pentru a renunta la ingrijiri de rutina, in
favoarea ingrijirilor individualizate, adaptate fiecarui pacient. Planul de ingrijire permite
interventia constienta, planificata a ingrijirilor, in scopul protejarii si promovarii sanatatii
individului, in vederea unei bune practici medicale si eliminare a riscurilor de aparitie a
infectiilor asociate asitentei medicale, precum si prevenirii complicatiilor;

n2) Spitalul Judetean de Urgentd Deva are obligatia obtinerii consimtamantului informat al
pacientului, conform prevederilor legale in vigoare precum si a reglementarilor interne ale
spitalului;

o) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia completarii prescriptiilor medicale conexe
actului medical atunci cand este cazul pentru afectiuni acute, cronice (initiale) .
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p) Medicii din Spitalul Judetean de Urgenta Deva au obligatia sa informeze medicul de familie al
asiguratului, sau dupa caz, medicul de specialitate, despre diagnosticul stabilit, investigatiile si
tratamentele efectuate sau sa transmita orice alta informatie referitoare la starea de sanatate a
pacientului, prin intocmirea Scrisorii medicale si a Biletului de externare care se inmaneaza
pacientului la externare. Recomandarile sunt explicate de medicul curant, pacientului, sau dupa
caz apartinatorului. Daca este cazul, medicul comunica pacientului intervalul pana la urmatorul
control. Tratamentul va fi prescris pe retete compensate sau simple, dupa caz, respectand
legislatia in vigoare. Retetele compensate se elibereaza doar daca pacientul a facut dovada ca este
asigurat. La externare, la nevoie, pacientul primeste Concediul medical completat de catre
medicul curant conform legislatiei in vigoare si vizat de seful de sectie, iar cand este cazul,
referate medicale catre serviciile de expertiza a muncii si bilete de trimitere catre alte specialitati.
De asemenea, pacientului i se inméaneaza si decontul de cheltuieli pentru perioada in care a fost
internat, intocmit in doua exemplare, din care un exemplar rimane anexat la foaia de observatie

q) Medicii din Spitalul Judetean de Urgenta Deva, pentru serviciile medicale spitalicesti acordate
in regim de spitalizare continua, au obligatia, in conformitate cu prevederile contractului cadru
care reglementeaza conditiile acordarii asistentei medicale, a medicamentelor si a
dispozitivelor medicale, tehnologiilor si dispozitivelor asistive in cadrul sistemului de asigurari
sociale de sanatate si ale Legii nr.95/2006, republicata, cu modificarile si completarile
ulterioare, sa verifice daca pacientul asigurat se incadreaza sau nu in conditiile de a plati suma
corespunzatoare coplatii-nivelul coplatii in unitatea noastra fiind stabilit la 10,00 lei.

Daca pacientul se incadreaza in categoriile de asigurati scutite de coplata, prevazute in Legea nr.
95/2006, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, si fac dovada acestei calitati cu
documente eliberate de autoritatile competente ca se incadreaza in respectiva categorie, se va
completa de catre pacientul asigurat o declaratie pe propria raspundere ca indeplinesc conditiile
privind nerealizarea unor venituri, conform modelului prevazut in normele de aplicare a
contractului-cadru.

Daca pacientul nu se incadreaza in categoria de asigurati scutiti de coplata, medicul va dispune
casierului desemnat din sectie de a incasa suma corespunzatoare coplatii.

r) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa respecte destinatia sumelor contractate cu
Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate, DSP sau Institutul medico-legal regional.

s) Pentru eficientizarea serviciilor medicale se vor intocmi liste de asteptare, cu exceptia
cazurilor de urgenta medico-chirurgicala.

t) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa transmita datele solicitate de C.A.S.J.si
D.S.P, privind furnizarea serviciilor medicale si starea de sanatate a persoanelor consultate sau
tratate, potrivit formularelor de raportare specifice, fiind direct raspunzator de corectitudinea
acestora.

u) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa prezinte C.A.S.J., in vederea contractarii,
indicatorii specifici stabiliti prin norme.

v) Spitalul Judetean de Urgentd Deva are obligatia sa raporteze indicatorii prevazuti in normele
privind executia, raportarea si controlul programelor nationale de sanatate si sa utilizeze eficient
sumele cu aceasta destinatie.

w) Spitalul Judetean de Urgentd Deva are obligatia sd respecte legislatia cu privire la unele
masuri pentru asigurarea continuititii tratamentului bolnavilor cuprinsi in programele de
sdnatate finantate din bugetul Ministerului Sanatatii si bugetul Fondului National Unic de
Asigurari de Sanatate.

x) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa solicite documentele care atesta calitatea
de asigurat. In situatia in care pacientul nu poate face dovada de asigurat, spitalul va acorda
serviciile medicale de urgentd necesare, avand obligatia sa evalueze situatia medicald a
pacientului si sa-l externeze daca internarea nu se mai justifica; la solicitarea pacientului care nu
are calitatea de asigurat, se poate continua internarea, cu suportarea cheltuielilor aferente
serviciilor medicale de cétre acestia.
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y) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa tina evidenta distincta a pacientilor
internati in urma unor accidente de munca, inclusiv a sportivilor profesionisti, aparute in cadrul
exercitarii profesiei si a imbolnavirilor profesionale, pentru care contravaloarea serviciilor
medicale acordate nu se suporta de Casele de Asigurari de Sanatate.

z) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia de a comunica asiguratorului domeniul de
activitate conform clasificarii activitatii din economia nationala CAEN numarul de angajati,
fondul de salariu precum si orice alte informatii solicitate in vederea asigurarii pentru accidente
de munca si boli profesionale in conformitate cu Legea 346/2002.

aa) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa transmita Institutului National de
Sanatate Publica si/sau Scolii Nationale de Sanatate Publica Management si Perfectionare in
Domeniul Sanitar, datele clinice la nivel de pacient pentru toti pacientii spitalizati, in forma
electronica, conform aplicatiei DRG National, pentru prelucrarea si analiza datelor in vederea
contractarii si decontarii serviciilor spitalicesti.

ab) Fiecare sectie are obligatia sa-si defineascad manevrele care implica solutii de continuitate a
materialelor utilizate si a conditiilor de sterilizare. Fiecare sectie are obligatia de a neutraliza
materialele si instrumentarul a cirui conditie de sterilizare nu este sigura.

ac) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa furnizeze tratamentul adecvat si sa
respecte conditiile de prescriere a medicamentelor prevazute in nomenclatorul de medicamente,
conform reglementarilor in vigoare .

ad) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa asigure din fondurile contractate
cheltuieli pentru combaterea infectiilor asociate asistentei medicale.

ae) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia respectarii Normelor privind asigurarea
conditiilor generale de igiena.

af) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa se ingrijeasca de asigurarea permanentei
serviciilor medicale furnizate asiguratilor internati.

ag) Spitalul va fi in permanenta pregatit pentru asigurarea asistentei medicale in caz de razboi,
dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza si este obligat sa participe cu
toate resursele la inlaturarea efectelor acestora.

ah) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia sa stabileasca programul de lucru si sarcinile
de serviciu pentru personalul angajat.

ai) Spitalul Judetean de Urgenta Deva are obligatia s desfasoare activitati de educatie medicala
continua pentru medici, asistente medicale si alt personal. Costurile acestor activitati sunt
suportate de personalul beneficiar. Spitalul Judetean de Urgenta poate suporta astfel de costuri
in conditiile alocarii bugetare.

aj) Spitalul Judetean de Urgentad Deva are obligatia sa realizeze conditiile necesare pentru
aplicarea masurilor de protectie a muncii, protectie civila si paza contra incendiilor conform
normelor in vigoare.

1.4. Structura organizatorica a spitalului

Spitalul Judetean de Urgenta Deva are in structura 16 sectii si 7 compartimente cu paturi
spitalizare continua, insumand un numar de 778 paturi, 34 de paturi spitalizare de zi, 20 paturi
insotitori, un centru de dializa, un ambulatoriu integrat cu cabinete de specialitate, un centru de
sanatate multifunctional in localitatea Calan, un ambulatoriu de specialitate pentru sportivi,
structura U.P.U.-SMURD, cu puncte de lucru in localitatile Ilia si Calan, amplasate in sistem
pavilionar, dupa cum urmeaza:

STRUCTURA ACTIVITATII MEDICALE
Aprobata cu O.M.S.nr.577/26.05.2010, modificata si completata prin avize M.S.:

eAdresa M.S. nr.XI/A/CSA/9812/SG/54798/CSA/10659/12.10.2010 — Dispozitia Presedintelui
Consiliului Judetean Hunedoara nr.361/2010,
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eAdresa M.S. nr.XI/A/43935/CV/4224/26.09.2012
Judetean Hunedoara nr.176/2012,

eAdresa M.S. nr.XI/A/48969/VVP/217/15.10.2012
Judetean Hunedoara nr.219/2012,

eAdresa M.S. nr.XI/A/65225/EN/11124/05.11.2013
Judetean Hunedoara nr.370/2013 si

eAdresa M.S. nr.XI/A/75244/EN/13127/13.01.2014
Judetean Hunedoara nr.15/2014.

eAdresa M.S. nr.XI/A/41492/vvv/1656/07.07.2016 — Aviz M.S. completare structura
Ambulatoriul integrat al spitalului

eAvizul M.S. nr.AR/17992/03.10.2023 - Dispozitia Presedintelui Consiliului Judetean
Hunedoara nr.445/17.11.2023

Dispozitia Presedintelui Consiliului

Dispozitia Presedintelui Consiliului

Dispozitia Presedintelui Consiliului

Dispozitia Presedintelui Consiliului

Denumire Nr.paturi
SECTIA A.T.l. din care: 26
Compartiment toxicologie 5
COMPARTIMENT NEONATOLOGIE din care: 18
Compartiment terapie intensiva
Compartiment prematuri
SECTIA OBSTRETICA GINECOLOGIE 30
SECTIA CHIRURGIE GENERALA din care: 75
Compartiment neurochirurgie 10
Compartiment chirurgie maxilo-faciala
Compartiment chirurgie si ortopedie pediatrica
Compartiment chirurgie toracica 7
SECTIA ORTOPEDIE S| TRAUMATOLOGIE 38
SECTIA UROLOGIE 30
COMPARTIMENT CHIRURGIE PLASTICA SI MICROCHIRURGIE RECONSTRUCTIVA din care: 21
Arsi 5
SECTIA OFTALMOLOGIE 25
SECTIA O.R.L. 25
SECTIA CARDIOLOGIE din care: 45
USTACC 10
Compartiment cardiologie interventionala 8
Compartiment boli cornice cardiace 6
SECTIA MEDICINA INTERNA din care: 56
Compartiment endocrinologie 5
Compartiment diabet zaharat, nutritie si boli metabolice 12
Compartiment boli cornice medicina interna 5
COMPARTIMENT NEFROLOGIE din care: 15
Dializa peritoneala 2
SECTIA BOLI INFECTIOASE din care: 27
Compartiment HIV 2
COMPARTIMENT GASTROENTEROLOGIE 16
COMPARTIMENT HEMATOLOGIE din care: 17
Compartiment boli cronice 3
SECTIA ONCOLOGIE MEDICALA din care: 39
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Radioterapie

Compartiment boli cronice

SECTIA NEUROLOGIE

45

SECTIA PSIHIATRIE

30

SECTIA PEDIATRIE din care:

45

Compartiment cardiologie pediatrica

Terapie acuta pediatrica

Compartiment neurologie pediatrica

COMPARTIMENT DERMATOVENEROLOGIE

20

SECTIA MEDICINA FIZICA SI DE REABILITARE

50

COMPARTIMENT REUMATOLOGIE

15

SECTIA PNEUMOLOGIE din care:

70

Compartiment somnologie

5

Compartiment boli cronice respiratorii

6

CENTRUL DE HEMODIALIZA

9 aparate

UNITATE DE PRIMIRE URGENTE UPU-SMURD

Cu puncte de lucru in localitatile ILIA si CALAN

Cabinet medicina dentara de urgenta

TOTAL PATURI SPITALIZARE CONTINUA

778

TOTAL PATURI SPITALIZARE DE ZI

34

TOTAL PATURI INSOTITORI

20

UNITATE DE TRANSFUZIE SANGUINA

BLOC OPERATOR

FARMACIA CU CIRCUIT INCHIS

LABORATOR DE ANALIZE MEDICALE

LABORATOR RADIOLOGIE SI IMAGISTICA MEDICALA

LABORATOR MEDICINA NUCLEARA

LABORATOR CARDIOLOGIE INTERVENTIONALA SI CATETERISM CARDIAC

LABORATOR ENDOCOPIE DIGESTIVA INTERVENTIONALA SI TERAPEUTICA

LABORATOR MEDICINA FIZICA SI DE REABILITARE (baza de tratament)

COMPARTIMENT EXPLORARI FUNCTIONALE RESPIRATORII (somnologie) TERAPEUTICE
SI DIAGNOSTICE (bronhoscopii)

SERVICIUL DE PREVENIRE A INFECTIILOR ASOCIATE ASISTENTEI MEDICALE

SERVICIUL DE ANATOMIE PATOLOGICA

Compartiment citologie

Compartiment histopatologie

Compartiment prosectura

SERVICIUL JUDETEAN DE MEDICINA LEGALA

CENTRUL DE SANATATE MINTALA ADULTI (CSM)

Stationar de zi psihiatrie adulti

50 locuri

CENTRUL DE SANATATE MINTALA COPII (CSM)

Stationar de zi neuropsihiatrie infantila

30 locuri

SERVICIUL CENTRAL DE STERILIZARE

COMPARTIMENT DIETETICA

CABINET ONCOLOGIE MEDICALA

CABINET DIABET ZAHARAT, BOLI DE NUTRITIE S| METABOLICE
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CABINET BOLI INFECTIOASE

CABINET PLANIFICARE FAMILIALA

CABINET ASISTENTA SOCIALA

DISPENSAR TBC DEVA

AMBULATORIUL INTEGRAT cu urmatoarele cabinete in specialitatile:

Cabinet medicina interna

Cabinet hematologie

Cabinet chirurgie generala

Cabinet chirurgie si ortopedie pediatrica

Cabinet obstetrica - ginecologie

Cabinet O.R.L.

Cabinet oftalmologie

Cabinet dermatovenerologie/genetica medicala

Cabinet urologie

Cabinet gastroenterologie

Cabinet chirurgie orala si maxilo-faciala

Cabinet ortopedie si traumatologie

Cabinet endocrinologie

Cabinet reumatologie

Cabinet psihiatrie

Cabinet nefrologie

Cabinet chirurgie plastica si microchirurgie reconstructiva

Cabinet neurochirurgie

Cabinet cardiologie

Cabinet chirurgie toracica

Cabinet pediatrie

Cabinet neurologie pediatrica

Cabinet oftalmologie pediatrica

Cabinet medicina fizica si de reabilitare

Cabinet pneumologie

Cabinet medicina muncii

Cabinet alergologie si imunologie clinica

Cabinet neurologie

Cabinet dermatologie pediatrica

CABINET DE PRACTICA DE AUDIOLOGIE

LABORATOR EXPLORARI FUNCTIONALE

CABINETE CONSULTATII DE SPECIALITATE AMBULATORII IN LOCALITATEA ILIA

Cabinet medicina interna

Cabinet pediatrie

AMBULATORIUL DE SPECIALITATE PENTRU SPORTIVI

Cabinet medicina sportiva

Cabinet medicina sportiva - Lot olimpic de gimnastica si Grup scolar sportiv

Cabinet medicina fizica si de reabilitare - Lot olimpic si Grup scolar sportiv

Cabinet psihologie - Lot olimpic si Grup scolar sportiv

Cabinet stomatologie - Lot olimpic si Grup scolar sportiv
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ALTE STRUCTURI

Compartiment de prevenire si control al infectiilor nozocomiale

Compartiment de sterilizare

Compartiment D.D.D.

Statia de sterilizare deseuri medicale

Birou internari

Centrul de Sanatate Multifunctional Calan din care:

Spitalizare de zi medicina interna

Spitalizare de zi pediatrie

Sala de tratamente

Compartiment medicina fizica si de reabilitare ( baza de tratament)

Laborator radiologie si imagistica medicala

Cabinete de consultatii in urmatoarele specialitati:

- medicina interna/diabet zaharat, nutritie si boli metabolice

- cardiologie/psihiatrie

-obstetrica - ginecologie

- pediatrie

- chirurgie generala/urologie

APARAT ADMINISTRATIV

STRUCTURA FUNCTIONALA TEHNICO-ADMINISTRATIVA
A. Servicii :
- administrativ
- statistica si informatica medicala
- resurse umane RUNOS
- financiar contabilitate
- transport aprovizionare
- (atelier) de intretinere si reparatii
B. Compartimente:
- juridic, relatii publice
- SSM, protectia mediului, PSI
- management al calitatii serviciilor de sanatate
- achizitii publice, contractare
C. Alte compartimente functionale in subordinea serviciului administrativ:
- functionari administrativi
- spalatoria spital
- echipa de reparatii
- echipa de deservire a lifturilor
D. Alte compartimente functionale in subordinea Directorului de ingrijiri:
- bloc alimentar
- sterilizare centrala
- dietetica
- internari-externari
- asistenta sociala
E. Alte compartimente functionale in subordinea serviciului de intretinere si reparatii:
- echipa de electricieni
- echipa de intretinere a instalatiilor de apa si incalzire
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Personalul din cadrul Spitalului Judetean de Urgenta Deva se compune din urmatoarele
categorii :

A. Personal medico-sanitar
a. personal de conducere
b. personal de executie
B. Personal din activitati auxiliare
a. personal de conducere
b. personal de executie
¢. muncitori
C. Personal din aparatul functional
a. personal de conducere
b. personal de executie de specialitate
c. personal de executie administrativ
d. personal de deservire
Numarul personalului aferent unitatii sanitare se stabileste in conformitate cu criteriile de
normare in vigoare.
1.5. Organigrama spitalului - vezi Anexa 1

1.6. Functiile spitalului
Spitalul Judetean de Urgenta Deva, prin sectiile, serviciile si compartimentele din subordine,
indeplineste urmatoarele functii:

- functia de asistenta medicala

- functia de indrumare tehnica si metodologica

- functia de promovare a activitatii stiintifice

- functia economica, de gospodarire si administrativa

- functia de personal

- functia de statistica informatica.

Functia de asistenta medicala se realizeaza potrivit atributiilor fiecarei subunititi din
structurd, urmarindu-se realizarea obiectivelor privind asistenta medicala si a programelor
nationale de sdnédtate .

Functia de indrumare tehnica si metodologica se realizeaza prin:

a.) indrumarile metodologice realizate in structura spitalului;

b.) indrumare, sprijin si control concret al modului de acordare a asistentei medicale in
ambulatoriu;

c.) urmarirea cresterii continue a calitatii actului medical;

d.) asigurarea ridicarii nivelului tehnic profesional al personalului medico-sanitar;

e.) analiza periodica a starii de sanatate a populatiei, a calitatii asistentei medicale;

f.) concordantele de diagnostic, a cazurilor nevalidate, respectarea tratamentului si alte aspecte.
Realizarea functiei de promovare a activitatii stiintifice este atributul tuturor subunitatilor
din structura medicala si se materializeaza in:

a.) obligativitatea intregului personal medico-sanitar de a se informa si de a-si Insusi noutdtile
stiintifice si tehnice din domeniul medical;

b.) participarea la cursuri postuniversitare si de perfectionare profesionala.

Functia economica, de gospodarire si administrativa asigurd ansamblul activitatii
destinate obtinerii si folosirii mijloacelor financiare si materiale necesare bunei functionari a
spitalului, inregistrarii evidentei si pastrarii mijloacelor financiare si a bunurilor din dotare si
urmaririi  rezultatelor economice. Activitatile aferente functiei se realizeazd prin
compartimentele functionale din structura.
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Functia de personal cuprinde activitatile prin desfasurarea carora se rezolva raporturile de
munca, recrutarea, selectarea personalului, se asigura necesarul resurselor umane si utilizarea
lor rationala in vederea realizarii obiectivelor unitatii, planificarea cursurilor de perfectionare,
specializare, EMC, de promovare profesionald. Activitatile aferente functiei se realizeaza atat
prin compartimentele din structura medicald, cat si cea functionala.

Functia de statistica informatica se realizeaza prin analiza tuturor datelor statistice
centralizate in vederea imbunatatirii performantelor profesionale si indicatorilor de eficienta.
Activitatile aferente functiei se realizeaza prin compartimentele din structura medicala, cat si
functionala.

Capitolul 11
MANAGEMENTUL SPITALULUI

Manamegentul Spitalului Judetean de Urgenta Deva este asigurat de:

- Consiliul de administratie

- Manager

- Comitetul director

Pana la ocuparea prin concurs a functiilor de conducere care fac parte din comitetul director,
conducerea interimara a spitalelor din subordinea autoritatilor administratiei publice locale sunt
numite prin act administrativ al presedintelui consiliului judetean.

Managerul interimar si ceilalti membri ai comitetului director interimar se numesc in conditiile
prevazute anterior, pana la revocarea unilaterala din functie, dar nu mai mult de 6 luni.
Managerul trebuie sa fie absolvent cu diploma al studiilor universitare de licenta sau de master
in: medicina, specializarea medicina, medicina dentara, specializarea medicina dentara, stiinte
juridice sau stiinte economice si sa aiba cel putin 5 ani vechime in specialitatea studiilor.

2.1. Consiliul de administratie

2.1.1. Componenta
In conformitate cu prevederile Legii nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,
Republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, in cadrul Spitalului Judetean de Urgenta
Deva, functioneaza Consiliul de Administratie, in urmatoarea componenta:
« un reprezentant al Presedintelui Consiliului Judetean Hunedoara;
« 3 reprezentanti numiti de Consiliul Judetean Hunedoara, dintre care unul sa fie
economist;
« 2 reprezentanti numiti de Directia de Sanatate Publica Hunedoara;
« un reprezentant al structurii teritoriale al Colegiului Judetean al Medicilor;
- un reprezentant al structurii judetene a Ordinului Asistentilor Medicali
Generalisti, Moaselor si Asistentilor medicali din Romania, cu statut de invitat;
« un reprezentant al sindicatului reprezentativ din unitate ca invitat permanent;
Membrii consiliului de administratie al spitalului public se numesc prin act administrativ de
catre institutiile mentionate la pct.2.1.1. Institutiile prevazute la pct.2.1.1. sunt obligate sa isi
numeasca si membrii supleanti in consiliul de administratie.
Pentru spitalele publice pot fi numiti membri ai consiliului de administratie persoane care fac
dovada indeplinirii cumulative, sub sanctiunea nulitatii actului de numire, a urmatoarelor
conditii:
a)sa fie absolventi de studii superioare finalizate cu diploma de licenta;
b)sa aiba, la data numirii, cel putin 5 ani de experienta profesionala intr-unul din urmatoarele
domenii: medicina, farmacie, drept, economie, stiinte ingineresti sau management.
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2.1.2. Atributii

In conformitate cu prevederile Legii nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,
Republicata, cu modificarile si completarile ulterioare , atributiile principale ale consiliului de
administratie sunt urmatoarele:

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

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

c¢) aproba masurile pentru dezvoltarea activitatii spitalului in concordanta cu nevoile de servicii
medicale ale populatiei si documentele strategice aprobate de Ministerul Sanatatii;

d) avizeaza programul anual al achizitiilor publice intocmit in conditiile legii si orice achizitie
directa care depaseste suma de 50.000 lei;

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

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

g) poate propune realizarea unui audit extern asupra oricarei activitati desfasurate in spital,
stabilind tematica si obiectul auditului. Spitalul contracteaza serviciile auditorului extern in
conformitate cu prevederile Legii nr. 98/2016 privind achizitiile publice, cu modificarile si
completarile ulterioare;

h) aproba propriul regulament de organizare si functionare, in conditiile legii.

2.1.3. Procedura de lucru

Managerul participa la sedintele consiliului de administratie fara drept de vot.

Reprezentantul nominalizat de sindicatul legal constituit in unitate, afiliat federatiilor sindicale
semnatare ale contractului colectiv de munca la nivel de ramura sanitara, participa ca invitat
permanent la sedintele consiliului de administratie.

Sedintele consiliului de administratie sunt conduse de un presedinte, ales cu majoritate simpla
din numarul total al membrilor, pentru o perioada de 6 luni.

Consiliul de administratie se intruneste lunar sau ori de catre ori este nevoie, la solicitarea
majoritatii membrilor sai, a presedintelui sau a managerului, si ia decizii cu majoritatea simpla a
membrilor prezenti.

Membrii consiliului de administratie au obligatia de a depune declaratie de avere, declaratie de
interese, precum si o declaratie cu privire la incompatibilitati, in termen de 30 zile de la numirea
in functie. Declaratia se va actualiza ori de cate ori intervin modificari in situatia persoanelor in
cauza. Declaratiile vor fi afisate pe site-ul spitalului si vor fi transmise Agentiei Nationale de
Integritate si Ministerului Sanatatii in vederea implementarii obiectivelor de crestere a
integritatii si prevenire a coruptiei in sistemul de sanatate prevazute de legislatia in vigoare.

2.2, Manager

2.2.1. Obligatii
Atributiile managerului interimar sunt stabilite prin OMS nr.1374/2016 pentru stabilirea
atributiilor managerului interimar al spitalului public.
In conformitate cu prevederile Legii nr.95/2006, Republicata, cu modificari si completari
ulterioare si ale O.M.S. nr.1384/2010, cu modificari si completari ulterioare, managerul are in
principal urmatoarele atributii:
(1) Obligatiile managerului in domeniul politicii de personal si al structurii
organizatorice sunt urmatoarele:

1. stabileste si aproba numarul de personal, pe categorii si locuri de munca, in functie de
normativul de personal in vigoare si pe baza propunerilor sefilor de sectii si de servicii;
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2. aproba organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste si elibereaza din functie
personalul spitalului;

3. repartizeaza personalul din subordine pe locuri de munca;

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

5. organizeaza concurs pentru ocuparea functiilor specifice comitetului director;

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

7. incheie contractele de administrare cu membrii comitetului director care au ocupat postul
prin concurs organizat in conditiile legii, pe o perioada de maximum 4 ani, in cuprinsul caruia
sunt prevazuti indicatorii de performanta asumati;

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

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

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

11. numeste in functie sefii de sectie, de laborator si de serviciu medical care au promovat
concursul sau examenul organizat in conditiile legii si incheie cu acestia, in termen de maximum
30 de zile de la data numirii in functie, contract de administrare cu o durata de 4 ani, in
cuprinsul caruia sunt prevazuti indicatorii de performanta asumati;

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

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

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

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

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

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

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

19. negociaza contractul colectiv de munca la nivel de spital, cu exceptia spitalelor din
subordinea ministerelor si institutiilor cu retea sanitara proprie, carora li se aplica
reglementarile specifice in 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, in 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, in vederea aprobarii de catre
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Ministerul Sanatatii, ministerele si institutiile cu retea sanitara proprie sau, dupa caz, de catre
autoritatile administratiei publice locale, in conditiile legii;

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

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

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

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

(2) 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
il supune aprobarii consiliului de administratie al spitalului;

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

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

4. aproba masurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitatii spitalului, in
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 specifice de dezvoltare in
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, impreuna 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 in contractul-cadru privind conditiile acordarii asistentei
medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate;
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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 desfasoara
activitatea in 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 inlaturarea
efectelor acestora;

21. raspunde de asigurarea acordarii primului ajutor si asistentei medicale de urgenta oricarei
persoane care se prezinta la spital, daca starea sanatatii persoanei este critica, precum si de
asigurarea, dupa caz, a transportului obligatoriu medicalizat la o 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
conditiilor de cazare, igiena, alimentatie si de prevenire a infectiilor nosocomiale, precum si de
acoperirea, de catre spital, a prejudiciilor cauzate pacientilor.

(3) 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 si compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobarii
ordonatorului de credite ierarhic superior, dupa avizarea acestuia de catre consiliul de
administratie, in conditiile legii;

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

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

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

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

(4) Obligatiile managerului in domeniul managementului administrativ sunt
urmatoarele:

1. aproba si raspunde de respectarea regulamentului de organizare si functionare, dupa
avizarea prealabila 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;

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
imbunatatire a activitatii spitalului;

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

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

7. raspunde de respectarea prevederilor legale 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 in
administrare, realizarea indicatorilor activitatii medicale, precum si la executia bugetului de
venituri si cheltuieli;

11. raspunde de organizarea arhivei spitalului si de asigurarea securitatii documentelor
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 Ministerului Sanatatii, 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, in 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
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Bucuresti ori presedintele consiliului judetean, dupa caz, in situatia in care se constata
disfunctionalitati in activitatea spitalului public;

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

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

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

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

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

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

26. avizeaza numirea, in conditiile legii, a sefilor de sectie, sefilor de laborator si a sefilor de
serviciu medical din cadrul sectiilor, laboratoarelor si serviciilor medicale clinice si o supune
aprobarii Ministerului Sanatatii.

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

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

2.3. Comitetul director

2.3.1. Componenta
In conformitate cu prevederile Legii nr.95/2006 Republicata, cu modificirile si completirile
ulterioare si ale O.M.S. nr. 921/2006, Comitetul Director functioneaza in urmatoarea
componenta:
- Managerul spitalului
- Director medical
- Director financiar - contabil
- Director de ingrijiri
2.3.2. Atributii generale
1. elaboreaza planul de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, in baza propunerilor
scrise ale consiliului medical;
2. elaboreaza, pe baza propunerilor consiliului medical, planul anual de furnizare de servicii
medicale al spitalului;
3. propune managerului, in vederea aprobarii:
a) numarul de personal, pe categorii si locuri de munca, in functie de reglementarile in vigoare;
b) organizarea concursurilor pentru posturile vacante, in urma consultarii cu sindicatele,
conform legii;
4. elaboreaza regulamentul de organizare si functionare, regulamentul intern si organigrama
spitalului, in urma consultarii cu sindicatele, conform legii;
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5. propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri organizatorice
privind imbunatatirea calitatii actului medical, a conditiilor de cazare, igiena si alimentatie,
precum si de masuri de prevenire a infectiilor nosocomiale, conform normelor aprobate prin
ordin al ministrului sanatatii publice;

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

7. 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;

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

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

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

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

12. la propunerea consiliului medical, 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, modul de indeplinire a obligatiilor
asumate prin contracte si propune managerului masuri de imbunatatire a activitatii spitalului;

14. intocmeste informari lunare, trimestriale si anuale cu privire la executia bugetului de
venituri si cheltuieli, pe care le analizeaza cu consiliul medical si le prezinta autoritatii de
sanatate publica judetene sau a municipiului Bucuresti, precum si Ministerului Sanatatii Publice,
respectiv ministerelor cu retea sanitara proprie, la solicitarea acestora;

15. negociaza, prin manager, directorul medical si directorul financiar-contabil, contractele de
furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de sanatate;

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

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

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

19. raspunde in fata managerului pentru indeplinirea atributiilor care ii revin;

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

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

2.3.3. Atributii specifice
2.3.3.1. Director medical

1. in calitate de presedinte al consiliului medical coordoneaza si raspunde de elaborarea la
termen a propunerilor privind planul de dezvoltare a spitalului, planul anual de servicii
medicale, planul anual de achizitii publice cu privire la achizitia de aparatura si echipamente
medicale, medicamente si materiale sanitare, bugetul de venituri si cheltuieli;
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2. monitorizeaza calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv prin
evaluarea satisfactiei pacientilor, si elaboreaza, impreuna cu sefii de sectii, propuneri de
imbunatatire a activitatii medicale;

3. aproba protocoale de practica medicala la nivelul spitalului 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, laboratoare si servicii;

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

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, in 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 in alte situatii speciale, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

12. stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente si materiale sanitare
la nivelul spitalului, in vederea unei utilizari judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii
polipragmaziei si a rezistentei la medicamente;

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

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

15. coordoneaza activitatea de informatica in scopul inregistrarii corecte a datelor in
documentele medicale, gestionarii si utilizarii eficiente a acestor date;

16. ia masurile necesare, potrivit dispozitiilor legale si contractului colectiv de munca aplicabil,
pentru asigurarea conditiilor corespunzatoare de munca, prevenirea accidentelor si
imbolnavirilor profesionale.

2.3.3.2. Director financiar-contabil

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

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

3. asigura intocmirea la timp si in conformitate cu dispozitiile legale a balantelor de verificare
si a bilanturilor anuale si trimestriale;

4. propune defalcarea pe trimestre a indicatorilor financiari aprobati in bugetul de venituri si
cheltuieli;

5. asigura executarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, urmarind realizarea
indicatorilor financiari aprobati si respectarea disciplinei contractuale si financiare;

6. participa la negocierea contractului de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari
de sanatate;

7. angajeaza unitatea prin semnatura alaturi de manager in toate operatiunile patrimoniale,
avand obligatia, in conditiile legii, de a refuza pe acelea care contravin dispozitiilor legale;
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8. analizeaza, din punct de vedere financiar, planul de actiune pentru situatii speciale
prevazute de lege, precum si pentru situatii de criza;

9. participa la organizarea sistemului informational al unitatii, urmarind folosirea cat mai
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 incadrat in
spital;

13. asigura intocmirea, circuitul si pastrarea documentelor justificative care stau la baza
inregistrarilor in contabilitate;

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

15. ia masuri pentru prevenirea pagubelor si urmareste recuperarea lor;

16. asigura aplicarea dispozitiilor legale privitoare la gestionarea valorilor materiale si ia
masuri pentru tinerea la zi si corecta a evidentelor gestionarii;

17. raspunde de indeplinirea atributiilor ce revin serviciului financiar-contabilitate cu privire la
exercitarea controlului financiar preventiv si al asigurarii integritatii patrimoniului;

18. indeplineste formele de scadere din evidenta a bunurilor de orice fel, in cazurile si conditiile
prevazute de dispozitiile legale;

19. impreuna cu directorul/serviciul administrativ intocmeste si prezinta studii privind
optimizarea masurilor de buna gospodarire a resurselor materiale si banesti, de prevenire a
formarii de stocuri peste necesar, in scopul administrarii cu 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.
2.3.3.3. Director de ingrijiri

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;

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;
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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.

2.4. Consiliul medical

2.4.1. Componenta

In conformitate cu prevederile art. 186 din Legea nr. 95/2006, Republicata, cu modificarile si
completdrile ulterioare, Consiliul medical este constituit din sefii de sectie, de laboratoare,
farmacistul sef si directorul de ingrijiri/asistentul sef.

Directorul medical este presedintele consiliului medical.

2.4.2. Atributiile Consiliului medical sunt stabilite prin OMS nr.863/2004 pentru
aprobarea atributiilor si competentelor consiliului medical al spitalelor si sunt in principal
urmatoarele:
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 in limita bugetului estimat;
2. face propuneri Comitetului Director in vederea elaborarii bugetului de venituri si cheltuieli
al spitalului; intarirea disciplinei economico-financiare;
3. participd la elaborarea Regulamentului de Organizare si Functionare si a Regulamentului
Intern ale spitalului;
4. desfasoara activitatea de evaluare si monitorizare a calitatii si eficientei activitatilor
medicale desfasurate in spital, inclusiv:
- evaluarea satisfactiei pacientilor care beneficiazd de servicii in cadrul spitalului sau in
Ambulatoriul acestuia;
« monitorizarea principalilor indicatori de performanta in activitatea medical;
» prevenirea si controlul infectiilor nosocomiale;
5. stabileste reguli privind activitatea profesionald, protocoalele de practica medicala la nivelul
spitalului si raspunde de aplicarea si respectarea acestora;
6. imbunatatirea standardelor clinice si a modelelor de practica in scopul acordarii de servicii
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medicale de calitate in scopul cresterii gradului de satisfactie a pacientilor;

7. elaboreaza planul anual de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale si serviciilor hoteliere
furnizate de spital, pe care il supune spre aprobare Managerului;

8. 1nainteazd Managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru imbunatatirea
activitatilor medicale desfasurate la nivelul spitalului;

9. monitorizeaza si evalueaza activitatea medicala desfasurate in spital in scopul cresterii
performantelor profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate;

10. evalueaza necesarul de personal medical al fiecarei sectii/laborator/compartiment si face
propuneri Comitetului Director pentru elaborarea strategiei de personal a spitalului;

11. evalueaza necesarul liniilor de garda si face propuneri Managerului cu privire la structura si
numarul acestora la nivelul spitalului, dupa caz;

12. participa la stabilirea fiselor posturilor personalului medical angajat;

13. Inainteaza Managerului propuneri pentru elaborarea planului de formare si perfectionare
continua a personalului medico-sanitar;

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

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

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

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

18. 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);

19. participa, aldturi de Manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre,
epidemii si in alte situatii speciale;

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

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

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

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

24. elaboreaza protocolul privind ingrijirea pacientilor in echipe multidiciplinare si evalueaza
modul in care acesta se respecta, dupa cum urmeaza:
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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
inlocuitorului 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.

2.4.3. Procedura de lucru

Modul de desfasurare a activitatii Consiliului Medical este reglementat de legislatia in vigoare in
domeniul sanitar. Consiliul Medical se intruneste cel putin de doua ori 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.

Activitatea desfasuratd de Consiliul medical se arhiveaza sub forma de procese verbale de
sedintd, iar un exemplar din acest proces verbal se depune spre stiintd managerului unitatii.

2.5. Consiliul etic

2.5.1. Componenta

In conformitate cu prevederile O.M.S. nr.1502/2016 pentru aprobarea componentei si a
atributiilor Consiliului etic care functioneaza in cadrul spitalelor publice, Consiliul etic este
alcatuit din 7 membri, cu urmatoarea reprezentare:

a)4 reprezentanti alesi ai corpului medical al spitalului;

b)2 reprezentanti alesi ai asistentilor medicali din spital;

c)un reprezentant ales al asociatiilor de pacienti.

Consilierul juridic va asigura suportul legislativ pentru activitatea Consiliului etic al spitalului.
Secretarul Consiliului etic este un angajat cu studii superioare, desemnat prin decizia
managerului sa sprijine activitatea Consiliului etic. Secretarul si consilierul juridic au obligatia
participarii la toate sedintele Consiliului etic, fara a avea drept de vot.

Membrii Consiliului etic, precum si secretarul si consilierul juridic beneficiaza cu prioritate de
instruire in domeniul eticii si integritatii.

Managerul are responsabilitatea organizarii procedurii de vot. Votul este secret. La procedura de
vot si numararea voturilor pot participa ca observatori reprezentantii asociatiilor de pacienti
inscrisi in registrul electronic din judetul respectiv. Asociatiile vor fi notificate de catre manager
in acest sens cu minimum 3 zile lucratoare inainte de organizarea procedurii de vot.
Componenta nominala a Consiliului etic, respectiv membrii permanenti si cei supleanti, se
finalizeaza, pe baza rezultatelor votului si a desemnarilor, printr-o decizie administrativa a
managerului spitalului, dupa completarea declaratiilor individuale ale membrilor Consiliului
etic, prevazute in anexa nr. 3 la O.M.S. nr.1502/2016 .

Managerul unitatii sanitare are obligatia sa publice pe pagina web a spitalului documentele ce
dovedesc respectarea procedurii de alegere si desemnare a membrilor Consiliului etic.
Fisa postului fiecarui membru al Consiliului etic angajat al spitalului, a secretarului Consiliului
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etic, precum si a consilierului juridic se completeaza cu atributiile aferente, in conformitate cu
0.M.S. nr.1502/2016.
Durata mandatului de membru permanent sau supleant al Consiliului etic este de 3 ani.

2.5.2. Atributii
a)promoveaza valorile etice medicale si organizationale in randul personalului medico-sanitar,
auxiliar si administrativ al spitalului;
b)identifica si analizeaza vulnerabilitatile etice si propune managerului adoptarea si
implementarea masurilor de preventie a acestora la nivelul spitalului;
c)primeste din partea managerului spitalului sesizarile adresate direct Consiliului etic si alte
sesizari transmise spitalului care contin spete ce cad in atributiile Consiliului;
d)analizeaza, cu scopul de a determina existenta unui incident de etica sau a unei vulnerabilitati
etice, spetele ce privesc:

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

(ii) incalcarea drepturilor pacientilor de catre personalul medico-sanitar si auxiliar,
prevazute in legislatia specifica;

(iii) abuzuri savarsite de catre pacienti sau personalul medical asupra personalului
medico-sanitar si auxiliar, prevazute in legislatia specifica;

(iv) nerespectarea demnitatii umane;
e)emite avize etice, ca urmare a analizei situatiilor definite de lit. d);
f)sesizeaza organele abilitate ale statului ori de cate ori considera ca aspectele unei spete pot face
obiectul unei infractiuni, daca acestea nu au fost sesizate de reprezentantii spitalului sau de catre
petent;
g)sesizeaza Colegiul Medicilor ori de cate ori considera ca aspectele unei spete pot face obiectul
unei situatii de malpraxis;
h)asigura informarea managerului si a Compartimentului de integritate din cadrul Ministerului
Sanatatii privind continutul avizului etic. Managerul poarta raspunderea punerii in aplicare a
solutiilor stabilite de avizul etic;
i)intocmeste continutul comunicarilor adresate petentilor, ca raspuns la sesizarile acestora;
j)emite hotarari cu caracter general ce vizeaza spitalul;
k)aproba continutul rapoartelor intocmite semestrial si anual de secretarul Consiliului etic;
Danalizeaza rezultatele implementarii mecanismului de feedback al pacientului;
m)analizeaza si avizeaza regulamentul de ordine interioara al spitalului si face propuneri pentru
imbunatatirea acestuia;
n)analizeaza din punctul de vedere al vulnerabilitatilor etice si de integritate si al respectarii
drepturilor pacientilor si ofera un aviz consultativ comisiei de etica din cadrul spitalului, pentru
fiecare studiu clinic desfasurat in cadrul spitalului;
o)ofera, la cerere, consiliere de etica pacientilor, apartinatorilor, personalului medico-sanitar si
auxiliar.
Coordonarea si controlul aplicarii normelor de conduita profesionala pentru personalul
contractual din SJU Deva este una din atributiile principale ale Consiliului etic.

2.5.3. Procedura de lucru

Consiliul etic se intruneste lunar sau ori de cate ori apar noi sesizari ce necesita analiza de
urgenta, la convocarea managerului, a presedintelui Consiliului sau a cel putin 4 dintre membrii
acestuia.

Sedintele sunt conduse de catre presedinte sau, in lipsa acestuia, de catre persoana decisa prin
votul secret al membrilor prezenti.

Cvorumul sedintelor se asigura prin prezenta a cel putin 5 dintre membrii Consiliului etic,
inclusiv presedintele de sedinta.
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Prezenta membrilor la sedintele Consiliului etic se confirma secretarului cu cel putin o zi inainte
de sedinta. In cazul absentei unuia dintre membrii Consiliului, secretarul solicita prezenta
membrului supleant respectiv.

Deciziile se adopta prin vot secret, cu majoritate simpla. In cazul in care in urma votului
membrilor Consiliului etic se inregistreaza o situatie de paritate, votul presedintelui este decisiv.
Exprimarea votului se poate face ,pentru“ sau ,impotriva“ variantelor de decizii propuse in
cadrul sedintei Consiliului etic.

In situatia in care speta supusa analizei implica o problema ce vizeaza structura de care apartine
unul dintre membrii Consiliului etic sau membrul are legaturi directe sau indirecte, de natura
familiala, ierarhica ori financiara, cu persoanele fizice sau juridice implicate in speta supusa
analizei Consiliului, acesta se suspenda, locul sau fiind preluat de catre supleant. In cazul in care
si supleantul se gaseste in aceeasi situatie de incompatibilitate, acesta se suspenda, speta fiind
solutionata fara participarea celor doi, cu respectarea cvorumului.

La fiecare sedinta a Consiliului etic se intocmeste un proces-verbal care reflecta activitatea
desfasurata si deciziile luate.

Consiliul etic asigura confidentialitatea datelor cu caracter personal, inclusiv dupa solutionarea
sesizarilor, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, conform declaratiei completate din
anexa nr. 3 la O.M.S. nr.1502/2016. Incalcarea confidentialitatii de catre orice membru al
Consiliului etic atrage raspunderea legala a acestuia.

In cazul motivat de absenta a unui membru, acesta este inlocuit de membrul supleant. In caz de
absenta a presedintelui, membrii Consiliului etic aleg un presedinte de sedinta, prin vot secret.
Managerul spitalului are obligatia de a promova Consiliul etic in cadrul fiecarei sectii din spital
prin afise al caror continut este definit de Compartimentul de integritate al Ministerului
Sanatatii. Compartimentul de integritate are obligatia sa informeze opinia publica cu privire la
functionarea consiliilor de etica in spitale, la nivel national.

Documentele principale care stau la baza activitatii Consiliului etic din cadrul Spitalului
Judetean de Urgenta Deva sunt Codul de conduita, etica si deontologie profesionala a
personalului contractual si procedura specifica de lucru.

Codul de conduita, etica si deontologie profesionala a personalului contractual din cadrul
Spitalului Judetean de Urgenta Deva reglementeaza normele de conduita profesionala a
intregului personal contractual, norme obligatorii pentru personalul contractual din cadrul
spitalului, incadrat in baza prevederilor Legii nr. 53/2003 - Codul muncii, republicat, cu
modificarile ulterioare.

Obiectivele Codului de conduita, etica si deontologie profesionala a personalului contractual din
cadrul Spitalului Judetean de Urgentd Deva urmairesc sa asigure cresterea calitatii intregii
activitati a institutiei medicale, o buna administrare in realizarea interesului public, precum si
eliminarea birocratiei si a faptelor de coruptie prin:

1. Reglementarea normelor de conduita profesionala necesare realizarii unor raporturi sociale si
profesionale corespunzatoare crearii si mentinerii la nivel inalt a prestigiului institutiei publice si
al personalului contractual;

2. Informarea publicului cu privire la conduita profesionala la care este indreptatit sa se astepte
din partea personalului contractual in exercitarea functiei;

3. Crearea unui climat de incredere si respect reciproc intre cetateni si personalul contractual din
cadrul Spitalului Judetean de Urgenta Deva.

Principiile care guverneazd conduita profesionala a personalului contractual sunt
urmadtoarele:

1. Prioritatea interesului public - principiu conform caruia personalul contractual are indatorirea
de a considera interesul public mai presus decat interesul personal, in exercitarea atributiilor
functiei;
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2. Asigurarea egalitatii de tratament a cetatenilor - principiu conform caruia personalul
contractual are indatorirea de a aplica acelasi regim juridic in situatii identice sau similare;

3. Profesionalismul - principiu conform caruia personalul contractual are obligatia de a indeplini
atributiile de serviciu cu responsabilitate, competenta, eficienta, corectitudine si
congtiinciozitate;

4. Impartialitatea si nediscriminarea - principiu conform céaruia angajatii contractuali sunt
obligati sa aiba o atitudine obiectiva, neutra fata de orice interes politic, economic, religios sau
de alta natura, in exercitarea atributiilor functiei;

5. Integritatea morala - principiu conform caruia personalului contractual ii este interzis sa
solicite sau sa accepte, direct ori indirect, pentru el sau pentru altul, vreun avantaj ori beneficiu
moral sau material;

6. Libertatea gandirii si a exprimarii - principiu conform caruia personalul contractual poate sa-
si exprime si sa-si fundamenteze opiniile, cu respectarea ordinii de drept si a bunelor moravuri;
7. Cinstea si corectitudinea - principiu conform caruia, in exercitarea functiei si in indeplinirea
atributiilor de serviciu, personalul contractual trebuie sa fie de buna-credinta si sa actioneze
pentru indeplinirea conforma a atributiilor de serviciu;

Sesizarea

(1) Conducerea Spitalului Judetean de Urgenta Deva poate fi sesizata de orice persoana cu
privire la:

1. incalcarea prevederilor codului de conduita profesionala de catre angajatii contractuali;

2. constrangerea sau amenintarea exercitata asupra angajatului contractual pentru a-1 determina
sa incalce dispozitiile legale in vigoare ori sa le aplice necorespunzator.

(2) Sesizarea prevazuta la alin. (1) nu exclude sesizarea organului disciplinar competent, potrivit
legii — comisii de disciplina, consiliul etic al spitalului constituit in baza O.M.S. nr.1502/2016 .
(3) Angajatii contractuali nu pot fi sanctionati sau prejudiciati in nici un fel pentru sesizarea cu
buna-credinta a organelor disciplinare competente, in conditiile legii.

(4) Conducerea Spitalului Judetean de Urgenta Deva va verifica actele si faptele pentru care au
fost sesizate, prin organul disciplinar competent investit cu solutionarea sesizarii, cu respectarea
confidentialitatii privind identitatea persoanei care a facut sesizarea.

(5) In cazul in care in situatia sesizata este implicat conducatorul institutiei publice ori directorii
acesteia, competenta in solutionarea sesizarii o are structura ierarhic superioara institutiei,
respectiv Consiliul Judetean Hunedoara.

Solutionarea sesizarii

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

Procesul-verbal va fi intocmit numai dupa ce consiliul etic a efectuat o cercetare a cazului, cu
ascultarea partilor implicate, inclusiv, daca este cazul, a unor terte persoane care pot aduce
lamuriri suplimentare asupra cazului. Ascultarea partilor trebuie consemnata in scris si semnata
de catre acestea.

(2) Rezultatele cercetarii actelor si faptelor depuse spre analiza si verificare organului disciplinar
competent, potrivit legii — comisii de disciplina, consiliul etic al spitalului constituit in baza
prevederilor O.M.S. nr.1502/2016, vor fi consemnate intr-un raport scris in care va fi precizat
explicit fie cazul de incalcare a codului de etica si deontologie profesionald, fie a normelor de
conduita in relatia pacient-medic-asistenta, fie a a disciplinei in unitatea sanitara, fie cazul de
incalcare a drepturilor pacientilor, fie orice alte situatii dupa caz.

(3) Raportul organului disciplinar competent, potrivit legii, va contine si masurile impuse de
rezultatul cercetarii, in raport cu gravitatea abaterii , avandu-se in vedere urmatoarele:

a) imprejurarile in care fapta a fost savarsita;

b) gradul de vinovitie al angajatului contractual;

c¢) consecintele abaterii ;

d) comportarea generala in serviciu a angajatului contractual;

e) eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de catre angajatul contractual.
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(4) In cazul in care organul disciplinar competent investit cu solutionarea sesizirii, apreciazi ci
gravitatea si complexitatea acuzelor aduse angajatului contractual sunt de natura a afecta grav
onoarea, prestigiul profesiei si moralitatea profesionala in randul corpului profesional din care
face parte, in conformitate cu prevederile legilor si regulamentelor specifice profesiei, ale
statutelor si ale codurilor etice si de deontologie profesionald poate propune transmiterea
sesizarii in vederea cercetarii si solutionarii catre organismele de cercetare disciplinara
organizate la nivelul organismelor profesionale.

(5) Rezultatul cercetarii actelor si faptelor depuse spre analiza si verificare organului disciplinar
competent, potrivit legii , vor fi comunicate:

1. angajatului contractual sau persoanei care a formulat sesizarea;

2. angajatului contractual care face obiectul sesizarii;

(6) Rezultatele activitatii de centralizare a sesizarilor sau petitiilor se consemneaza intr-un
raport anual al Consiliului etic al spitalului, pe baza caruia Conducerea Spitalului Judetean de
Urgenta Deva va formula recomandari cu privire la modul de corectare a deficientelor constatate
si trebuie sa cuprinda si urmatoarele date:

a) numarul si obiectul sesizarilor privind cazurile de incalcare a normelor de conduita
profesionala;

b) categoriile si numarul de angajati contractuali care au incalcat normele de conduita morala si
profesionala;

c¢) cauzele si consecintele nerespectarii prevederilor prezentului cod de conduita;

d) evidentierea cazurilor in care personalului contractual i s-a cerut sa actioneze sub presiunea
factorului politic;

e) recomandarile propuse, in vederea luarii masurilor ce se impun in conformitate cu legislatia in
vigoare.

2.6. Comisii de specialitate

2.6.1. Comisia medicamentului (farmacovigilenta) si comisia
terapeutica (antibioterapie)

Comisia Medicamentului si Terapeutica - este numita prin Decizie interna a Managerului unitatii
fiind formata din medici primari-specialisti din cadrul unitatii pe diferite specialitati medicale si
farmacistul sef al unitatii, fiind condusa de catre Directorul Medical al unitatii sanitare.

Are urmatoarele atributii:

e stabileste necesarul anual, cantitativ si calitativ, de medicamente si materiale sanitare, la
nivelul unitatii, pe baza propunerilor medicilor sefi de sectii;

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

e verifica si aproba planul anual de achizitii de medicamente;

e analizeaza si face propuneri concrete comitetului director, pentru rezolvarea situatiilor
deosebite aparute in activitatea medicala, cu privire la deficientele existente in
aprovizionarea cu medicamente;

e monitorizeaza si evalueaza activitatea de achizitie publicd de medicamente, la nivelul
spitalului, in conformitate cu necesitatile reale ale activitatii medicale;

e analizeaza si face propuneri concrete de optimizare a consumului de medicamente,
pastrand raportul calitate/cost/incadrare in buget alocat;

e analizeaza si aproba referatele de solicitare a medicilor, privind medicamentele si
cantitatea solicitate, peste prevederile planului anual de achizitii de medicamente;

e orice alte atributii care decurg din acte normative sau hotarari ale comitetului director,
care au legatura cu activitatea specifica;
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e analizeaza depasirile de medicamente si materiale sanitare la nivelul spitalului,
identificand cauzele si modul de ameliorare;

e analizeaza oportunitatea introducerii unor medicamente noi in cadrul programelor
terapeutice din spital la propunerea scrisa a medicilor sefi de sectii sau farmacistului sef;
va organiza si analiza rezultatele testelor clinice pentru medicamentele propuse;

e celaboreaza ghiduri terapeutice pe profiluri de specialitate medicala bazate pe bibliografie
nationala si internationala si pe conditiile locale;

e solicita rapoarte periodice de la sefii de sectie privind administrarea de medicamente in
functie de incidenta diferitelor afectiuni;

e dispune intreruperea administrarii de medicamente cu regim special in cazul cand acel
tratament se considera inutil.

Suplimentar, comisia are urmatoarele atributii privind antibioterapia - terapeutica ce utilizeaza
unul sau mai multe medicamente antiinfectioase din clasa antibioticelor, a caror activitate se
exercita asupra bacteriilor:

a) elaboreaza si implementeaza, in colaborare cu responsabilul cu asigurarea calitatii din spital,
sistemului de calitate privind terapia antimicrobiana la nivelul spitalului;

b) verifica daca dosarul medical/foaia de observatie clinica generala al/a bolnavului cuprinde
documentele sistemului de management al calitatii;

c) este sesizata in legatura cu orice problema privitoare la circuitul de transmitere a informatiilor
pentru ameliorarea eficacitatii terapiei antimicrobiene;

d) stabileste politica de antibioterapie a spitalului;

e) urmareste consumul de antibiotice;

f) urmareste fenotipurile de rezistenta antibacteriana;

g) stabileste protocoalele de profilaxie si terapie antibiotica;

h) organizeaza impreuna cu Serviciul de management al calitatii serviciilor medicale misiuni de
audit privind consumul de antibiotice;

i) stabileste lista de antibiotice, obligatorii, care sa fie in permanenta accesibila in farmacia
spitalului;

j) analizeaza referatele de necesitate trimise conducerii spitalului in vederea aprobarii si avizarii
lor de catre directorul medical si managerul spitalului;

k) verifica continuu stocurile de antibiotice, pentru a preveni disfunctiile in asistenta medicala;

1) recomanda consult de boli infectioase la pacientii tratati mai mult de 10 zile cu acelasi
antibiotic la care starea de sanatate nu se amelioreaza in urma terapiei.

Medicul de boli infectioase, membru in comisie, va avea suplimentar, ca atributie principala,
stabilirea criteriilor de prescriere a antibioticelor pentru pacientii internati in unitatea noastra.
Lunar, va prezenta Comitetului Director o situatie exacta a utilizarii antibioticelor si
consumurilor pentru luna precedenta, centralizat pe fiecare sectie in parte.

Comisia Medicamentului si Comisia Terapeuticd informeazd in permanentd conducerea
spitalului despre rezultatele activitatii , prin inaintarea unei copii a procesului-verbal intocmit la
fiecare sedintd; activitatea Comisiei Medicamentului se desfasoara in sedinte sdptamanale.

2.6.2. Comisia de alimentatie si dietetica

Comisia de dietd - este numita prin Decizie internd a managerului unitatii; presedintele comisiei
este numit din randul medicilor internisti cu specialitate in diabet zaharat, boli metabolice si de
nutritie; Comisia de dieta este constituitd din Directorul de ingrijiri, asistentii de dietd, un
reprezentant al biroului financiar-contabil si un reprezentant al biroului de achizitii publice.
Aceasta comisie se intruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie; cvorumul de lucru al Comisiei
de alimentatie si dietd este de jumatate plus unu din numarul total al membrilor, iar deciziile se
iau cu majoritatea simpla a celor prezenti; toate datele si problemele discutate vor fi consemnate
in procese-verbale de sedinta, care vor fi prezentate pentru viza managerului unitatii.

Comisia de alimentatie si dietda va urmari urmatoarele obiective:

Intocmit Consilier juridic TULIA BARTAN 39



e analiza sistemului de aprovizionare, prescriere, preparare si distribuire a alimentelor,
regimurilor dietetice la nivelul spitalului;
existenta regimurilor alimentare diversificate pe afectiuni;
modul de intocmire a regimurilor alimentare;
calcularea valorilor calorice si nutritive;
pregatirea si distribuirea alimentelor;
modul de primire, receptionare, depozitare al alimentelor;
e respectarea circuitelor functionale in blocul alimentar.
Atributiile comisiei de alimentatie si dietetica sunt:
- coordonarea activitatilor de organizare si control a alimentatiei la nivelul intregului spital;
- stabileste strategia de achizitii a alimentelor in functie de planul de diete si meniuri si de
bugetul alocat;
- realizeaza planul de diete si meniuri;
- controleaza periodic respectarea normelor de igiena in bucatarie si blocul alimentar, curatenia
si dezinfectia veselei;
- verifica periodic calitatea si valabilitatea alimentelor eliberate de la magazia spitalului;
- verifica prin sondaj recoltarea probelor alimentare;
- controleaza periodic modul de respectare a normelor de igiena privind transportul si circuitele
pentru alimente, conform reglementarilor in vigoare;
- verifica prin sondaj calitatea hranei preparate cu o jumatate de ora inainte de servirea ei;
- verificd respectarea meniurilor si dietelor;
- verifica efectuarea controalelor medicale periodice de catre personalul angajat la bucatarie si
blocul alimentar;
- colaboreaza si furnizeaza date celorlalte comisii medicale.
2.6.3. Comisia de inventariere a patrimoniului
Comisia de inventariere a patrimoniului se numeste prin Decizie a managerului unitatii si are
urmatoarele atributii:
- efectuarea inventarierii patrimoniului unitatii potrivit planului anual de inventariere;
- efectuarea inventarierii inopinate la gestiunile unitatii cu respectarea prevederilor legale;
- efectuarea inventarierii bunurilor primite cu chirie, in folosinta sau in custodie;
- intocmeste situatia comparativa impreuna cu persoanele care tin evidenta gestiunilor, stabilind
situatia scazamintelor legale si a compensarilor si le supun aprobarii;
- determinarea minusurilor si plusurilor de gestiune conform reglementarilor legale;
- intocmeste procesul verbal privind rezultatele inventarierii si le supune spre aprobare:
- face propuneri de solutionare a diferentelor constatate la inventariere;
- intocmeste situatii privind degradarile, scoaterea din uz sau valorificarea unor bunuri existente
in gestiuni si informeaza asupra unor bunuri fara miscare, cu miscare lenta sau neutilizabile.

2.6.3.1. Comisia de casare a mijloacelor fixe

Atributii :

a.) Sa verifice obiect cu obiect si sd se convingd cd activele fixe propuse pentru scoaterea din
functiune indeplinesc conditiile legale.

b.) S& intocmeascd documentatia tehnicd — nota justificativa privind descrierea degradarii
bunurilor.

c.) Sa urmadreasca existenta detaliilor, partilor componente si a altor elemente ale bunurilor
respective.

d.) Sa stabileascd destinatia materialelor refolosibile in conformitate cu dispozitiile legale in
vIgoare.

e.) Sa asigure executarea operatiunii de casare propriu-zisa potrivit normelor tehnice in vigoare.
f.) Sd execute casarea bunurilor materiale numai in prezenta tuturor membrilor comisiei.

g.) Sd ia orice alte masuri pentru organizarea si desfasurarea in bune conditii a operatiunii de
casare.
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h.) Sa respingd de la casare activele fixe care mai pot fi distribuite si folosite in alte
compartimente de activitate sau in alte unitati.
i.) Sa intocmesca procesele — verbale de scoaterea din functiune a activelor fixe.

2.6.3.2. Comisia de casare/declasare a obiectelor de inventar

Atributii :

a.) Sa verifice obiect cu obiect si sa se convinga ca bunurile materiale de natura obiectelor de
inventar propuse pentru scoaterea din functiune indeplinesc conditiile legale.

b.) Sa intocmeasca documentatia tehnica — nota justificativa privind descierea degradarii
bunurilor.

c.) Sa urmareasca existenta detaliilor, partilor componente si a altor elemente ale bunurilor
respective.

d.) Sa stabileasca destinatia materialelor refolosibile in conformitate cu dispozitiile legale in
vogoare.

e.) Sa asigure executarea operatiunii de declasare propriu-zisa potrivit normelor tehnice in
vigoare.

f.) Sa execute declasarea bunurilor materiale numai in prezenta tuturor membrilor comisiei.

g.) Sa ia orice alte masuri pentru organizarea si desfisurarea in bune conditii a operatiunii de
casare.

h.) Sa respinga de la declasare bunurile materiale de natura obiectelor de inventar care mai pot fi
distribuite si folosite in alte compartimente de activitate sau in alte unitati.

i.) Sa intocmesca procesele — verbale de scoaterea din functiune a bunurilor materiale de natura
obiectelor de inventar.

2.6.3.3. Comisia de distrugere si casare a medicamentelor expirate
Responsabilitatile comisiei de distrugere si casare a medicamentelor expirate din spital sunt:

a.) Identifica si constata faptic existenta stocurilor de medicamente care urmeaza sa fie casate si
distruse.

b.) Intocmeste procesul—verbal de constatare a stocurilor de medicamente care urmeazi si fie
casate si distruse.

c.) Inainteazi Comitetului director propunerea de casare si distrugere a medicamentelor
expirate.

2.6.4. Comisia de transfuzii si hemovigilenta
Comisia de transfuzii si hemovigilenta este constituita conform prevederilor OMS nr.1224/2006
pentru aprobarea normelor privind activitatea unitatilor de transfuzie sanguina din spitale.
Componenta comisiei de transfuzie si hemovigilenta din spital este urmatoarea:

a) medicul coordonator al unitatii de transfuzie sanguina din spital, care indeplineste functia
de presedinte;

b) reprezentanti ai principalelor sectii utilizatoare de terapie transfuzionala din spital
(minimum chirurgie, obstetrica-ginecologie, pediatrie, anestezie-terapie intensiva);

c¢) un reprezentant al farmaciei spitalului;

d) un reprezentant al serviciului administrativ-financiar;

e) un reprezentant al centrului de transfuzie sanguina teritorial.
Cadrul legislativ care sta la baza activitatii comisiei este OMS nr.1228/2006 pentru aprobarea
Normelor privind organizarea sistemului de hemovigilenta, de asigurare a trasabilitdtii, precum
si a Regulamentului privind sistemul de inregistrare si raportare in cazul aparitiei de incidente si
reactii adverse severe legate de colecta si administrarea de sange si de componente sanguine
umane, Legea nr. 282/2005 privind organizarea activitatii de transfuzie sanguind, donarea de
sange si componente sanguine de origine umand, precum si asigurarea calitatii si securitatii
sanitare, in vederea utilizarii lor terapeutice, Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii.
Atributiile comisiei de transfuzie si hemovigilenta din spital sunt:
a) monitorizarea nivelului de asigurare a securitatii transfuzionale la nivelul spitalului;
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b) elaborarea si implementarea documentatiei necesare aplicarii in practica din spital a
ghidurilor de utilizare clinica a sangelui total si a componentelor sanguine;

c) evaluarea nivelului de pregatire profesionala in domeniul transfuziei sanguine a tuturor
categoriilor de personal implicate in activitatea de transfuzie sanguina din spital;

d) monitorizarea utilizarii corecte a terapiei transfuzionale in sectiile spitalului;

e) organizarea si monitorizarea functionarii sistemului de hemovigilenta la nivelul spitalului si
colaborarea cu centrul de transfuzie teritorial in analiza reactiilor si incidentelor adverse severe;
f) elaborarea si implementarea, in colaborare cu responsabilul cu asigurarea calitatii din spital, a
sistemului de calitate in unitatea de transfuzie sanguina din spital si la nivelul sectiilor, privind
activitatea de transfuzie sanguina.

g) urmareste respectarea de catre personalul unitatii de transfuzie sanguina, precum si de catre
toate celelalte cadre medico-sanitare din spital, care indica si aplica terapia transfuzionala in
spital, a tuturor normelor in vigoare ale Ministerului Sanatatii Publice;

h) verifica si propune comitetului director aprovizionarea unitatii de transfuzie sanguina cu
aparatura, echipamente, reactivi, materiale sanitare si consumabile;

i) urmareste activitatea transfuzionala in fiecare sectie a spitalului;

j) sprijina activitatea de inspectie a inspectorilor delegati ai autoritatii competente;

k) asigura participarea personalului implicat in activitatea de transfuzie sanguina din spital la
programele de formare profesionald in domeniul transfuziei;

D) solicita si sprijina activitatea de consiliere a delegatului centrului de transfuzie sanguina
teritorial privind organizarea si functionarea unitatii de transfuzie sanguina din spital, a
activitatii de transfuzie sanguina din sectii;

m) consiliaza privind utilizarea clinica a sangelui total si a componentelor sanguine.

Comisia de transfuzii si hemovigilenta se va intruni cel putin odata pe trimestru, lunar sau ori de
cate ori va fi nevoie; colaboreaza si furnizeaza date celorlalte comisii medicale, Colegiului
medicilor sau organelor de cercetare judiciara.

Toate datele si problemele discutate vor fi consemnate in procese-verbale de sedinta, care va fi
prezentat pentru viza managerului si directorului medical.

2.6.5. Comisia de disciplina
In conformitate cu Legea nr.53/2003 — Codul Muncii, republicata, cu modificari ulterioare,
functioneaza Comisia de disciplina; numirea membrilor Comisiei de disciplina se stabileste prin
decizie interna a Managerului, pentru fiecare caz in parte, in functie de apartenenta salariatului
la sectia/compartimentul/serviciul/biroul respectiv.
Comisia de Disciplind are ca scop principal cercetarea disciplinara prealabila a abaterilor in
disciplina muncii savarsite de salariatii spitalului, nerespectarea oricaror altor obligatii de
serviciu prevazute in actele normative generale sau interne in vigoare - regulamentul de
organizare si functionare si a regulamentului de ordine interioara si propunerea de sanctiuni
disciplinare.
Atributiile Comisiei de Disciplina:

1. Stabilirea imprejurarilor in care fapta a fost savarsita;

2. Analiza gradului de vinovatie a salariatului precum si consecintele abaterii disciplinare;

3. Verificarea eventualelor sanctiuni disciplinare suferite anterior de salariat;

4. Efectuarea cercetarii disciplinare prealabile;

5. Stabilirea sanctiunii ce urmeaza a fi aplicata.
Modul de lucru a Comisiei de disciplina este urmatorul:
1. Comisia se va intruni la data si ora stabilita prin Decizia de numire emisa de Managerul
unitatii;
2. In vederea desfisurarii cercetirii disciplinare prealabile, salariatul va fi convocat in scris de
persoana imputernicitd de angajator sa realizeze cercetarea, precizandu-se obiectul, data, ora si
locul intrevederii.
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3. Neprezentarea salariatului la convocarea facuta in conditiile prevazute, fara un motiv obiectiv
da dreptul Comisiei de disciplind sa propuna sanctionarea, fara efectuarea cercetarii disciplinare
prealabile, intocmindu-se in acest sens proces-verbal in care se va consemna si neprezentarea
salariatului.

4. In cursul cercetirii disciplinare prealabile salariatul are dreptul si formuleze si si sustini
toate apararile in favoarea sa si sa ofere Comisiei de disciplina imputernicite sa realizeze
cercetarea toate probele si motivatiile pe care le considera necesare, precum si dreptul sa fie
asistat, la cererea sa, de cétre un reprezentant al sindicatului al cirui membru este.

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

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

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

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

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

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

a) convoaca in scris pe salariatul cercetat;

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

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

In activitatea sa comisia de disciplina va respecta prevederile Legii nr. 53/2003 — Republicata,
Codul Muncii.

2.6.6. Comitetul de securitate si sanatate in munca
Comitetul de securitate si sanatate in munca este constituit in cadrul Spitalului Judetean de
Urgenta Deva, in baza Legii nr. 319/2006, cu modificari si completari ulterioare. Numirea
membrilor se face prin Decizie interna a managerului unitatii.
Scopul principal este de a stabili principiile generale referitoare la prevenirea riscurilor
profesionale, protectia sanatatii si securitatea lucratorilor, eliminarea factorilor de risc si
accidentare, informarea, consultarea, participarea echilibratd potrivit legii, instruirea
lucratorilor si a reprezentantilor lor, precum si directiile generale pentru implementarea acestor
principii.
Comitetul de securitate si sanatate in munca are urmatoarele atributii :
- aproba programul anual de securitate si sdndtate in munca ;
- urmareste aplicarea acestui program, inclusiv alocarea mijloacelor necesare prevederilor
lui si eficienta acestora din punct de vedere al imbunatatirii conditiilor de munca;
- urmareste modul in care se aplica si se respecta reglementérile legale privind securitatea
si sdnatatea in muncs;
- analizeaza factorii de risc de accidentare si imbolndvire profesionald, existenti la locurile
de munca;
- analizeaza propunerile salariatilor privind prevenirea accidentelor de munca si a
imbolnavirilor profesionale, precum si pentru imbunatatirea conditiilor de munca;
- efectueaza cercetari proprii asupra accidentelor de munca si imbolnavirilor profesionale;
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- efectueaza inspectii proprii privind aplicarea si respectarea normelor de securitate si
sanatate In munca;

- informeaza inspectoratele de protectie a muncii despre starea protectiei muncii in propria
unitate;

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

- dezbate raportul, scris, prezentat Comitetului de securitate si sanatate in munca de catre
conducatorul unitatii cel putin o data pe an, cu privire la situatia securitatii si sanatatii in
munca, actiunile care au fost intreprinse si eficienta acestora in anul incheiat precum si
programul de protectie a muncii pentru anul urmator; un exemplar din acest raport
trebuie prezentat inspectoratului teritorial de protectie a muncii;

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

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

- Comitetul de securitate si sdnatate in munca coordoneazia masurile de securitate si
sanatate in munca si in cazul activitatilor care se desfisoara temporar, cu o durata mai
mare de 3 luni;

- Comitetul de securitate si sanatate in munca desemnat analizeaza factorii de risc pe
fiecare sector de activitate in parte si intocmeste instructiuni proprii de securitate si
sanatate a muncii fiecarui sector de activitate in parte.

Modul de lucru al Comitetului de securitate si sanatate in munca este urmatorul:

- seva intruni cel putin o data pe trimestru si ori de cate ori este necesar;

- ordinea de zi a fiecarei intruniri se stabileste de catre presedinte, cu consultarea
reprezentantilor lucratorilor, si este transmisa membrilor comitetului de securitate si snatate in
munca, inspectoratului teritorial de munca cu cel putin 5 zile inaintea datei stabilite pentru
intrunirea comitetului.

- comitetul de securitate si sanatate in munca este legal intrunit daca sunt prezenti cel putin
jumatate plus unu din numarul membrilor sai.

- comitetul de securitate si sanatate in munca convine cu votul a cel putin doua treimi din
numarul membrilor prezenti.

- secretarul comitetului de securitate si sanatate in munca convoacd in scris membrii
comitetului cu cel putin 5 zile inainte de data intrunirii, indicand locul, data si ora stabilita.

- la fiecare intrunire secretarul comitetului de securitate si sanatate in munca incheie un proces
verbal care va fi semnat de catre toti membrii comitetului care va fi prezentat spre viza
managerului spitalului.

- secretarul comitetului de securitate si sanatate in munca transmite inspectoratului teritorial
de muncd, in termen de 10 zile de la data intrunirii, o copie a procesului - verbal incheiat.

- secretarul comitetului de securitate si sdnatate in munca va afisa la loc vizibil copii ale
procesului - verbal incheiat.

2.6.7. Comisia de analiza DRG
Componenta Comisiei de analiza D.R.G. este aprobatd in sedinta Comitetului director, fiind
numita prin decizie interna de catre manager.
Atributiile Comisiei de analiza D.R.G. sunt:

1. Analiza corectitudinii codificarii in sistem D.R.G.

2. Colaborarea cu persoanele implicate in auditarea interna pentru sistemul D.R.G.

3. Implementarea masurilor si corecturilor sugerate de auditorul D.R.G. si sistematizarea
problemelor ivite la nivel de sectii si compartimente;

4. Instruirea permanenta a personalului medical implicat in codificarea in sistem D.R.G.

5. Imbunatatirea calitatii codificarii in sistem DRG la nivel de sectii;
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6. Urmarirea concordantei intre indicele de concordanta a diagnosticului la internare cu
diagnosticul la externare;

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

8. Analizeaza in vederea revalidarii cazurile nevalidate, in vederea decontarii ulterioare.
Comisia D.R.G. se va intruni ori de cate ori este nevoie.

9. Realizeaza, lunar, analiza foilor de observatie clinice generale nevalidate de Institutul
National de Cercetare-Dezvoltare in Sanatate, face propuneri la casa de asigurari de sanatate
pentru revalidare si prezinta solutii pentru reducerea numarului de cazuri nevalidate;

10. Prezinta periodic informari conducerii spitalului privind concluziile analizelor facute si
propuneri de imbunatatire a activitatii.
Propunerile consemnate in procesele verbale ale sedintelor Comisiei D.R.G. vor fi inaintate spre
analiza Consiliului medical si Managerului unitatii.
Membrii comisiei fac parte si din comisia mixtd CJAS - Spital pentru revalidarea foilor de
observatie invalidate DRG.

2.6.8. Comitetul pentru situatii de urgenta

CADRU GENERAL: Asistenta de urgentd in cazul accidentelor colective, calamitatilor si
dezastrelor va fi coordonata de inspectoratele judetene pentru situatii de urgenta, respectiv al
municipiului Bucuresti, sau direct de Inspectoratul General pentru Situatii de Urgenta conform
planurilor nationale aprobate.

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

In situatii de accidente colective, calamititi sau dezastre, cu urmiri deosebit de grave, acordarea
asistentei la nivel spitalicesc se va face in unitatile spitalicesti.

Inspectoratului General pentru Situatii de Urgenta poate dispune echipajelor Serviciilor mobile
de urgenta, reanimare si descarcerare dintr-un judet participarea la interventie la un accident
colectiv sau o zona calamitata din alt judet. La nevoie, el poate dispune, cu acordul presedintelui
Comitetului pentru Situatii de Urgenta al Ministerului Sanatatii Publice, participarea la
interventii, in alt judet, a unor echipaje ale serviciilor publice sau private de ambulanta dintr-un
judet sau din municipiul Bucuresti.

In cazul epidemiilor si/sau pandemiilor, coordonarea activititii de interventie se face de citre
comitetele judetene pentru situatii de urgenta sau de Comitetul pentru Situatii de Urgenta al
Ministerului Sanatatii Publice, dupa caz, potrivit legii. Managerii generali si directorii medicali ai
serviciilor de ambulanta judetene si al municipiului Bucuresti, medicii-sefi ai Serviciilor mobile
de urgenta, reanimare sidescarcerare, precum si medicii-sefi ai unitatilor de primire a urgentelor
vor urma cursuri in managementul dezastrelor organizate de Ministerul Sanatatii Publice si/sau
de Ministerul Administratiei si Internelor.

CADRU INTERN: Desemnarea nominald a membrilor Comitetului pentru situatii de Urgenta se
stabilileste de cdtre Comitetul Director al spitalului, iar numirea membrilor Comitetului pentru
situatii de Urgenta se face prin decizie interna a Managerului.

Atributiile Comitetului pentru situatii de Urgenta sunt:

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

- tine legatuta operationala cu Comitetul ministerial/Comitetul Municipiului Bucuresti
pentru situatii de Urgentd/Inspectoratul General pentru situatii de Urgenta in situatii de
Urgenta in vederea gestionarii acestora conform competentei;

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

- asigura managementul situatiilor de Urgenta pe nivelul domeniului de competenta,
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dispunand de infrastructura si de resursele necesare din punct de vedere al serviciilor medicale;

- identifica, inregistreaza si evaluaeaza tipurile de risc si factorii determinanti ai acestora,
instiintarea factorilor interesati, avertizarea populatiei, limitarea, inlaturarea sau contracararea
factorilor de risc, precum si a efectelor negative si a impactului produs de evenimentele
exceptionale respective;

- actioneaza, in timp oportun, impreuna cu structurile specializate in scopul prevenirii
agravarii situatiei de Urgenta, limitarii sau inlaturarii, dupa caz, a consecintelor acesteia;

Pe durata situatiilor de Urgenta sau a starilor potential generatoare de situatii de Urgenta se
intreprind, in conditiile legii, dupa caz, actiuni si masuri pentru:

-avertizarea populatiei, institutiilor si agentilor economici din zonele de pericol;

-punerea in aplicare a masurilor de prevenire si de protectie specifice tipurilor de risc;

-interventia operativa in functie de situatie, pentru limitarea si inlaturarea efectelor
negative;

-acordarea de asistenta medicala de Urgents;

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

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

-informeaza comitetul Judetean si consiliul judetean asupra activitatii desfasurate;

-indeplinesc orice alte atributii si sarcini stabilite de lege sau de organismele si organele
abilitate.
2.6.8.1. Comisia pentru probleme de aparare
Comisia pentru probleme de aparare are urmatoarele atributii principale:

a.) Organizeaza, coordoneaza si indruma activitatile referitoare la pregétirea economiei nationale
si a teritoriului pentru aparare ce se desfasoara in cadrul institutiei, potrivit legii.

b.) Stabileste masurile tehnico-organizatorice pentru institutie in caz de mobilizare si
responsabilitatile ce revin compartimentelor functionale ale acesteia.

c.) Elaboreaza si actualizeaza documentele de mobilizare.

d.) Controleaza intreaga pregatire de mobilizare: intocmirea documentelor. activitatile privind
capacitatile de aparare si rezervele de mobilizare. modul de desfasurare a lucrarilor, masurilor si
actiunilor cuprinse in documentele de mobilizare. derularea contractelor referitoare la pregatirea
pentru aparare. modul de cheltuire a fondurilor alocate de la buget in acest scop.

e.) Elaboreaza propunerile pentru proiectele planului de mobilizare si planului de pregatire.

f.) Analizeaza anual, in primul trimestru, stadiul pregéatirii de mobilizare si stabileste masurile si
actiunile necesare pentru imbunatatirea acestuia.

g.) Intocmeste propuneri privind alocarea anuali de la bugetul de stat a fondurilor necesare
realizarii masurilor si actiunilor de pregatire pentru aparare.

h.) Alte atributii considerate necesare in acest domeniu.

i.) Verifica existentul si starea tehnica a utilajelor, instalatiilor si constructiilor din cadrul
capacitatilor de aparare.

j-) Verifica existentul si starea calitativa a rezervelor de mobilizare aflate in pastrare.

k.) Verifica existentul si starea tehnica a SDV (Scule, dispozitive si verificatoare) si a
documentatiei tehnice pastrate cu regim de rezerva de mobilizare.

Comisia pentru probleme de aparare la nivelul Spitalului Judetean de Urgenta Deva intocmeste
anual planul de activitate. Rezultatul verificdrilor se consemneaza intr-un act de constatare.
Deficientele constatate se analizeazd de cdtre conducerea institutiei, care va lua masuri de
remediere.

2.6.9. Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti

Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti se numeste prin decizie interna a Managerului.
Presedintele comisiei este directorul medical al unitatii; membrii comisiei sunt medicul sef
laborator anatomo-patologie, medic sef chirurgie generala, medic sef boli infectioase, medic sef
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ATT, medic sef pediatrie , medic sef neurologie , medic sef oncologie , medic sef cardiologie.
Scopul principal al activitatii comisiei este verificarea concordantei intre diagnosticele clinice si
anatomopatologice.

Atributiile si procedura de lucru a comisiei sunt de ordin intern, cu rol medical-stiintific:

(a) Comisia se intruneste lunar, la convocarea presedintelui Comisiei , de regula in data de 22,
sau daca aceasta data cade in perioada de repaus saptamanal, data va fi modificata, dupa caz ;

(b) Comisia analizeaza si cerceteaza cazurile selectionate de decese intervenite la nivelul
Spitalului Judetean de Urgenta Deva, carora li s-au practicat necropsie de catre laboratorul de
anatomie-patologica al spitalului sau de catre serviciul judetean de medicina legala, dupa cum
prevede legislatia in domeniu. In acest caz, se analizeazi situatiile speciale, neconcordanta
diagnostica, afectiunile rare etc.

(c) Analizeaza datele medicale obtinute din foaia de observatie, investigatiile paraclinice,
diagnosticul anatomo-patologic necroptic (macroscopic si histopatologic);

(d) Evidentiaza gradul de concordanta diagnostica intre diagnosticul de internare, diagnosticul
de externare si final (anatomo-patologic) avand ca scop cresterea gradului de concordanta
diagnostica;

(e) Realizeaza o statistica a deceselor din spital pe sectii si al numarului de necropsii in raport cu
numarul de internari din spital, evidentiind totodata patologia cea mai frecventa a deceselor;

(f) Comisia analizeaza si cerceteaza calitatea serviciilor si ingrijirilor medicale acordate
pacientului, pana la deces;

(g) Comisia va trage concluzii scrise, privind desfiasurarea actului medical, precum si in
precizarea diagnosticului, cu rolul de a imbunatati activitatea medicala la nivelul spitalului;

(h) Concluziile scrise vor fi intocmite, prin rotatie, de catre fiecare membru al comisiei si se vor
pastra , ordonat cronologic, la biroul Directorului medical,;

(i) Comisia va intocmi periodic rapoarte privind activitatea desfasurata, concluziile medical-
stiintifice si masurile propuse, pe care il va prezenta conducerii spitalului si consiliului medical.
2.6.10. Comisia de etica medicala pentru studiul clinic in domeniul

medicamentului
Se nominalizeaza prin decizie de catre managerul unitatii,
Functioneaza in baza prevederilor Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,
Republicata, cu modificari si completari ulterioare, Ordinului MSP nr. 903 din 2006 pentru
aprobarea Principiilor si ghidurilor detaliate privind buna practici in studiul clinic pentru
medicamente de uz uman pentru investigatie clinica, Ordinul MSP nr. 904 din 2006 pentru
aprobarea Normelor referitoare la implementarea regulilor de buna practica in desfasurarea
studiilor clinice efectuate cu medicamente de uz uman.
Atributii principale ale Comisiei pentru Studii clinice CSC:
e se va preocupa de asigurarea calitatii studiilor clinice cu sau fara beneficii terapeutice in
conformitate cu reglementarile legale in vigoare, independent de echipa de cercetare;
e va desfasura activitatea in baza procedurii de lucru scrisa, stabilita la nivel de unitate;
e pdstreazd inregistrari scrise privind activitatea ei si procesele verbale ale intalnirilor;
e actioneaza in conformitate cu regulile de buna practica in studiul clinic si cu
reglementarile legale in vigoare;
e evalueaza studiul clinic propus si isi exprima in scris punctul de vedere;
e evalueaza gradul de satisfactie al pacientului integrat in studiul clinic.
Responsabilitati ale Comisiei pentru Studii clinice CSC:

a). trebuie sa asigure drepturile, siguranta si confortul tuturor subiectilor inclusi in studiul
clinic.

b). CSC va acorda o atentie speciald studiilor care pot include subiecti vulnerabili
(persoanele a caror dorinta de a participa ca voluntari in studiul clinic poate fi influentatd in mod
incorect, justificat sau nu, de speranta in beneficii obtinute prin participare sau de teama unor
represalii din partea unor superiori ierarhici din structura din care fac parte, in cazul unui refuz;
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exemple de subiecti vulnerabili pot fi studentii la medicina, farmacie, stomatologie sau cursanti
ai studiilor medii medicale, personal subordonat spitalului si laboratorului, angajati in industria
farmaceutica, membri ai fortelor armate si persoane aflate in detentie; alti subiecti vulnerabili
pot fi pacientii cu boli incurabile, persoane internate in unitati ajutatoare, someri sau persoane
foarte sarace, grupuri etnice minoritare, persoane fara locuintd, nomazi, refugiati, minori si
persoanele incapabile sa 1si exprime consimtdamantul in cunostinta de cauza).

¢). CSC trebuie sa intre in posesia urmatoarelor documente:

e protocolul clinic;

e formularul de consimtdmant exprimat in cunostinta de cauza si formularul actualizat daca
investigatorul 1l propune pentru utilizare in cadrul studiului;

e oricare alte documente considerate necesare de catre CSC pentru 1indeplinirea
responsabilitatilor acesteia.

d). CSC trebuie sa evalueze studiul clinic propus intr-o perioada de timp convenabila
(maximum 7 zile) si sa-si exprime in scris punctul de vedere, cu identificarea clara a studiului, a
documentelor verificate si a datelor pentru urmaétoarele elemente:

e aprobarea/opinia favorabil;

e modificarile necesare pentru obtinerea aprobarii/opiniei favorabile;

e neaprobarea/opinia negativa;

e inchiderea studiului/suspendarea oricarei aprobari preliminare/opinii favorabile.

e). CSC poate sa ceara mai multe informatii decat principiile generale, daca considera ca
informatiile suplimentare ar contribui la imbunatatirea intelegerii situatiei privind protectia,
drepturile, siguranta si/sau confortul subiectilor.

Structura si mod de lucru a Comisiei pentru Studii clinice CSC:

(1) CSC este alcatuita dintr-un numar de 5 membrii cu drept de vot - care au calificarea si
experienta pentru a verifica si evalua aspectele stiintifice, medicale si etice pentru studiul propus,
si un secretar:

Doi reprezentanti ai sectiilor profil medical

Un reprezentant al sectiilor cu profil chirurgical

Un farmacist

Un jurist

J Un secretar

(2) Numai membrii CSC care sunt independenti de investigatorul si de sponsorul studiului
trebuie sa voteze/ sa-si exprime opinia privind studiul respectiv.

(3) CSC trebuie sa isi desfasoare activitatea in conformitate cu procedurile de lucru scrise,
trebuie sa pastreze inregistrari scrise privind activitatea ei si procesele verbale ale intalnirilor si
trebuie sa actioneze in conformitate cu regulile de buna practicd in studiul clinic si cu
reglementarile legale in vigoare.

(4) pentru a lua decizii in sedintele anuntate, trebuie sa existe un cvorum de cel putin 4 membri,
iar deciziile finale sunt votate cu jumatate plus din membrii prezenti ;

(5) Numai membrii CSC care participa efectiv la aprecieri si discutii pot si-si exprime opinia/sa
voteze/ sa aprobe sau nu studiul.

(6) Investigatorul poate prezenta informatii despre oricare din aspectele studiului, si poate
participa la dezbaterile CSC sau la votul/opinia CSC.

(77) CSC poate invita pentru consultari specialisti din diverse domenii privind subiectul discutat.
(8) CSC respecta Procedura interna proprie de desfasurare a studiilor clinice in unitate;

(9) CSC trebuie sa stabileascd, sa documenteze si sa informeze prompt in scris investigatorul si
managerul institutiei cu privire la:

e decizia/opinia sa privind studiul;

e motivele care au condus la decizia sa;

e procedurile folosite pentru revenirea asupra acestor decizii.

Intocmit Consilier juridic TULIA BARTAN 48



(10) CSC trebuie sa pastreze si sa arhiveze toate inregistrarile relevante (de ex.: proceduri scrise,
listele membrilor, listele privind ocupatia/apartenenta membrilor, documentele depuse,
procesele verbale ale sedintelor si corespondenta) pentru o perioada de cel putin trei ani dupa
terminarea studiului si sa le prezinte la cerere institutiilor abilitate (Agentiei Nationale a
Medicamentului, Comisiei Nationale de Etica etc). Secretarul CSC raspunde de indeplinirea
acestei obligatii.

2.6.11. Comisia de monitorizare, coordonare si indrumare
metodologica a implementarii si dezvoltarii sistemului propriu de

control managerial

Scopul Comisiei de monitorizare, coordonare si indrumare metodologicd a implementarii si
dezvoltarii sistemului de control managerial, denumita in continuare Comisie de monitorizare, il
constituie crearea si implementarea unui sistem de control intern/managerial integrat care sa
asigure indeplinirea in conditii de regularitate, eficacitate, economicitate si eficientd a
obiectivelor Spitalului Judetean de Urgenta Deva.

Este numita prin decizie a managerului in conformitate cu prevederile Ordinului Secretarului
General al Guvernului nr. 600/2018 pentru aprobarea Codului controlului intern managerial al
entitatilor publice, in vederea monitorizarii, coordonarii si indrumarii metodologice a
implementarii si dezvoltarii sistemului de control intern managerial, cu modificarile si
completarile ulterioare si  prezentului Regulament, cuprinzand standardele de
management/control intern la entitatile publice si pentru dezvoltarea sistemelor de control
managerial, stabilit in functie de particularitatile cadrului legal, organizational, de personal, de
finantare si de alte elemente specifice, precum si de standardele prevazute in anexa la actul
normativ invocat, in vederea aplicarii masurilor necesare pentru elaborarea si/sau dezvoltarea
sistemelor de control managerial al unitéatii, inclusiv a procedurilor, formalizate pe activitati, in
vederea monitorizarii, coordonarii si indrumarii metodologice cu privire la sistemele proprii de
control managerial, aplicarea actiunilor corective si preventive necesare in decursul derularii
acestora.

Atributiile Comisiei de monitorizare:

a.) Coordoneaza procesul de actualizare a obiectivelor si a activitatilor la care se ataseaza
indicatori de performanta sau de rezultat pentru evaluarea acestora.

b.) Analizeaza si prioritizeaza riscurile semnificative, care pot afecta atingerea obiectivelor
generale ale functionarii spitalului, prin stabilirea limitelor de toleranta la risc, anual, aprobate
de catre conducerea spitalului, care sunt obligatorii si se transmit tuturor compartimentelor
pentru aplicare.

c.) Analizeaza si avizeaza procedurile formalizate si le transmit spre aprobare managerului.

d.) Analizeaza si avizeaza revizuirea procedurilor formalizate si le transmit spre aprobare
managerului

e.) Analizeazd, in vederea aprobarii, informarea privind monitorizarea performantelor la nivelul
spitalului, elaborata de secretarul Comisiei de monitorizare de monitorizare de monitorizare, pe
baza raportdrilor anuale privind monitorizarea performantelor anuale, de la nivelul
compartimentelor.

f.) Analizeaza, in vederea aprobadrii, informarea privind desfasurarea procesului de gestionare a
riscurilor, elaboratd de Echipa de gestionare a riscurilor, pe baza raportarilor anuale, de la
nivelul compartimentelor.

g.) Elaboreaza Programul de dezvoltare a sistemului de control intern managerial, avand in
vedere ca: — obiectivele, activitatile, actiunile, responsabilitatile, termenele, precum si alte
componente ale masurilor de control luate de catre conducerea spitalului se cuprind in
Programul de dezvoltare, care se actualizeaza, anual; — in Programul de dezvoltare se
evidentiaza, in mod distinct, actiunile de perfectionare profesionald, atat pentru persoanele cu
functii de conducere, cat si pentru cele cu functii de executie.

h.) La solicitarea auditorului intern, cu aprobarea managerului, analizeaza situatiile semnalate
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de acesta, in sedintele de lucru, ca reprezentand posibile riscuri, datoritd neimplementarii
recomandarilor facute de acesta si stabileste masurile adecvate.
2.6.12. Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale
Este numit prin decizie a managerului si se compune din: seful serviciului de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale, medicul responsabil de politica de utilizare a
antibioticelor, directorul medical, directorul de ingrijiri, farmacistul sef, medicul sef de
laborator din laboratorul propriu, toti sefii de sectie.
Comitetul este condus de seful serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale.
Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale are obligatia de a se intalni
trimestrial sau la nevoie pentru analiza situatiei si elaborarea de propuneri catre Comitetul
director
Atributiile Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, sunt cele prevazute
in O.M.S. nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare si sunt in principal urmatoarele:

a) analizeaza cazurile de infectii asociate asistentei medicale;

b) evalueaza rezultatele controlului microbiologic;

¢) analizeaza situatiile cu risc epidemiologic;

d) supravegheaza evolutia consumului de antibiotic pe spital;

e) analizeaza informarile inaintate de laboratorul de microbiologie cu privire la
microorganismele multirezistente identificate de pacienti;

f) analizeaza respectarea procedurilor de prevenire si limitare a infectiilor associate asistentei
medicale;

g) informeaza Comitetul director cu privire la situatiile cu risc epidemiologic si elaboreaza
propuneri de remediere a acestora.

2.6.13. Echipa multidisciplinara de analiza a cazurilor oncologice

Este numita prin decizie a managerului si se compune din: medic sef sectie oncologie medicala-
presedinte, medic sef sectie pneumologie, medic sef laborator radiologie si imagistica medicala,
competente CT/RMN, medic sef/coordonator serviciu laborator anatomiepatologica, MEMBRU,
medic sef sectie chirurgie generala, medic sef sectie obstetrica-ginecologie, medic sef sectie ATI,
medic sef sectie interne II. Secretariatul echipei este asigurat de un statistician medical din
Cabinetul de oncologie medicala.

Scop: In vederea cresterii nivelului calitatii serviciilor medicale si ingrijirilor acordate
pacientilor diagnosticati cu cancer, se impune o abordare complexa a cazurilor, care sa raspunda
nevoilor particulare ale pacientilor si familiilor acestora, sa promoveze imbunatatirea calitatii
vietii si sa conduca la o utilizare mai eficienta a resurselor.

Echipa multidisciplinara de analiza a cazurilor oncologice se va intruni lunar sau ori de cate ori
este nevoie, prin convocare efectuata de medicul sef al sectiei de oncologie medicala, la
solicitarea medicului curin ant, pentru a stabili planul de diagnostic si tratament personalizat,
adaptat nevoilor pacientului/pacientilor, avand in vedere faptul ca nici un pacient oncologic nu
are sanse de vindecare, ameliorare sau crestere a calitatii vietii, decat in cadrul stiintific al unui
plan de tratament conceput de personalul medical dedicat acestui tip de patologie, pe baza
ghidurilor nationale si internationale de practicA medicald. Concluziile privind conduita
terapeuticad adecvata respectivului caz vor fi consemnate intr-un proces-verbal, unde este
consemnata data si ora intalnirii, membrii echipei care au participat la intalnire certificind cu
parafa si semnatura . O copie a procesului-verbal se va afla FOCG a pacientului.

Atributiile acestei comisii sunt urmatoarele:

a.) Analiza cazurilor bolnavilor cu afectiuni oncologice complexe, stabilite ca atare de catre
medicul curant.

b.) Definirea diagnosticului principal si a diagnosticelor secundare ale pacientului respectiv.

c.) Stabilirea conduitei terapeutice adecvate .
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Comisia va prezenta managerului un Raport de activitate trimestrial.

2.6.14. Echipa multidisciplinara de analiza a cazurilor complexe
Atributiile acestei echipe sunt urmatoarele:
a.) analiza cazurilor complexe, stabilite ca atare de catre medicul curant.
b.) definirea diagnosticului principal si a diagnosticelor secundare ale pacientului respectiv.
c.) agreerea unui plan terapeutic.
d.) monitorizarea evolutiei si ajustarea tratamentului in functie de informatiile suplimentare
primite pe parcursul spitalizarii.
Echipa isi desfasoara activitatea pe baza unui Regulament de functionare aprobat de Consiliului
medical.
Echipa se intruneste la solicitarea medicului curant si va consemna data si ora intalnirii, precum
si concluziile privind conduita terapeutica adecvata respectivului caz in FOCG, certificand cu
parafa si semnatura. Echipa va prezenta managerului un Raport de activitate trimestrial
2.6.15. Comisia de transplant
Este stabilita prin decizie interna a managerului si este formata din: director medical —
presedinte, medic sef sectie ATI- persoana responsabila cu identificarea si mentinerea in conditii
fiziologice a potentialilor donatori aflati in moarte cerebrala, medic sef sectie neurologie, medic
sef sectie chirurgie. Secretariatul comisiei este asigurat de coordonatorul intraspitalicesc de
transplant desemnat.
Procedura de lucru a Comisiei de transplant:
(1) Sedintele Comisiei de transplant sunt conduse de directorul medical al spitalului ;
(2) Comisia de transplant se intruneste lunar sau ori de catre ori este nevoie, la solicitarea unuia
dintre membrii sai sau a presedintelui ;
(3) Convocarea membrilor Comisiei de transplant se face fie deindata, fie cu cel putin 24 de ore
inainte de data si ora sedintei ; convocarea se poate realiza pe baza de semnatura, telefonic sau
prin e-maill, caz in care va fi anuntata si ordinea de zi a sedintei ; documentele aflate pe ordinea
de zi a sedintei se comunica membrilor odata cu convocarea sedintei;
(4) Activitatea principala a Comisiei de transplant o reprezinta analiza situatiei cu privire la
identificarea si declararea donatorilor aflati in moarte cerebrala in vederea stabilirii
disfunctionalitatilor, precum si propunerea de solutii;
(5) Activitatea desfasurata in sedintele Comisiei de transplant se consemneaza de catre secretar
in Registrul de procese-verbale de sedinta si se arhiveaza; la sfarsitul fiecarei sedinte, Procesul-
verbal va fi certificat prin semnatura secretarului Comisiei;
(6) Prin diligenta Secretarului Comisiei de transplant, se va transmite Agentiei Nationale de
Transplant un raport semestrial asupra activitatii.
2.6.16. Comisia pentru stupefiante
Este stabilita prin decizie interna a managerului si este formata din : medic primar ATI —
presedinte, doua farmaciste, medic primar psihiatrie, medic specialist oncologie. Secretariatul
comisiei este asigurat de o asistenta farmacista pr.
In vederea indeplinirii atributiilor proprii, Comisia pentru stupefiante va avea in vedere:

e  Obligatiile comisie

e  Gestionarea corecta si legala a circuitului stupefiantelor

e Faptul ca farmaciile cu circuit inchis isi desfasoara activitatea cu plante,

substante si preparate stupefiante si psihotrope, in baza autorizatiei de functionare,
conform legislatiei in vigoare

e  Optimizarea si eficientizarea consumului de stupefiante

e Cresterea calitatii actului medical
Atributiile comisiei sunt urmatoarele:

a) Trimestrial, comisia va verifica:

- conditiile de pastrare si depozitare a stupefiantelor si substantelor psihotrope, inclusiv va -
verifica masurile de paza si protectie fizica pentru prevenirea sustragerii acestora,
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- evidenta acestora,

- condicile de prescriptii medicale ori condicile de aparat destinate exclusiv prescrierii acestora,
circuitul lor si

- existenta delegatiilor pentru personalul care ridica si transporta aceste medicamente;

- daca personalul mediu sanitar care manipuleaza sau administreaza preparate cu substante
stupefiante si psihotrope inregistreaza zilnic in registrul de evidenta al sectiei, pe baza de
semnatura, miscarea preparatelor stupefiante si psihotrope care au fost administrate pacientilor
si daca administrarea preparatelor se face in prezenta medicului sau a unui alt cadru medical
desemnat de acesta, care va contrasemna registrul de evidenta al sectiei.

b) In urma verificarilor trimestriale, Comisia va prezenta conducerii unitatii, in scris o
informare privind constatarile facute, respectarea legislatiei, evidenta si gestionarea
stupefiantelor, informare asumata prin semnaturile tuturor membrilor comisiei.

PROCEDURA DE LUCRU a Comisiei stupefiantelor

(1) Comisia se intruneste in sedinte trimestriale sau ori de cate ori este nevoie la convocarea
presedintelui comisiei si/sau a conducerii spitalului.

(2) Comisia este legal intrunita daca sunt prezente cel putin doua treimi din totalul membrilor.
(3) Deciziile Comisiei se iau cu majoritatea simpla a celor prezenti.

(4) Pentru fiecare sedinta se redacteaza un proces verbal de sedinta in care se consemneaza
rezultatele activitatii;

(5) Toate materialele elaborate, inclusiv procesele-verbale ale sedintelor, rapoartele trimestriale
vor fi gestionale de presedintele comisiei si arhivate de secretarul comisiei. Comisia va avea un
Registru in care se vor inregistra toate documentele primite si cele elaborate. Secretarul
comisiei raspunde de intocmirea si completarea dosarului privind activitatea comisiei.

2.6.17. Nucleul de calitate

In vederea monitorizarii interne permanente a calitatii serviciilor medicale furnizate asiguratilor
la nivelul Spitalului Judetean de Urgenta Deva se organizeaza unitatea de control intern -
Nucleul de calitate.

Atributiile si responsabilitatile Nucleului de calitate sunt urmatoarele:

1.Asigurarea monitorizarii interne si evaluarea calitatii serviciilor medicale furnizate pacientilor,
prin urmarirea indeplinirii obiectivelor specifice precizate in Planurile de management ale
sectiilor/compartimentelor medicale. In acest sens, sefii sectiilor/compartimentelor medicale
vor depune in prima saptamana a lunii curente (ptr. luna precedenta) Planul de management cu
valoarea realizata a tuturor indicatorilor, semnat si parafat, la secretariatul nucleului de calitate,
pe baza centralizatoarelor intocmite de Serviciul de statistica medicala a unitatii.

2.Verificarea prin sondaj lunar a veridicitatii datelor inscrise in planurile de management a
sectiilor/compartimentelor dupa un program prestabilit.

3.Analiza rezultatelor obtinute la monitorizarea obiectivelor specifice pentru fiecare sectie,
centralizarea trimestriala la nivel organizational a acestora si prezentarea unui raport conducerii
institutiei.

4.Prezentarea propunerilor de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale furnizate pacientilor,
pentru fiecare sectie si global pe unitate, conducerii si implementarea acestora. Propunerile vor
fi aduse si la cunostinta Consiliului medical al spitalului. Conducerea spitalului va putea astfel
analiza propunerile inaintate de nucleul de calitate in vederea aplicarii eventualelor masuri
corective si/ sau preventive, dupa caz.

5.0rganizarea anchetelor de evaluare a satisfactiei pacientului, sub rezerva anonimatului. In
acest sens, se va respecta Metodologia de colectare a chestionarelor de satisfactie a pacientilor.
Secretarul Nucleului de calitate numit prin prezenta decizie, are responsabilitatea prelucrarii
trimestriale a datelor din chestionare (pe intrebari si pe sectii), interpreteaza rezultatele,
identifica problemele sesizate de pacienti si inainteaza concluziile finale Nucleului de calitate,
pentru analiza si evaluare;
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6.Analizarea corectitudinii completarii documentelor medicale justificative (FOCG, FSZ)
prevazute de lege si existenta lor, prin selectia aleatorie a acestor documente ;

~.Analizarea numarului de infectii nozocomiale ,frecventa acestora si evaluarea factorilor de risc,
prin colaborare cu SPIAAM ;

8.Monitorizarea obiectivelor specifice din planul de management pentru sectoarele de activitate;
9.Participarea la analiza periodica a indicatorilor calitativi si cantitativi din referintele ANMCS si
a obiectivelor specifice;

10.Coordonarea activitatii de analiza a neconformitatilor constatate, analiza cauzelor, si
stabilirea de actiuni corective/preventive, actiuni ce vor fi supuse aprobarii conducerii institutiei;
11. Neconformitatile constatate vor fi comunicate structurilor/persoanelor controlate, sub forma
unui centralizator ;

12.Raportarea trimestriala catre Casa de Asigurari de Sanatate si Directia de Sanatate Publica a
indicatorilor de calitate stabiliti de comun acord de catre Casa Nationala de Asigurari de
Sanatate, Ministerul Sanatatii si Familiei si de Colegiul Medicilor din Romania.

Principalele obiective urmarite de Nucleul de calitate din punct de vedere operational sunt:
a) autoevaluarea activitatii din punct de vedere al calitatii serviciilor medicale si de ingrijiri
furnizate ;

b) eficientizarea activitatii , urmarind imbunatatirea continua a calitatii.

c¢) modificarea comportamentului personalului spitalului, prin cresterea atentiei acordate
pacientului.

d) cresterea satisfactiei pacientului.

f) implementarea mecanismului managerial de evaluare a calitatii serviciilor medicale

g) atingerea indicatorilor de performanta clinica comparativi cu nivelele medii nationale

Nucleul de calitate se va intruni lunar sau ori de cate ori este nevoie, prin convocare efectuata de
presedintele numit al nucleului de calitate.

Metodologia prezentata privind organizarea si functionarea Nucleului de calitate este obligatorie
pentru toti membrii comisiei. Toate materialele elaborate, inclusiv rapoartele periodice vor fi
gestionate de presedintele si secretarul comisiei si vor fi pastrate si arhivate la biroul
Directorului medical. Comisia va avea un Registru in care se vor inregistra toate documentele
primite si cele elaborate.

2.6.18. Comisia de coordonare a implementarii managementului
calitatii serviciilor si sigurantei pacientilor si de pregatire a spitalului
pentru acreditare

Autoritatea si responsabilitatea pentru coordonarea privind implementarea, mentinerea si
imbunatatirea sistemului de management al calitatii, mediului si sanatatii si securitatii
ocupationale si siguranta alimentului, precum si pentru implementarea standardelor de
acreditare stabilite de Autoritatea Nationala de Management al Calitatii in Sanatate, sunt
atribuite reprezentantului managementului integrat pentru calitate (RSIM), sef serviciu al
managementului calitatii serviciilor de sanatate.

RSIM are responsabilitate si autoritate pentru:

» aasigura ca sunt identificate toate procesele necesare functionarii SIM

> a asigura cd cerintele referitoare la SIM sunt stabilite, implementate, mentinute si
imbunétatite continuu

» araporta Managerului performanta SIM si oportunitati de imbunétatire a acestuia

» aasigura cd sunt promovate in interiorul organizatiei urmatoarele principii:

- constientizarea personalului cu privire la satisfactia cerintelor pacientului

- imbunétatirea continua a SIM

» acoordona auditurile interne

> a realiza obiectivele ce-i revin pentru atingerea obiectivelor generale din politica, a initia
actiuni corective/preventive si verifica eficacitatea acestora, in scopul imbunatatirii continue a
proceselor si a SIM
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» acoordona intruirea personalului in domeniul SIM

» acolabora cu Organismele de Certificare si Organismele de evaluare si acreditare

Autoritatea si responsabilitatea pentru a asigura managementul de proces, revine fiecarui
responsabil de proces, si in acest sens au responsabilitatea de:

> astabili obiective specifice procesului pentru a atinge obiectivele generale din politica

> a stabili regulile de desfasurare a procesului (elaborare proceduri-ghiduri de practica
medicale)

» amonitoriza si masura obiectivele specifice procesului

» araporta RSIM stadiul realizarii obiectivelor stabilite

Atributiile si responsabilitatile Comisiei sunt urmatoarele:

a.) Face propuneri privind obiectivele si activitatile cuprinse in Planul anual al managementului
calititii si sigurantei pacientilor, pe care le supune analizei Consiliului medical. In acest sens, se
asigura ca recomandarile cele mai pertinente de imbunatatire a calitatii serviciilor rezultate din
analiza chestionarelor de satisfactie a pacientilor se regasesc in planul de imbunatatire a calitatii,
functie de fondurile financiare la dispozitie.

b.) Inainteazi Consiliului medical propuneri privind programul de acreditare a tuturor
serviciilor oferite in cadrul unitatii, pe baza procedurilor operationale specifice fiecarei structuri
din cadrul unitatii sanitare precum si a standardelor de calitate.

c.) Asigura mecanismele de relationare a tuturor structurilor unitatii in vederea imbunatatirii
continue a sistemului de management al calitatii, fiind in acest sens obligat sa faca propuneri
fundamentate legal.

d.) Face propuneri fundamentate care sustin implementarea strategiilor si obiectivelor
referitoare la managementul calitatii declarate de managerul spitalului (prin planul strategic
si/sau planul de management..

e.) Identifica activitatile critice care pot determina intarzieri in realizarea obiectivelor din Planul
anual al managementului calitatii si sigurantei pacientilor, si face propuneri in vederea
sincronizarii acestora.

f.) Prin membrii sdi, pune la dispozitia SMCSM informatiile necesare intocmirii analizei modului
de respectare a termenelor de realizare a activitatilor in vederea identificarii cauzelor de
intarziere si adoptarii masurilor in consecinta.

g.) Sustine in permanentd SMCSM in atingerea obiectivelor/activitdtilor care privesc
reacreditarea spitalului, monitorizarea post-acreditare, implementarea si dezvoltarea continua a
conceptului de "Calitate”.

h.) Asigura prin membrii sdi, difuzarea catre intreg personalul spitalului a informatiilor privind
stadiul implementarii sistemului de management al calitatii, precum si a masurilor de
remediere/inlaturare a deficientelor constatate.

i.) Pune la dispozitia SMCSM informatiile necesare intocmirii de autoevaluari pentru
monitorizarea implementarii managementului calitatii si urmareste ca rezultatele acestora sa
fundamenteze masurile de imbunatatire a calitatii serviciilor, adoptate la nivelul spitalului.

j-) Propune anual sau ori de cate ori se constatd necesar SMCSM, sd evalueze punctual, nivelul de
conformitate a respectdrii unor proceduri si protocoale aprobate, de la nivelul tuturor sectoarelor
de activitate din spital, in a caror implementare s-au constatat neregularitati.

k.) Sprijina SMCSM in asigurarea permanentd a fluentei comunicdrii inter-institutionale, in
scopul urmadririi de catre ANMCS. a conformitatii spitalului cu cerintele standardelor de
acreditare si cu celelalte prevederi legale aplicabile pe toata durata de valabilitate a acreditarii;

1.) Face propuneri privind participarea anuald a propriilor membrii, la minim un curs, forum,
conferinta sau alta forma de pregatire profesionald organizata sub egida ANMCS., care are ca
subiect managementul calitatii serviciilor de sanatate si/sau privind auditul clinic/intern, pe care
le inainteaza managerului in vederea luarii de decizii.

m.) Face propuneri privind luarea masurilor necesare in vederea respectarii principiilor si
valorilor calitatii, conform misiunii asumate de catre spital si se preocupa de implementarea si
dezvoltarea si armonizarea mediului ambiental - cultura organizationala. si culturii calitétii in
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spital, avand in acest sens obligatia de a aviza Codul de conduita existent la nivelul spitalului,
precum si eventualele modificari/completari la acesta.

n.) Asigura interfata necesara elaborarii de protocoale/intelegeri scrise intre sectii privind
asistenta medicald, consultului interdisciplinar, etc..

0.) Face propuneri concrete privind asigurarea cu resurse de catre conducerea spitalului pentru
realizarea fiecarui obiectiv din programul de management al calitatii si sigurantei pacientilor.

p.) Monitorizeazi modul de implementare a recomandarilor SMCSM pentru eficientizarea
activitatilor si proceselor derulate in spital.

q.) Identificd procesele din organizatie si disfunctiile produse in desfiasurarea acestora,
intocmind propuneri fezabile de remediere a neajunsurilor constatate.

r.) Analizeaza continutul standardelor, criteriilor, cerintelor prevazuti de Ordinul Ministerului
Sanatatii nr. 446/ 2017 privind aprobarea Standardelor, Procedurii si metodologiei de evaluare
si acreditare a spitalelor si stabileste care este drumul de parcurs pentru a atinge cel mai inalt
grad de conformitate cu acestea/acestia, raportat la resursele aflate la dispozitia spitalului,
conditiile concrete si prioritatile de etapa existente, stabilind in acest sens obiectivele,
activitatile, resursele si termenele de realizare cu responsabilititi de implementare a
propunerilor formulate.

s.) Coordoneaza elaborarea documentatiei aferente procesului de evaluare si acreditare
impreund cu SMCSM.

t.) In situatia analizei unor indicatori, indeosebi a celor comuni mai multor liste de verificare:

- Stabileste un mod de actiune comun pentru toate microstructurile care implementeaza
respectivii indicatori;

- Stabileste modul de monitorizare si evaluare a derularii proceselor avute in vedere a fi
imbunatatite;

- Stabileste documentatia necesara asigurarii trasabilitatii proceselor avute in vedere a fi
imbunatatite, eliminand documentele si inscrisurile redundante si inutile;

- Identifica activitatile pentru care este necesar sa se elaboreze proceduri de sistem sau
operationale, pentru a asigura omogenitatea modului de actiune;

- Identifica actele medicale pentru care se considera ca este necesara elaborarea de protocoale de
diagnostic si tratament;

- Stabileste proceduri de monitorizare a eficacitatii si eficientei procedurilor si protocoalelor;

- Stabileste echipele care vor elabora aceste documente. Acestea vor fi formate din personalul
implicat in aplicarea acestor proceduri/protocoale;

- Stabileste circuitul documentelor, avand in vedere siguranta si securitatea informatiilor;

- Asigura implementarea, constientizarea si asumarea procedurilor, protocoalelor promovate.
Comisia se intruneste, de regula, lunar, in sedinta ordinara, pentru promovarea/implementarea
/dezvoltarea sistemelor de management al calitatii si a imbunatatirii stadiului de implementare
al acestora.

La solicitarea managerului sau a SMCSM, Comisia se intruneste in sedinte extraordinare, ori de
cate ori este nevoie, pentru solutionarea unor situatii neconforme care determina diminuarea
calitatii serviciilor si sigurantei pacientilor.

Lucrdrile fiecarei sedinte se vor consemna intr-un Proces-verbal de sedintd, tehnoredactat, prin
grija secretarului Comisiei, care va fi inaintat managerului spitalului, in vederea luarii méasurilor
ce se impun 1n conformitate cu legislatia in vigoare.

2.6.19. Comisia pentru selectionarea fondului arhivistic

Documentele de arhiva al caror termen de pastrare stabilit in nomenclatorul arhivistic a expirat
se prezinta comisiei de selectionare constituite potrivit Legii Arhivelor Nationale nr. 16/1996,
republicata.

Comisia pentru selectionarea fondului arhivistic este numitda prin decizia managerului, fiind
compusa din: presedinte, un secretar si un numar impar de membri numiti din randul
specialistilor proprii.

Intocmit Consilier juridic TULIA BARTAN 55



PROCEDURA DE LUCRU:

Comisia se intruneste anual sau ori de cate ori este nevoie, la sesizarea secretarului, pentru a
analiza fiecare unitate arhivistica in parte, stabilindu-i valoarea practica sau istorica.

Salariatul care raspunde de arhiva va fi numit secretar al comisiei de selectionare. Acesta are
obligatia sa pregateasca din timp materialul arhivistic pe care urmeaza sa il prezinte comisiei, sa
prezinte explicatiile necesare in legatura cu selectionarea arhivei si sa duca la indeplinire
hotararile comisiei.

Dupa expirarea termenului de pastrare, la cererea secretarului comisiei, presedintele convoaca
comisia de selectionare. Aceasta verifica daca documentele inscrise in inventar au fost bine
incadrate in termenele de pastrare si avizeaza eliminarea lor, putand sa prelungeasca termenul
de pistrare a unor lucriri, daci este cazul. In cazul in care comisia de selectionare constati ci s-
au produs greseli in stabilirea termenelor de pastrare, va face rectificarile necesare in inventar.
Daca este cazul, se intocmesc inventare separate care se anexeaza la inventarul initial.
Procesul-verbal de selectionare, insotit de inventarele documentelor propuse spre eliminare ca
fiind lipsite de valoare, precum si de inventarele documentelor ce se pastreaza permanent, se
inainteaza spre aprobare comisiilor din cadrul serviciilor judetene ale Arhivelor Nationale.
Atributiile comisiei sunt cele prevazute in legislatia privind arhivele.

2.6.20. Consilierul de etica

In conformitate cu Ordinul Secretariatului General al Guvernului nr.600/2018 privind
aprobarea Codului controlului intern managerial al entitatilor publice, managerul desemneaza
un Consilier de eticd, in vederea inlesnirii comunicarii deschise a salariatilor si a preocuparilor
acestora in materie de etica si integritate, care sa monitorizeze respectarea normelor de conduita
la nivelul entitatii.

Atributiile Consilierului de etica sunt urmatoarele:

a.) Acordarea de consultanta si asistenta angajatilor din cadrul Spitalului Judetean de Urgenta
Deva cu privire la respectarea normelor de conduita.

b.) Monitorizarea aplicarii prevederilor codului de conduitd de catre angajatii din cadrul
spitalului.

2.6.21. RESPONSABILUL CU PROTECTIA DATELOR CU CARACTER
PERSONAL

In conformitate cu Legea nr. 363/2018 privind protectia persoanelor fizice referitor la
prelucrarea datelor cu caracter personal de catre autoritatile competente in scopul prevenirii,
descoperirii, cercetdrii, urmaririi penale si combaterii infractiunilor sau al executarii pedepselor,
masurilor educative si de sigurantd, precum si privind libera circulatie a acestor date si
Regulamentul (UE) 2016/679 al Parlamentului European si al Consiliului din 27 aprilie 2016
privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si
privind libera circulatie a acestor date si de abrogare a directivei 95/46/CE (Regulamentul
general privind protectia datelor), managerul desemneaza Responsabilul cu protectia datelor cu
caracter personal.

In conformitate cu art.39 din RGPD, responsabilul cu protectia datelor are cel putin urmitoarele
sarcini:

a) informarea si consilierea institutiei/societatii, precum si a angajatilor care se ocupa de
prelucrarea datelor cu caracter personal cu privire la obligatiile care le revin in temeiul
Regulamentului (UE) 2016/679 si a dispozitiilor legislatiei nationale referitoare la protectia
datelor;

b) monitorizarea respectarii prevederilor Regulamentului (UE) 2016/679, a dispozitiilor
legislatiei nationale referitoare la protectia datelor si a politicilor/procedurilor interne ale
institutiei/societatii in ceea ce priveste protectia datelor cu caracter personal, inclusiv alocarea
responsabilitatilor si actiunile de sensibilizare si de formare a personalului implicat in
operatiunile de prelucrare, precum si auditurile aferente;
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c¢) furnizarea de consiliere la cerere in ceea ce priveste evaluarea impactului asupra protectiei
datelor si monitorizarea functionarii acesteia;

d) cooperarea cu autoritatea de supraveghere;

e) asumarea rolului de punct de contact pentru autoritatea de supraveghere privind aspectele
legate de prelucrare, inclusiv consultarea prealabila mentionata la articolul 36, precum si, daca
este cazul, consultarea cu privire la orice alta chestiune.

In indeplinirea sarcinilor sale, responsabilul cu protectia datelor tine seama in mod
corespunzator de riscul asociat operatiunilor de prelucrare, luand in considerare natura,
domeniul de aplicare, contextul si scopurile prelucrarii.

Sintetic, sarcinile responsabilului cu protectia datelor pot sa conste in:

a) auditarea operatorului cu privire la situatia existenta si vulnerabilitatile identificate;

b) colectarea de informatii privind activitatile de prelucrare desfasurate;

¢) conlucrarea cu personalul din departamentele relevante ale operatorului;

d) consilierea conducerii operatorului cu privire la obligatiile specifice si vulnerabilitatile
identificate;

e) coordonarea planurilor pentru implementare in entitate a cerintelor RGPD si conformare
continua la dispozitiile acestuia;

f) training pentru salariatii operatorului privind obligatiile specifice in domeniul protectiei
datelor cu caracter personal;

g) redacteaza documentatia specifica;

h) conduce evidenta activitatilor de prelucrare;

i) evalueaza impactul asupra protectiei datelor;

Jj) elaboreaza proceduri interne (de ex. securitatea datelor, monitorizare acces, corespondenta
electronicd, gestionare incidente de securitate);

k) monitorizeaza activitatile operatorului referitoare la prelucrarea datelor cu character
personal;

1) acorda asistenta in situatia unui incident de securitate;

m) reprezinta persoana de contact pentru persoanele vizate;

n) reprezinta persoana de contact si cooperare cu autoritatea de supraveghere pentru protectia
datelor si sa reprezinte punctul de contact in relatia cu aceasta.

Capitolul IIT
FINANTAREA SPITALULUI

In conformitate cu prevederile Legii nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,
Republicata, cu modificari si completari ulterioare, Spitalul Judetean de Urgenta Deva este
finantat integral din venituri proprii si functioneaza pe principiul autonomiei financiare.
Veniturile proprii ale spitalelor publice provin din sumele incasate pentru serviciile medicale
prestate in baza contractului de furnizare de servicii medicale incheiat cu Casa de Asigurari de
Sanatate, precum si din alte surse, potrivit legii.

Contractul de furnizare de servicii medicale al spitalului public cu casa de asigurdri de sanatate
se negociaza de catre manager cu conducerea casei de asigurari de sanétate, in conditiile stabilite
in contractul-cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de
asigurari sociale de sanatate.

In cazul refuzului uneia dintre parti de a semna contractul de furnizare de servicii medicale, se
constituie o comisie de mediere formata din reprezentanti ai autoritatilor administratiei publice
locale si ai Casei Nationale de Asigurari de Sanatate.

Spitalele publice pot incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de
sandtate private.

Spitalul public poate realiza venituri suplimentare din:

a) donatii si sponsorizari;
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b) legate;

¢) asocieri investitionale in domenii medicale ori de cercetare medicala si farmaceutica;

d) inchirierea unor spatii medicale, echipamente sau aparatura medicala catre alti furnizori de
servicii medicale, in conditiile legii;

d?) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru servicii de alimentatie publica, servicii
postale, bancare, difuzare presa/carti, pentru comercializarea produselor de uz personal si
pentru alte servicii necesare pacientilor;

d?) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru desfasurarea unor congrese, seminare,
activitati de invatamant, simpozioane, cu profil medical;

d3) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru desfasurarea unor activitati cu specific
gospodaresc si/sau agricol.

e) contracte privind furnizarea de servicii medicale incheiate cu casele de asigurari private sau cu
operatori economici;

f) editarea si difuzarea unor publicatii cu caracter medical;

g) servicii medicale, hoteliere sau de alta natura, furnizate la cererea unor terti;

h) servicii de asistenta medicala la domiciliu, acordate la cererea pacientilor sau, dupa caz, in
baza unui contract de furnizare de servicii de ingrijiri medicale la domiciliu, in conditiile stabilite
prin contractul-cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de
asigurari sociale de sanatate;

1) contracte de cercetare;

j) coplata pentru unele servicii medicale;

k) alte surse, conform legii.

Inchirierea spatiilor prevazute la lit. d), d*)-d3) se va realiza fara afectarea circuitelor medicale si
desfasurarea si organizarea activitatii medicale.

Spitalele publice din reteaua autoritatilor administratiei publice locale incheie contracte cu
directiile de sanatate publica judetene sau a municipiului Bucuresti, pentru:

a) desfasurarea activitatilor prevazute in programele nationale de sanatate;

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

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

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

e) asigurarea cheltuielilor prevazute la art. 93 alin. (5) si alin.(5”1) din Legea nr. 95/2006 pentru
UPU-SMURD si CPU cuprinse in structura organizatorica a spitalelor de urgentd, aprobate in
conditiile legii;

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

Spitalele publice din reteaua autoritatilor administratiei publice locale pot primi sume de la
bugetul de stat si din veniturile proprii ale Ministerului Sanatatii, care se aloca prin transfer in
baza contractelor incheiate intre directiile de sanatate publica judetene si a municipiului
Bucuresti si autoritatile administratiei publice locale in subordinea carora functioneaza
respectivele unitati, pentru:

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

b) dotarea cu aparatura medicala, in conditiile in care autoritatile administratiei publice locale
participa la achizitionarea acestora cu fonduri in cuantum de minimum 10% din valoarea
acestora;
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c) reparatii capitale la spitale, in conditiile in care autoritatile administratiei publice locale
participa cu fonduri in cuantum de minimum 5% din valoarea acestora;

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

Spitalele publice din reteaua autoritatilor administratiei publice locale incheie contracte cu
institutele de medicina legala din centrele medicale universitare la care sunt arondate pentru
asigurarea drepturilor salariale ale personalului care isi desfasoara activitatea in cabinetele de
medicina legala din structura acestora, precum si a cheltuielilor de natura bunurilor si serviciilor
necesare pentru functionarea acestor cabinete.

Autoritatile publice locale pot participa la finantarea unor cheltuieli de administrare si
functionare, respectiv cheltuieli de personal, stabilite in conditiile legii, bunuri si servicii,
investitii, reparatii capitale, consolidare, extindere si modernizare, dotari cu echipamente
medicale ale unitatilor sanitare cu paturi transferate, in limita creditelor bugetare aprobate cu
aceasta destinatie in bugetele locale.

Autoritatile administratiei publice locale pot acorda personalului medical si de specialitate din
spitalele publice din reteaua sanitara proprie stimulente financiare lunare, in limita a doua
salarii minime brute pe tara, in baza hotararii autoritatilor deliberative ale autoritatilor
administratiei publice locale, in limita bugetului aprobat.

Proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului public se elaboreaza de catre comitetul
director pe baza propunerilor fundamentate ale conducatorilor sectiilor si compartimentelor din
structura spitalului, in conformitate cu normele metodologice aprobate prin ordin al ministrului
sanatatii, si se publica pe site-ul unitatii sanitare , in termen de 15 zile calendaristice de la
aprobarea lui.

Bugetul de venituri si cheltuieli al spitalului public se aproba de ordonatorul de credite ierarhic
superior, la propunerea managerului spitalului.

Bugetul de venituri si cheltuieli al spitalului public se repartizeaza pe sectiile si compartimentele
din structura spitalului. Sumele repartizate sunt cuprinse in contractul de administrare, incheiat
in conditiile legii.

Executia bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii si compartimente se monitorizeaza lunar de
catre sefii sectiilor si compartimentelor din structura spitalului, conform unei metodologii
aprobate prin ordin al ministrului sanatatii.

Executia bugetului de venituri si cheltuieli se raporteaza lunar si trimestrial si consiliului local
si/sau judetean, dupa caz, daca beneficiaza de finantare din bugetele locale.

Bugetele de venituri si cheltuieli ale spitalelor din reteaua administratiei publice locale se
intocmesc, se aproba si se executa potrivit prevederilor Legii nr. 273/2006 privind finantele
publice locale, cu modificarile si completarile ulterioare, si fac parte din bugetul general al
unitatilor/subdiviziunilor administrativ-teritoriale.

In cazul existentei unor datorii la data incheierii contractului de management, acestea vor fi
evidentiate separat, stabilindu-se posibilitatile si intervalul in care vor fi lichidate, in conditiile
legii.

Auditul public intern pentru spitalele apartinand ministerelor si institutiilor cu retea sanitara
proprie se exercita in conformitate cu dispozitiile legale si cu reglementarile specifice ale
acestora.

Controlul asupra activitatii financiare a spitalului public se face, in conditiile legii, de Curtea de
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Conturi, Ministerul Sanatatii, de ministerele si institutiile cu retea sanitara proprie sau de alte
organe abilitate prin lege.

Fondul de dezvoltare al spitalului se constituie din urmatoarele surse:

a) cota-parte din amortizarea calculata lunar si cuprinsa in bugetul de venituri si cheltuieli al
spitalului, cu pastrarea echilibrului financiar;

b) sume rezultate din valorificarea bunurilor disponibile, precum si din cele casate cu
respectarea dispozitiilor legale in vigoare;

¢) sponsorizari cu destinatia ,,dezvoltare®;

d) o cota de 20% din excedentul bugetului de venituri si cheltuieli inregistrat la finele exercitiului
financiar;

e) sume rezultate din inchirieri, in conditiile legii.

Fondul de dezvoltare se utilizeaza pentru dotarea spitalului.

Soldul fondului de dezvoltare ramas la finele anului se reporteaza in anul urmator, fiind utilizat
potrivit destinatiei prevazute anterior.

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

Capitolul IV 5
ACTIVITATEA DE URGENTA - UNITATEA DE PRIMIRE URGENTE -
SMURD

4.1. Organizare

In structura Spitalului Judetean de Urgenta Deva functioneaza Unitatea de Primire a Urgentelor
(U.P.U.) - SMURD in conformitate cu Ordinul MSP nr. 1706/2007, cu modificari ulterioare, care
asigura asistenta medicala de urgenta calificata, in principal pentru urgente majore medico-
chirurgicale, in urma aparitiei unor cauze acute noi sau pe fondul unor afectiuni cronice. UPU-
SMURD al Spitalului Judetean de Urgenta Decva are doua puncte de lucru in localitatile ILIA si
Calan si un cabinet de medicina dentara de urgenta.

Programul de activitate este continuu, activitatea se desfasoara in sistem de tura si garzi.
Activitatea U.P.U.-SMURD precum si a personalului incadrat in acest sector va fi organizata si
controlata de un medic sef si o asistenta sefa.

UPU-SMURD este destinata triajului, evaluarii si tratamentului de urgenta al pacientilor cu
afectiuni acute, care se prezinta la spital spontan sau care sunt transportati de ambulante.
Serviciul Mobil de Urgenta, Reanimare si Descarcerare (SMURD) are in structura lui echipaje de
interventii specilizate in acordarea primului ajutor calificat, reanimarea, descarcerarea si
executarea operatiunilor de salvare inclusiv salvarea aeriana.

Coordonarea activitatii zilnice de interventii a echipajelor SMURD se face prin dispeceratele
integrate judetene de urgenta sau, dupa caz, prin dispecertele medicale ale serviciilor de
ambulanta judeteana.

Atributiile UPU-SMURD sunt, in principal, cele de mai jos, fiind completate de cele prevazute de
actele normative in vigoare:

a) se ocupa cu primirea, trierea, investigarea, stabilizarea si aplicarea tratamentului de urgenta
pacientilor sositi cu ambulantele sau cu mijloacele proprii de transport;

b) efectueaza evaluarea starii de sanatate a pacientilor care solicita acest lucru, stabilind lipsa
unei afectiuni sau eventuala internare a pacientului, fiind interzis refuzul acordarii asistentei
medicale de urgenta;

c) efectueaza triajul pacientilor sositi cu ambulantele sau cu mijloacele proprii de transport;
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d) trateaza ca fiind cazuri medicale de urgenta pacientii care reprezinta cazuri sociale,
necesitand in acelasi timp ingrijiri medicale;

e) preia prin intermediul asistentului social aflat in tura persoanele care reprezinta cazuri
sociale si care nu necesita ingrijiri medicale de urgenta;

f) intocmeste fisa individuala de urgenta a pacientilor sositi in UPU-SMURD, completand si
toate formularele necesare in scris sau electronic;

g) examineaza pacientii sositi in UPU-SMURD solicitand investigatiile necesare si consulturile
de specialitate care se impun, care vor fi efectuate de medicii de specialitate in diferite profiluri
din spital;

h) stabileste un diagnostic prezumtiv sau final pe baza examinarilor si a investigatiilor
efectuate;

i) efectueaza investigatiile necesare pentru stabilirea unui diagnostic corect sau infirmarea unui
diagnostic prezumtiv, in vederea stabilirii unei conduite terapeutice corecte, precum si in
vederea luarii unei decizii asupra necesitatii internarii unui pacient;

j) stabileste conduita terapeutica pentru pacientul aflat sub observatie, de comun acord cu
medicii de garda din spital;

k) efectueaza supravegherea continua a bolnavilor, tratamentul si examenele paraclinice
prescrise de medicul din cadrul UPU-SMURD sau din sectie, efectuand monitorizarea scriptica
in fise de observatii speciale ale bolnavilor;

) trimite spre internare pacientul intr-o anumita sectie din spital, pacientului intocmindu-i-se
foaia de observatie clinica generala in sectia respectiva;

m) organizeaza transportul pacientilor catre sectiile unde urmeaza sa fie internati, un angajat
al UPU-SMURD insotindu-i in sectie;

n) comunica permanent cu bolnavul si apartinatorii acestuia, anuntandu-i despre manevrele ce
se efectueaza, precum si despre starea acestuia, comunica si decesul apartinatorilor prin
intermediul medicului responsabil de tura si al asistentului medical de tura/asistentului medico-
social;

0) externeaza pacientii din UPU-SMURD in urmatoarele situatii: cu acordul final al medicului
responsabil de tura din cadrul UPU, la recomandarea unui medic de garda din spital pe baza
rezultatelor investigatiilor efectuate sau la cererea pacientului ori, dupa caz, a apartinatorilor
acestuia, in urma semnarii, in fisa individuala de urgenta a pacientului, al refuzului de tratament
sau de internare;

p) elibereaza, la solicitarea pacientului sau la nevoie, o scrisoare medicala catre medicul de
familie, care explica rezultatele investigatiilor, tratamentul efectuat si recomandarile medicului
din UPU si ale medicilor specialisti din cadrul spitalului;

q) ofera la externare pacientului informatiile necesare privind afectiunea lui si tratamentul
necesar si privind simptomele care necesita revenirea de urgenta la UPU;

r) respecta criteriile de internare a pacientilor din UPU stabilite prin legislatia in vigoare;

s) asigura consultanta la dispeceratul 112, ajuta la primirea si triajul apelurilor si indica
conduitele de prim ajutor, inclusiv echipajelor aflate in teren, la solicitarea acestora sau in cazul
in care echipajul aflat la un pacient in stare critica nu este insotit de un medic;

t) colaboreaza cu inspectoratul pentru situatii de urgenta indeplinind in conditiile legii sarcinile
noi prevazute de acesta, respecta regulamentele si ordinele inspectoratului pentru situatii de
urgenta;

u) colaboreaza direct cu seful inspectoratului pentru situatii de urgenta si cu serviciul de
ambulanta judetean, in vederea imbunatatirii activitatii de asistenta de urgenta prespitaliceasca;

V) organizeaza activitate didactica si stiintifica, inclusiv de cercetare;

w) in cazurile deosebite (accidente grave, colective, aflux masiv de victime la UPU-SMURD)
coordoneaza impreuna cu alte servicii de specialitate operatiunile de salvare si de tratament;

x) propune protocoale de colaborare cu alte sectii si laboratoare si asigura respectarea acestora;

y) asigura si respecta confidentialitatea ingrijirilor medicale, ale datelor pacientilor, dand
dovada de un comportament etic fata de bolnav.
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Medicii de garda din Spitalul Judetean de Urgenta Deva vor raspunde prompt la solicitarile
medicilor din U.P.U.-SMURD, pentru stabilirea diagnosticului si rezolvarea cazului, in
conformitate cu prevederile OMSP nr. 1706/ 2007.

Procedura de primire, examinare, investigare si internare a pacientilor din UPU.
Unitatea de Primire urgente este deschisa tuturor pacientilor care solicita acordarea asistentei
medicale de urgenta in urma aparitiei unor acuze acute noi sau pe fondul unor afectiuni cronice.
Este interzis refuzul acordarii asistentei medicale de urgenta unui pacient care solicita acest
lucru fara evaluarea starii acestuia de catre un medic din cadrul UPU si stabilirea lipsei unei
afectiuni care necesita ingrijiri medicale in cadrul UPU si eventuala internare a pacientului.
Intrarea pacientilor sositi cu mijloacele proprii la UPU se face printr-o intrare unicd, bine
marcata, unde se efectueaza triajul cazurilor sosite.

Intrarea pacientilor sositi prin intermediul ambulantelor poate fi separata de cea a pacientilor
sositi cu mijloace proprii.

Pacientii care reprezinta cazuri sociale, necesitand in acelasi timp ingrijiri medicale, vor fi tratati
ca fiind cazuri medicale de urgenta, implicand in acelasi timp asistentul social din cadrul UPU.
Persoanele care reprezinta cazuri sociale si care nu necesita ingrijiri medicale de urgenta vor fi
preluate de asistentul social in urma evaluarii de catre un medic din cadrul UPU.

Pacientii trimisi pentru consult interclinic sau cei trimisi de catre medicul de familie pentru
consult de specialitate vor fi consultati in ambulatoriile de specialitate din cadrul spitalului.
Acesti pacienti vor fi trimisi la UPU numai in cazul in care medicul care 1i trimite considera ca
acestia constituie cazuri de urgenta care necesita investigatii si ingrijiri imediate.

Primirea pacientilor de urgenta se face numai in Unitatea de Primire Urgente.

Procedura de Documentare a Pacientilor.

La sosirea in UPU pacientului i se va intocmi o fisa individuala de urgenta. Intocmirea fisei va
incepe la punctul de triaj si va continua concomitent cu investigarea, consultarea si tratamentul
pacientului pana la externarea acestuia din UPU in vederea internarii in spital, transferului catre
o alta unitate sanitara sau plecarii la domiciliu.

Fisa este completata de asistenti si medici si parafata de medicii care participa la acordarea
asistentei medicale a pacientului, inclusiv de medicii care acorda consultatiile de specialitate, si
este contrasemnatd si parafatd de medicul responsabil de turd inaintea plecdrii definitive a
pacientului din UPU.

Consemnarea in timp real a orelor prevazute in fisa este obligatorie.

Fisele vor fi pastrate in UPU cel putin un an, dupa care vor fi depuse in arhiva spitalului.

In cazul transferului sau al internarii pacientului, acesta va fi insotit de o copie a fisei medicale
din UPU, care va include o copie a tuturor rezultatelor investigatilor efectuate.

La fisa de baza se pot adauga fise de colectare de date specifice privind cazurile de trauma sau
alte categorii de cazuri, cum sunt cazurile de infarct miocardic acut sau de accidente vasculare
cerebrale, in vederea credrii unor registre ori baze de date judetene, regionale sau nationale.

La sfarsitul fiecdrei ture, in urma predarii pacientilor aflati in UPU echipei din tura urmatoare,
se va intocmi un raport de tura care se semneaza de catre medicul si asistentul responsabili de
tura din echipa care pleaca si de medicul si asistentul responsabili de tura din tura urmatoare.
Rapoartele de garda se contrasemneaza de medicul-sef si asistentul-sef din UPU si se pastreaza
in UPU cel putin un an de la intocmire.

Problemele deosebite raportate de echipele de garda vor fi aduse la cunostintd conducerii
spitalului.

Medicul responsabil de turd si asistentul responsabil de tura sunt obligati s consemneze in
raport toate problemele din timpul garzii care afecteaza mersul normal al activitatii, indiferent
de natura acestora. Medicul-sef al UPU va fi informat telefonic daca problemele apéarute sunt sau
au fost de natura sa puna in pericol viata unui pacient sau sa afecteze grav functionalitatea UPU .
Echipajul de ambulanta sau echipajul SMURD care aduce pacientul la UPU are obligatia
completarii unei fise de asistenta de urgenta prespitaliceasca, din care un exemplar va fi atasat
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fisei individuale de urgenta din UPU, devenind parte integranta a acesteia.

Lunar, in prezenta medicului-sef al UPU ori a loctiitorului acestuia, se va realiza un raport de
morbiditate si mortalitate in cadrul unitatii in prezenta medicilor si a asistentilor medicali din
respectiva unitate. Datele intalnirii, rezultatele si masurile adoptate, daca este cazul, vor fi
documentate si semnate de medicul-sef sau loctiitorul acestuia. Participarea la asemenea discutii
este obligatorie, iar absenta nemotivata poate fi sanctionata in conformitate cu prevederile legale
in vigoare.

Procedura de Examinare si Investigare a Pacientilor.

La sosire, in urma efectuarii triajului, pacientii din UPU sunt examinati de medicii de garda din
aceste structuri, care vor decide investigatiile necesare si medicii de specialitate care urmeaza sa
fie chemati in vederea acordarii consultului de specialitate, daca se considera necesar.

In zona de triaj pot fi recomandate unele investigatii pacientilor aflati in asteptare, in urma unei
examinari clinice sumare efectuate de un medic, astfel incat rezultatele investigatiilor sa fie
disponibile la momentul examinarii pacientului respectiv in spatiul de examinare din cadrul
UPU.

Medicii de specialitate in diferite profile din spital sunt chemati la consult dupa ce in cadrul UPU
a fost stabilit un diagnostic prezumtiv sau final pe baza examinarilor si a investigatiilor efectuate,
cu exceptia pacientilor aflati in stare critica, in cazul cidrora, dupa caz, chemarea medicilor
specialisti din diferite sectii poate fi necesara inca din primul moment de la sosirea pacientului in
UPU.

Medicii din cadrul UPU au dreptul de a solicita consulturile in orice moment din procesul de
investigare si evaluare a pacientului, in cazul in care considera acest lucru necesar, in vederea
stabilirii unei conduite de investigare sau unui tratament comun cu una sau mai multe
specialitati ori pentru recomandarea internarii sau transferului pacientului catre o alta unitate
sanitara.

Medicii de garda din spital sunt obligati sa raspunda prompt chemarii la UPU, indiferent de ora
solicitarii, ori de cate ori medicul de garda din UPU considera acest lucru necesar.

In cazul pacientilor aflati in stare criticd sau a caror stare necesita un consult specific de
specialitate imediat, medicii de garda din spital sunt obligati sa se prezinte in UPU in cel mult 10
minute de la solicitarea lor. Exceptie fac situatiile in care medicul chemat este implicat in
acordarea asistentei medicale unui pacient aflat in stare critica in sectie sau in sala de operatii. in
astfel de cazuri medicul solicitat va informa personalul din UPU despre situatia respectiva si va
primi telefonic date despre cazul aflat in UPU sau, in vederea luarii unei decizii, stabilirii
urgentei situatiei si modului de actiune.

In cazul pacientilor stabili care se afla in UPU, medicii specialisti chemati din spital au obligatia
sa raspunda chemarii in cel mult 60 de minute.

Personalul de garda in UPU este obligat sa consemneze in fisa individuala a pacientului ora la
care a fost chemat un medic din spital si ora la care s-a prezentat.

In cazul intarzierilor justificate, motivul intArzierii va fi trecut lang# ora de prezentare.

In cazul intarzierilor nejustificate sau al intarzierilor repetate din partea unor medici, medicul-
sef al UPU va informa conducerea spitalului, care are obligatia de a investiga si rezolva
problemele respective.

In vederea acorddrii unui consult de specialitate unui pacient aflat in stare critica in cadrul UPU,
este obligatorie prezenta personald a medicului responsabil de garda din sectia de la care se
solicitd consultul, cu exceptia situatiei in care acesta se afld in sala de operatii sau in
imposibilitate de a efectua consultul, fiind implicat in acordarea asistentei medicale unui alt
pacient aflat in stare critica in spital, situatie in care consultul poate fi efectuat de un alt medic de
gardd de pe sectia respectivd, care va informa medicul responsabil de garda despre starea
pacientului si deciziile luate. Medicul responsabil de garda este obligat sa consulte pacientul
personal in momentul in care se elibereaza.

In vederea acordarii unui consult de specialitate unui pacient care nu se afla in stare critica, este
obligatorie prezenta unui medic specialist in specialitatea respectiva sau a unui medic rezident
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din specialitatea respectivd, care se afla in a doua jumatate a perioadei de pregatire in
rezidentiat. Medicul de garda din UPU are dreptul de a solicita prezenta medicului responsabil
de garda de pe sectia respectiva, daca considera acest lucru necesar.

Investigarea pacientilor in UPU are ca scop stabilirea unui diagnostic corect si a unei conduite
terapeutice corecte bazate pe rezultatele examenului clinic si a investigatiilor paraclinice.
Investigatiile pot fi efectuate inclusiv in scopul de a infirma un diagnostic prezumtiv in vederea
stabilirii unei conduite terapeutice corecte, precum si in vederea luarii unei decizii asupra
necesitatii internarii unui pacient.

Cazurile de urgenta vor fi investigate adecvat inaintea internarii lor, in vederea luarii unor decizii
corecte in privinta tratamentului de urgenta si internarii intr-o sectie sau unitate sanitara
corespunzatoare.

Medicii din UPU au dreptul de a solicita investigatiile pe care le considera necesare pentru
pacientul aflat sub responsabilitatea lor, fara avize si aprobari suplimentare din partea altor
medici specialisti sau din partea conducerii unitatii sanitare.

Lista investigatiilor si examinarile minime obligatorii nu este limitativa, cererea unor investigatii
specifice pentru anumite cazuri fiind posibila daca astfel de investigatii pot afecta decizia
terapeutica.

Laboratoarele spitalului, precum si serviciile de imagistici au obligatia de a da prioritate
investigatiilor solicitate din partea UPU .

Conducerea spitalului va asigura existenta unui sistem de comunicatii functional care sa permita
acordarea asistentei medicale de urgenta in conformitate cu prevederile legale.

Procedura de Internare a Pacientilor, retinerea sub observatie, transferul sau
externarea lor.

Internarea de urgenta a pacientilor in spital se face doar prin UPU, in urma intocmirii unei fise
individuale de urgenta, examinarii si evaluarii pacientului, cu exceptia cazului in care spitalul nu
detine o asemenea sectie.

Se interzice internarea cazurilor cronice sau a cazurilor care nu reprezinta urgente cu indicatii de
internare clare prin UPU .

In urma examinarii si investigarii pacientului, medicul de garda din UPU cere, dupa caz,
consulturile de specialitate, propunand inclusiv internarea pacientului daca considera acest
lucru necesar.

Decizia de internare a pacientilor aflati in UPU apartine, de principiu, medicilor de garda din
sectiile spitalului, la propunerea medicilor de garda din UPU, luand in considerare starea clinica
a pacientului, antecedentele acestuia, probabilitatea agravarii starii lui, existenta unui diagnostic
final cert, conduita terapeutica necesara si alti factori obiectivi de ordin medical si social care pot
influenta o asemenea decizie.

In cazul unor diferente de opinie intre medicul de garda din UPU si un medic de garda dintr-o
alta sectie a spitalului privind necesitatea internarii unui pacient in sectia respectiva, medicul din
UPU, bazandu-se pe motive bine intemeiate pe care le va documenta in fisa individuald a
pacientului, poate interna pacientul intr-un salon de observatie din cadrul UPU. in acest sens
medicul de gardd din UPU va informa medicul-sef al UPU sau loctiitorul acestuia.

Pacientul internat in salonul de observatie va fi urmarit de personalul din cadrul UPU, care va
solicita consulturi de specialitate ori de cate ori considera acest lucru necesar, pana la luarea unei
decizii finale in privinta internarii sau externarii pacientului.

In cel mult 24 de ore de la internarea pacientului in salonul de observatie, o comisie mixta
alcatuitd din reprezentanti ai UPU, sectiei de specialitate din cadrul spitalului si directiunii
spitalului va decide asupra oportunitatii externarii pacientului la domiciliu. Aceasta comisie va fi
formata in dimineata urmatoare interndrii pacientului, indiferent de timpul petrecut in salonul
de observatie.

In cazul internirii pacientului, toate cheltuielile suportate in cadrul UPU pe durata internirii in
salonul de observatie vor fi preluate de sectia in care se interneaza pacientul.

In UPU pot fi retinuti pacienti sub observatie pentru cel mult 24 de ore in urmitoarele situatii:
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a) lipsa unui loc de internare potrivit in spitalul respectiv sau in alte unitati sanitare de profil
din orasul respectiv;

b) necesitatea monitorizarii temporare de scurta durata fara sa existe la momentul respectiv
motive de internare intr-o sectie din spital;

¢) necesitatea repetarii unor analize sau investigatii in vederea confirmarii ori excluderii unui
diagnostic si/sau stabilirii unei conduite terapeutice;

d) pacientul reprezinta un caz social care necesitd o rezolvare definitiva, nefiind posibila
externarea acestuia din UPU fara expunerea lui la un risc;

e) alte cazuri care sunt considerate de catre medicul responsabil de tura bine intemeiate si in
favoarea pacientului, cu conditia mentionarii motivelor in scris in fisa individuala a pacientului.
Retinerea unui pacient sub observatie in UPU se face cu acordul acestuia sau, dupa caz, cu
acordul apartinatorilor acestuia.

In timpul in care pacientul se afli sub observatie in UPU, acesta se afli sub directa
responsabilitate a personalului din unitatea respectiva.

Stabilirea unei conduite terapeutice pentru pacientul aflat sub observatie se face, dupa caz, de
comun acord cu medicii de garda din spital.

Este interzisa retinerea unor pacienti sub observatie in UPU daca nu exista personalul necesar
monitorizarii pacientilor respectivi. in astfel de situatii observarea pacientilor va avea loc in
sectiile de profil.

In cazul in care exista motive de internare a pacientului intr-o anumita sectie din spital, acesta
nu va fi retinut sub observatie in UPU decat din motivul lipsei temporare de locuri de internare.
In aceasta situatie pacientului i se va intocmi o fisa de internare in sectia respectiva,
mentionandu-se in scris motivul pentru care pacientul ramane in UPU.

Conduita terapeutica se stabileste in acest caz de medicul de garda din sectia in care se afla
internat pacientul, ea urmand a fi aplicata, de comun acord cu medicul responsabil de tura din
UPU, de personalul aflat sub coordonarea acestuia.

Astfel de pacienti vor fi preluati cu prioritate de sectia in care sunt internati in momentul
eliberarii unor locuri.

Din momentul internarii pacientului intr-o sectie a spitalului, cheltuielile aferente tratamentului
aplicat pacientului respectiv in UPU se deconteaza in fisa de internare a pacientului ca fiind
cheltuieli ale sectiei respective, chiar daca pacientul se afld temporar sub observatie in UPU.
Pacientii aflati in stare critica, necesitind monitorizare si ventilatie, vor fi preluati de sectiile de
ATTI in urma stabilizarii si investigarii lor;

In UPU in care exista dotarea si resursele umane si materiale necesare, pacientii aflati in stare
critica, ventilati pot fi retinuti temporar, pentru cel mult 6 ore, in urmatoarele conditii:

a) lipsa temporara de locuri sau de resurse materiale, respectiv aparatura de ventilatie si
monitorizare, in sectiile de terapie intensiva;

b) pacientul necesita ventilatie de scurtd duratd, dupa care poate fi extubat si internat intr-o
sectie a spitalului, alta decat aceea de terapie intensiva;

c) pacientul necesita ventilatie neinvaziva pentru scurta durata, dupa care se interneaza intr-
o sectie a spitalului care nu detine mijloacele pentru ventilatia neinvaziva.

Pacientii aflati in stare critica ventilati la care se anticipeaza necesitatea ventilatiei mai mult de 6
ore vor fi internati in sectiile de terapie intensivd imediat sau la eliberarea primului loc in sectia
de terapie intensiva.

In cazul lipsei resurselor necesare ingrijirii pacientilor intubati si ventilati in UPU, in urma
stabilizarii si finalizarii investigatiilor, sectiile de terapie intensiva vor prelua cazurile respective
chiar si pentru perioade scurte de ventilatie.

Medicului de garda dintr-o sectie de terapie intensiva de profil sau dintr-o sectie de terapie
intensiva generala 1i este interzis sa refuze preluarea unui pacient aflat in stare critica ventilat, in
conditiile existentei unei posibilitati in acest sens.

In cazul lipsei de locuri de internare intr-o sectie de terapie intensiva se va proceda, dupa caz, la
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una din urmatoarele solutii:
a) retinerea temporara a pacientului in UPU pana la eliberarea unui loc, cu conditia ca in

-----

In cazul lipsei de locuri si echipamente disponibile in sectiile de terapie intensiva, medicul
responsabil de gardd din sectia respectivd de terapie intensiva are responsabilitatea de a
organiza transferul pacientului catre o alta unitate sanitara care 1l poate primi.

In cazul in care existii pacienti aflati in stare critici ventilati, retinuti in UPU, sectiile de profil de
terapie intensiva sau cele generale vor planifica preluarea pacientului cu prioritate in momentul
in care se elibereaza un loc.

Costurile aferente tratamentului pacientului in stare critica aflat temporar in UPU sunt
decontate de sectia in care pacientul se afla internat sau, dupa caz, de sectia de ATI.

Este interzisa retinerea pacientilor aflati in stare critica in UPU fara internare intr-o sectie de
terapie intensiva prin sectia de profil, mai mult de 3 ore de la momentul sosirii pacientului in
UPU, chiar daca pacientul va fi retinut in UPU péana la eliberarea unui loc in cadrul sectiei de
terapie intensiva.

In cazul in care pacientul necesiti transferul ciitre o altd unitate sanitari, medicul responsabil de
tura din cadrul UPU impreuna cu medicul de garda din sectia de profil care a consultat pacientul
vor organiza transferul in conformitate cu prevederile legale in vigoare. Decizia transferului
pacientului aflat in stare critica este o decizie comuna care este luatda de medicii specialisti din
spital impreuna cu medicul responsabil de turd din UPU, in consultare, dupa caz, cu medicii de
garda din unitatea sanitara la care urmeaza a fi transferat pacientul respectiv.

Externarea unui pacient dintr-o UPU se face doar cu acordul final al medicului responsabil de
tura din cadrul UPU care va semna si parafa fisa individuala a pacientului inaintea plecarii
acestuia din serviciul respectiv.

Externarea poate fi recomandata, in urma consultarii pacientului respectiv si a rezultatelor
investigatiilor efectuate, de un medic de garda din spital sau, dupa caz, direct de un medic de
garda din cadrul UPU.

Externarea poate fi efectuata la cererea pacientului sau dupa caz, a apartinatorilor acestuia, in
urma semnarii, in fisa individuala a pacientului, a refuzului de tratament sau de internare.

In cazul in care recomandarea de externare la domiciliu a unui pacient din UPU este a unui
medic ori a unor medici de garda dintr-o sectie sau din diferite sectii ale spitalului, fisa
individuala a pacientului va fi semnata si parafata inclusiv de medicii responsabili de garda din
sectiile respective.

In cazul externirii la domiciliu, pacientul, la solicitarea acestuia sau daci se considera necesar,
va primi o scrisoare medicala catre medicul de familie, care explica rezultatele investigatiilor,
tratamentul efectuat si recomandarile medicului din UPU si ale medicilor specialisti din cadrul
spitalului. Scrisoarea poate fi inlocuita de o copie a fisei, adresatda medicului de familie.

La externare pacientul va primi informatiile necesare privind afectiunea lui si tratamentul
necesar, inclusiv informatiile privind o eventuald aparitie sau agravare a unor semne ori
simptome care necesita revenirea de urgenta la UPU.

Criteriile de Internare ale pacientilor din UPU sunt urmatoarele:

1. Pacientul este 1n stare critica;

2. Exista posibilitatea aparitiei unor complicatii care pot pune in pericol viata pacientului;

3. Afectiunea pacientului necesitd monitorizare, investigatii suplimentare si tratament de
urgenta la nivel spitalicesc;

4. Pacientul trebuie sa fie supus unei interventii chirurgicale de urgents;

5. Simptomatologia si starea clinica a pacientului corelata cu alti factori, cum ar fi varsta,
sexul etc, pot fi cauzate de o afectiune grava chiar daca testele si investigatiile paraclinice nu
dovedesc acest lucru la momentul efectuarii lor;
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6. Elucidarea cazului necesita investigatii suplimentare ce nu pot fi efectuate la momentul
respectiv, iar starea pacientului nu permite externarea;

7. Afectiunea de care sufera pacientul nu permite autosustinerea, iar pacientul locuieste
singur si este fara apartinatori;

8. Alte situatii bine justificate in care medicul din UPU sau medicul de garda dintr-o sectie
considera necesara internarea pacientului.

4.2. Atributiile personalului

4.2.1. Medic sef
Medicul sef U.P.U., are urmatoarele responsabilitati, atributii si obligatii:

= conduce activitatea UPU sau a CPU in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

= asigura si raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca, inclusiv ale
personalului aflat in subordinea acestuia, direct sau prin intermediul sefilor de compartimente si
al persoanelor desemnate sa raspunda de anumite activitati;

= coordoneaza, asigura si raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul aflat in
subordine, de respectarea de catre acesta a normelor de protectie a muncii, precum si a normelor
etice si deontologice;

= asigura respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de
functionare;
= isi exercita profesia de medic in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

= asigura si controleaza completarea fiselor pacientilor si a tuturor formularelor necesare, in
scris sau pe calculator, in cadrul UPU sau CPU, in conformitate cu prevederile prezentului ordin;

= este in permanenta la dispozitia personalului din cadrul UPU sau CPU in vederea rezolvarii
problemelor urgente aparute in cursul garzilor si al turelor. In cazul in care este indisponibil,
desemneaza o persoana care are autoritatea si abilitatea sa rezolve problemele din cadrul UPU
sau CPU;

= poarta orice mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare, fiind obligat sa
anunte modalitatea prin care poate fi contactat in afara orelor de serviciu, cu exceptia
perioadelor de concediu cand va desemna o persoana care il va inlocui;

= este informat in permanenta despre starea de disponibilitate a personalului din subordine si
despre problemele survenite in aceasta privinta;

= este informat in permanenta despre problemele survenite in cursul turelor si al garzilor, mai
ales in cazul in care asemenea probleme pot afecta direct bunul mers al activitatii din cadrul
unitatii;

= este informat in permanenta despre reclamatiile pacientilor si ale apartinatorilor, avand
obligatia sa investigheze orice reclamatie si sa informeze reclamantul despre rezultatul
investigatiei;

= are obligatia de a elabora un plan de raspuns in cazul unui aflux masiv de victime;

= are obligatia sa asigure functionarea unui plan de mobilizare a personalului din subordine,
incluzand responsabilitatile si modalitatile de alertare a diferitelor categorii de personal;

= asigura respectarea si respecta drepturile pacientului conform prevederilor Organizatiei
Mondiale a Sanatatii (OMS) si altor prevederi legale in vigoare;

= organizeaza si conduce sedintele (raport) de lucru cu tot personalul aflat in subordine sau
deleaga o persoana in locul sau;

= aproba programarea turelor si a garzilor personalului din subordine;

» numeste unul sau mai multi adjuncti ori sefi de compartimente care sa raspunda de diferite
activitati din cadrul UPU sau CPU;

» controleaza efectuarea investigatiilor si urmareste stabilirea diagnosticului si aplicarea
corecta a indicatiilor terapeutice, in conformitate cu protocoalele si liniile directoare din
domeniu;

= colaboreaza si asigura colaborarea cu medicii-sefi ai altor sectii si laboratoare, in vederea
stabilirii diagnosticului si aplicarii tratamentului corespunzator;
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= propune protocoale de colaborare cu alte sectii si laboratoare si asigura respectarea acestora;
= asigura colaborarea cu alte institutii medicale si nemedicale implicate in asistenta medicala
de urgenta si semneaza protocoalele de colaborare cu acestea, cu acordul conducerii spitalului;

» stabileste de comun acord cu personalul din subordine si urmareste aplicarea protocoalelor
de tratament conform standardelor internationale;

= in cazurile deosebite (accidente grave, colective, aflux masiv de victime la UPU) va coordona
personal impreuna cu alte servicii de specialitate operatiunile de salvare si de tratament chiar si
in afara orelor de program. In cazul indisponibilitatii, are obligativitatea de a delega o persoana
responsabila cu preluarea acestor sarcini;

= raspunde de ridicarea continua a nivelului profesional al personalului aflat in subordine si de
formarea continua a acestuia;

= raspunde de buna utilizare si intretinere a aparaturii din dotare, instrumentarului si
intregului inventar al UPU sau CPU si face propuneri de dotare corespunzatoare necesitatilor;

= controleaza si asigura prescrierea si justa utilizare a medicamentelor, raspunde, prin
intermediul unei persoane special desemnate, de pastrarea, prescrierea si evidenta substantelor
stupefiante;

» organizeaza si raspunde de activitatea didactica si stiintifica, inclusiv cea de cercetare,
desfasurata in UPU sau CPU;

= controleaza permanent tinuta corecta, folosirea echipamentului de protectie si
comportamentul personalului din subordine in relatie cu pacientii si apartinatorii acestora;

» informeaza periodic conducerea spitalului asupra activitatii sectiei si reprezinta interesele
personalului UPU sau CPU in relatie cu conducerea spitalului;

= coordoneaza, direct sau prin intermediul unei persoane desemnate, activitatea de interventie
prespitaliceasca, respectiv SMURD, in conformitate cu prevederile legale, daca UPU respectiva
opereaza medical un astfel de serviciu;

= colaboreaza direct cu seful inspectoratului pentru situatii de urgenta in vederea operarii
SMURD, daca UPU respectiva opereaza medical un astfel de serviciu;

» colaboreaza cu serviciul de ambulanta din judetul respectiv in vederea imbunatatirii
activitatii de asistenta de urgenta prespitaliceasca si a modului de desfasurare a activitatii la
interfata dintre UPU si prespital;

» intocmeste fisele anuale de apreciere a activitatii intregului personal din subordine;

= participa in toate comisiile de angajare a personalului pentru UPU sau CPU, in calitate de
presedinte sau membru al comisiei, in conditiile legii; participa la selectionarea personalului
medical si a altor categorii de personal, prin concurs si interviu;

= propune criterii de salarizare pentru personalul din subordine potrivit reglementarilor legale
in vigoare;

» indeplineste inclusiv rolul medicului responsabil de tura sau al medicului de garda in cadrul
UPU, CPU sau SMURD, pe timpul turei sau al garzii in care ocupa functia respectiva;

= autorizeaza internarea obligatorie a pacientilor intr-o anumita sectie in conformitate cu
prevederile prezentului ordin;

= indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului.

4.2.2. Medic responsabil de tura
Responsabilitati, atributii si obligatii:

= raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

= raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul aflat in subordine, de respectarea
de catre acesta a normelor de protectie a muncii, precum si a normelor etice si deontologice;

» raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a

regulamentului de functionare;

» raspunde de informarea corecta si prompta a medicului-sef sau loctiitorului acestuia asupra
tuturor problemelor ivite in timpul garzii si care au influenta asupra derularii normale a
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activitatii, inclusiv cele legate de personal, indiferent daca aceste probleme au fost rezolvate sau
nu;

= exercita profesia de medic in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

= efectueaza primirea bolnavului in camera de reanimare sau la intrarea in UPU si ia decizia
introducerii acestuia in camera de reanimare sau in alt sector al CPU, coordoneaza intreaga
activitate din camera de reanimare chiar in conditiile in care in acest sector exista mai multi
pacienti sub investigatii si tratament, efectueaza evaluarea primara si secundara, manevrele
terapeutice de wurgenta sau continuarea acestora, investigarea bolnavului, anuntarea
specialistilor in timp, supravegherea bolnavului pana la stabilizarea lui, mutarea lui din camera
de reanimare sau internarea acestuia. Il insoteste pe pacient pana la sectia unde va fi investigat
sau internat ori deleaga un alt medic competent pentru acest lucru;

» primeste pacientii in celelalte sectoare ale UPU sau CPU, ii evalueaza, recomanda
investigatiile si tratamentul, solicita consulturile de specialitate, deleaga medici din subordine
pentru efectuarea manevrelor investigative si terapeutice, cu conditia de a fi informat permanent
despre starea pacientului; hotaraste retinerea bolnavului sub observatie, recomanda internarea
in alte sectii si este unica persoana din UPU care isi da acordul final de externare la domiciliu sau
de transfer la alte institutii. Decizia medicului responsabil de tura poate fi contramandata doar
de medicul-sef al UPU/CPU sau de loctiitorul acestuia;

= efectueaza vizita periodica la intervale de maximum 3 ore la toti pacientii din UPU,
reevalueaza starea lor si adapteaza conduita terapeutica, asigurand informarea specialistilor din
spital despre modificarile semnificative;

» comunica permanent cu bolnavul si apartinatorii acestuia, anuntandu-i despre manevrele ce
se efectueaza, precum si despre starea acestuia; este unica persoana din UPU care comunica un
deces apartinatorilor, fiind insotit de asistentul de tura sau de asistentul medico-social;

= completeaza, impreuna cu restul medicilor de garda, fisele pacientilor aflati in UPU si
completeaza toate formularele necesare, in scris sau pe calculator; contrasemneaza si asigura
completarea corecta de catre restul personalului a fiselor si a documentelor medicale si medico-
legale pe care nu le completeaza personal;

= asigura consultanta la Dispeceratul 112, ajuta la primirea si triajul apelurilor si indica
conduitele de prim ajutor, inclusiv echipajelor aflate in teren, in cazul in care este solicitat sau in
cazul in care echipajul aflat la un pacient in stare critica nu este insotit de un medic; in cazul in
care este indisponibil, este obligat sa delege un alt medic din cadrul UPU pentru a asigura
aceasta sarcina;

= respecta regulamentul de functionare al UPU si asigura respectarea acestuia de catre restul
personalului de garda;

= respecta deciziile luate in cadrul serviciului de catre medicul-sef sau loctiitorul acestuia si
asigura indeplinirea acestora de catre restul personalului de garda;

» poarta permanent orice mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;

» anunta in permanenta starea de disponibilitate responsabilului cu mobilizarea personalului,
cu minimum 24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite ivite, cum ar fi un deces in
familie, imbolnaviri etc.);

» respecta si asigura respectarea de catre personalul din subordine a drepturilor pacientului
conform prevederilor OMS si altor prevederi legale in vigoare;

= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila;

= propune medicului-sef al UPU sau CPU ori loctiitorului acestuia internarea obligatorie a unui
pacient intr-o sectie anume, in cazul unor divergente de opinie cu medicul de garda din sectia
respectiva;

» indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU ori CPU;

= efectueaza, dupa caz, garzi in cadrul SMURD, unde are urmatoarele sarcini suplimentare:

- conduce echipajul de interventie si coordoneaza activitatea acestuia la locul interventiei;
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- evalueaza primar si secundar pacientul/pacientii si aplica tratamentul necesar in vederea
stabilizarii acestuia/acestora;

- asista la operatiunile speciale de salvare, cum ar fi descarcerarea, asigurand pe parcursul
acestor operatiuni asistenta medicala necesara pacientului sau pacientilor;

- insoteste pacientul in timpul transportului pana la spital;

- in caz de necesitate, preda ingrijirea pacientului in timpul transportului echipajului propriu
sau unui echipaj al serviciului de ambulanta, in vederea efectuarii unei alte interventii. Decizia
de a preda pacientul inaintea sosirii la spital se ia evaluand starea pacientului transportat si noul
incident la care este solicitat medicul;

- monitorizeaza comunicatiile radio in timpul garzii, inclusiv in timpul interventiilor; are in
dotare un telefon mobil pe care il pastreaza deschis pe parcursul garzii;

- asigura informarea dispeceratului despre etapa in care se afla echipajul de interventie si
despre posibilitatea preluarii altor solicitari;

- inspecteaza echipamentul la intrarea in garda, asigurandu-se ca acesta se afla in stare de
functionare, si preda echipamentul la iesirea din garda; informeaza medicul coordonator sau
loctiitorul acestuia despre problemele deosebite ivite in timpul garzii, precum si despre
defectiunile sau pierderile de aparate ori de materiale;

- inspecteaza medicamentele aflate in dotare si se asigura asupra valabilitatii termenului de
garantie al acestora;

- poarta uniforma si gradele alocate in timpul garzii si se asigura ca echipajul poarta uniformele
si gradele alocate si detine echipament de protectie adecvat (incaltaminte etc.);

- respecta regulamentul de functionare al UPU - SMURD si asigura respectarea acestuia de
catre echipajul de interventie;

- completeaza, semneaza si parafeaza o fisa de interventie pentru fiecare pacient, in doua
exemplare. Unul dintre cele doua exemplare este predat colegului din UPU sau din spitalul care
primeste pacientul;

- preda pacientul colegului din UPU sau din spitalul care primeste pacientul, explicandu-i tot
ce s-a efectuat si datele anamnestice, inclusiv evolutia pe parcursul transportului;

- asista la activitatea din cadrul UPU in cazul in care se afla in asteptare, fiind de garda pe o
masina de interventie rapida a medicului de urgenta;

- respecta regulamentele si ordinele inspectoratului pentru situatii de urgenta din judetul sau,
dupa caz, din municipiul in care activeaza;

- indeplineste orice sarcini noi prevazute de medicul-sef sau de inspectorul-sef pentru situatii
de urgenta, in conditiile legii, in privinta activitatii din cadrul SMURD.

4.2.3. Asistent sef
Asistentul medical sef U.P.U., are in principal urmatoarele responsabilitati, atributii si
obligatii:
» isi exercita profesia de asistent medical in mod responsabil si conform pregatirii
profesionale;
= stabileste sarcinile de serviciu ale intregului personal din subordine, respectiv tot personalul
medical si auxiliar, cu exceptia medicilor si a personalului subordonat direct medicului-sef, pe
care le poate modifica cu acordul medicului-sef al UPU sau CPU;
= coordoneaza, controleaza si raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de
munca;
= asigura si raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul aflat in subordine;
» informeaza medicul-sef despre toate disfunctionalitatile si problemele potentiale sau
survenite in activitatea UPU sau CPU si propune solutii pentru prevenirea sau solutionarea lor;
= instruieste personalul aflat in subordine si asigura respectarea de catre acesta a normelor de
protectie a muncii, precum si a normelor etice si deontologice;
» raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a
regulamentului de functionare de catre personalul aflat in subordine;

Intocmit Consilier juridic TULIA BARTAN 70



» respecta si asigura respectarea deciziilor luate in cadrul serviciului de medicul-sef sau
loctiitorul acestuia de catre personalul aflat in subordine;

= raspunde de asigurarea si respectarea confidentialitatii ingrijirilor medicale, a secretului
profesional si a unui comportament etic fata de bolnav;

» respecta si asigura respectarea drepturilor pacientilor conform prevederilor Organizatiei
Mondiale a Sanatatii (OMS) si altor prevederi legale in vigoare;

= participa la predarea-preluarea turei in UPU sau CPU;

= organizeaza si conduce sedintele (raport) de lucru ale asistentilor medicali, participa la
raportul de garda cu medicii;

= controleaza zilnic condica de prezenta si o contrasemneaza;

= verifica si asigura functionalitatea aparaturii medicale;

= asigura stocul minim de medicamente si materiale de unica folosinta si alte materiale,
precum si cererea de aprovizionare din timp cu acestea, inaintea atingerii limitei minime a
stocului;

» controleaza modul in care medicamentele, materialele si solutiile sunt preluate de la
farmacie, pastrate, distribuite si administrate, precum si corectitudinea decontarilor;

» raspunde de aprovizionarea departamentului si a unitatii mobile, unde este cazul, cu
instrumentar, lenjerie, alte materiale sanitare necesare si de intretinerea si inlocuirea acestora
conform normelor stabilite de unitate;

» realizeaza autoinventarierea periodica a dotarii sectiei si a unitatii mobile, unde este cazul,
conform normelor stabilite, si deleaga persoana care raspunde de aceasta fata de administratia
institutiei;

= participa la intocmirea fiselor de apreciere a personalului aflat in subordine;

= evalueaza si apreciaza, ori de cate ori este necesar, individual si global, activitatea
personalului din departament;

= organizeaza impreuna cu medicul coordonator testari profesionale periodice si acorda
calificativele anuale, pe baza calitatii activitatii si, dupa caz, a rezultatelor obtinute la testare;

= participa la selectionarea asistentilor medicali si a personalului auxiliar prin concurs si
interviu; propune criterii de salarizare pentru personalul din subordine potrivit reglementarilor
legale in vigoare;

= supravegheaza si asigura acomodarea si integrarea personalului nou-incadrat in vederea
respectarii sarcinilor din fisa postului si a regulamentului de functionare;

= controleaza activitatea de educatie, analizeaza si propune nevoile de perfectionare pentru
categoriile de personal din subordine si le comunica medicului-sef;

» organizeaza instruirile periodice ale intregului personal din subordine prin respectarea
normelor de protectie a muncii;

= coordoneaza organizarea si realizarea instruirii elevilor scolilor postliceale sanitare si ai
colegiilor universitare aflati in stagii practice in UPU;

= coordoneaza organizarea si realizarea instruirii voluntarilor unde este cazul;

» intocmeste graficul de lucru, graficul concediilor de odihna, raspunde de respectarea acestora
si asigura inlocuirea personalului din subordine pe durata concediului;

» aduce la cunostinta medicului-sef absenta temporara a personalului, in vederea suplinirii
acestuia potrivit reglementarilor in vigoare;

» coordoneaza, controleaza si raspunde de aplicarea si respectarea normelor de prevenire si
combatere a infectiilor nosocomiale;

» in cazuri deosebite propune spre aprobare, impreuna cu medicul-sef, ore suplimentare,
conform reglementarilor legale;

= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila
juridic;
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= participa la cursurile de perfectionare, la examenele finale si instruieste personalul
subordonat, zilnic si cu ocazia cursurilor special organizate;

= este informat in permanenta despre starea de disponibilitate a personalului din subordine;

= poarta permanent un mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;

» raspunde in timp util in cazul chemarii si imediat in cazul alarmei generale. Aduce la
cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume, cu minimum
24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie, imbolnaviri etc.);

= participa la efectuarea garzilor in cadrul UPU/CPU si in cadrul SMURD, dupa caz,
indeplinind pe durata turei sau a garzii obligatiile si atributiile prevazute pentru functia pe care o
ocupa;

= controleaza permanent tinuta corecta, folosirea echipamentului de protectie si
comportamentul personalului din subordine;

= participa la sedinte periodice cu medicul-sef;

= participa la sedintele de lucru ale personalului angajat la UPU-SMURD sau deleaga o
persoana in locul sau;

= indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU ori CPU.

4.2.4. Asistent responsabil de tura
Responsabilitati, atributii si obligatii:

= isi exercita profesia de asistent medical in mod responsabil si conform pregatirii

profesionale;

= raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

» raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul aflat in subordine, de respectarea
de catre acesta a normelor de protectie a muncii, precum si a normelor etice si deontologice;

» raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a
regulamentului de functionare;

= respecta deciziile luate in cadrul serviciului de medicul-sef sau loctiitorul acestuia si de
asistentul-sef si asigura indeplinirea acestora;

= are responsabilitatea pastrarii confidentialitatii ingrijirilor medicale;
= raspunde de predarea corecta a hainelor si valorilor pacientilor;

= preia bolnavul in camera de reanimare si in celelalte spatii ale UPU/CPU, il monitorizeaza,
ajuta la efectuarea/efectueaza manevrele invazive sau neinvazive pe care le cere medicul;

» comunica permanent cu bolnavul si apartinatorii acestuia, anuntandu-i despre manevrele ce
se efectueaza, precum si despre starea acestuia;

» efectueaza supravegherea continua a bolnavilor, tratamentul si examenele paraclinice
prescrise de catre medic, il anunta pe acesta despre evolutia bolnavilor si efectueaza
monitorizarea scriptica in fise de observatie speciale ale bolnavilor;

= efectueaza pregatirea psihica si fizica a bolnavilor pentru examinarile necesare, organizeaza
transportul lor;

» declara imediat asistentului-sef orice imbolnavire pe care o prezinta personal sau
imbolnavirile survenite la membrii de familie care pot afecta activitatea lui in cadrul UPU/CPU;

= respecta drepturile pacientilor conform prevederilor OMS si altor prevederi legale in vigoare;
= participa la predarea-preluarea turei in tot departamentul si participa cu medicul responsabil
de tura la vizitele periodice, la intervale maxime de 3 ore, in tot departamentul;

» raspunde de starea aparaturii medicale, stocul de medicamente si materiale de unica
folosinta si alte materiale, precum si de aprovizionarea cu acestea;

= verifica medicamentele, materialele, starea de functionare a aparaturii medicale la preluarea
turei, consemneaza aceasta in condici speciale si il informeaza pe asistentul-sef cu privire la acest
lucru;

= cunoaste, pe baza documentelor de urmarire a pacientilor si prin implicarea directa in
procesul de evaluare si tratament, rulajul pacientilor din cadrul UPU/CPU: orele de sosire si
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plecare, cazuistica, conduita terapeutica efectuata, in curs de efectuare sau planificata in vederea
efectuarii;

= raspunde de predarea corecta a hainelor si valorilor pacientilor;

= raspunde de pastrarea si predarea materialelor folosite in departament, cum ar fi lenjeria de
pat, paturi etc.;

= raspunde de folosirea si intretinerea corecta a materialelor specifice utilizate la cursurile de
instruire din cadrul UPU/CPU si SMURD, dupa caz, cum ar fi: manechine, televizor,
videocasetofon, retroproiector, diaproiector, videoproiector, simulator etc., si raporteaza imediat
asistentului-sef orice defectiune survenita la acestea;

= raspunde de informarea corecta si prompta a asistentului-sef sau, dupa caz, a medicului sef
de tura sau medicului-sef asupra tuturor problemelor ivite in timpul garzii si care au influenta
asupra derularii normale a activitatii, inclusiv cele legate de personal, indiferent daca aceste
probleme au fost rezolvate sau nu;

= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca,indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila
juridic;

= participa la cursurile de perfectionare, la examenele finale si instruieste personalul
subordonat, zilnic si cu ocazia cursurilor special organizate;

= poarta permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-l in stare de
functionare;

= aduce la cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume,
cu minimum 24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie,
imbolnaviri etc.);

= participa la efectuarea garzilor in cadrul SMURD in cazul in care UPU in care lucreaza
opereaza medical o unitate mobila de terapie intensiva sau un elicopter de salvare aeriana;

» indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU ori CPU.

4.2.5. Medici rezidenti/specialisti/primari
Responsabilitatea si atributiile implicate de post-medicul primar/specialist:

= raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

= raspunde de calitatea activitatii pe care o desfasoara in serviciu, de respectarea normelor de
protectie a muncii, precum si a normelor etice si deontologice;

= raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a

regulamentului de functionare;

= raspunde de informarea corecta si prompta a medicului responsabil de garda, a medicului-sef
sau a loctiitorului acestuia asupra tuturor problemelor ivite in timpul garzii si care au influenta
asupra derularii normale a activitatii, inclusiv cele legate de personal, indiferent daca aceste
probleme au fost rezolvate sau nu;

» isi exercita profesia de medic in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

= primeste, impreuna cu medicul responsabil de garda, bolnavul in camera de reanimare sau la
intrarea in UPU, il asista pe acesta in acordarea ingrijirilor medicale si in supravegherea
bolnavului pana la stabilizarea lui, mutarea lui din camera de reanimare sau internarea acestuia;
il insoteste pe pacient pana la sectia unde va fi investigat sau internat;

= primeste pacientii in celelalte sectoare ale UPU/CPU, ii evalueaza, recomanda investigatiile si
tratamentul, asigura anuntarea specialistilor. Decizia medicului poate fi contramandata de
medicul responsabil de tura si de medicul-sef al UPU/CPU sau de loctiitorul acestuia;

= ajuta la organizarea transportului pacientilor si ii insoteste in caz de nevoie;

» efectueaza impreuna cu medicul responsabil de tura vizita periodica, la intervale de
maximum 3 ore, la toti pacientii din UPU, reevalueaza starea lor si adapteaza conduita
terapeutica conform indicatiilor medicului responsabil de tura si ale specialistilor din spital;
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» informeaza permanent apartinatorii pacientului despre starea acestuia si manevrele ce se
efectueaza;

= completeaza, impreuna cu restul medicilor de garda, fisele pacientilor aflati in UPU si
completeaza toate formularele necesare, in scris sau pe calculator;

= asigura consultanta la Dispeceratul 112, ajuta la primirea si triajul apelurilor si informeaza
medicul responsabil de tura despre situatiile deosebite ivite, solicitand sprijin in cazul in care
este nevoie;

= respecta regulamentul de functionare al UPU/CPU si, dupa caz, al SMURD si asigura
respectarea acestuia de catre restul personalului de garda;

= respecta deciziile luate in cadrul serviciului de catre medicul-sef sau loctiitorul acestuia si
asigura indeplinirea acestora de catre restul personalului de garda aflat in subordine;

= poarta permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-I in stare de
functionare;

= anunta in permanenta starea de indisponibilitate responsabilului cu mobilizarea personalului
cu minimum 24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite ivite, cum ar fi un deces in
familie, imbolnaviri etc.);

= respecta drepturile pacientului conform prevederilor OMS si altor prevederi legale in vigoare;

= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila din
punct de vedere juridic;

= indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU ori CPU;

= efectueaza, dupa caz, garzi in cadrul SMURD, unde are urmatoarele sarcini suplimentare:

- conduce echipajul de interventie si coordoneaza activitatea acestuia la locul interventiei sau
asista medicul responsabil de tura din echipa;

- evalueaza primar si secundar pacientul/pacientii si aplica tratamentul necesar in vederea
stabilizarii acestuia/acestora;

- asista la operatiunile speciale de salvare, cum ar fi descarcerarea, asigurand pe parcursul
acestor operatiuni asistenta medicala necesara pacientului sau pacientilor;

- insoteste pacientul in timpul transportului pana la spital;

- in caz de necesitate, preda ingrijirea pacientului in timpul transportului echipajului propriu
sau unui echipaj al serviciului de ambulanta, in vederea efectuarii unei alte interventii. Decizia
de a preda pacientul inaintea sosirii la spital se ia evaluand starea pacientului transportat si noul
incident la care este solicitat medicul,;

- monitorizeaza comunicatiile radio in timpul garzii, inclusiv in timpul interventiilor. Are in
dotare un telefon mobil pe care il pastreaza deschis pe tot parcursul garzii;

- asigura informarea dispeceratului despre etapa in care se afla echipajul de interventie si
despre posibilitatea preluarii altor solicitari;

- inspecteaza echipamentul la intrarea in garda, asigurandu-se ca acesta se afla in stare de
functionare, si preda echipamentul la iesirea din garda. Informeaza medicul responsabil de
garda despre problemele deosebite ivite in timpul garzii, precum si despre defectiunile sau
pierderile de aparate ori materiale;

- inspecteaza medicamentele aflate in dotare si se asigura asupra valabilitatii termenului de
garantie al acestora;

- poarta uniforma si gradele alocate in timpul garzii si se asigura ca echipajul poarta uniformele
si gradele alocate si detine echipament de protectie adecvat (incaltaminte etc);

- respecta regulamentul de functionare al SMURD si asigura respectarea acestuia de catre
restul echipajului de interventie;

- completeaza, semneaza si parafeaza o fisa de interventie pentru fiecare pacient, in doua
exemplare. Unul dintre cele doua exemplare este predat colegului din UPU sau din spitalul care
primeste pacientul;
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- preda pacientul colegului din UPU sau din spitalul care primeste pacientul, explicandu-i tot
ce s-a efectuat si datele anamnestice, inclusiv evolutia pe parcursul transportului;

- asista la activitatea din cadrul UPU in cazul in care se afla de garda pe autospeciala rapida de
interventie a medicului de urgenta;

- indeplineste orice alte sarcini stabilite de medicul-sef sau de inspectorul-sef in activitatile din
cadrul SMURD.
Responsabilitatea si atributiile implicate de post-medicul rezident:

eRezidentul are dreptul sa examineze pacientii si sa ia decizii terapeutice in conformitate cu
nivelul sau de pregatire si cu regulamentele din cadrul sectiei sau al spitalului in care isi
efectueaza stagiul de pregatire. Un medic rezident in medicina de urgenta are drept de practica
limitat si progresiv, in conformitate cu nivelul sau de pregatire (anul de pregatire) in
specialitatea respectiva.

eRezidentul are dreptul de a efectua garzi platite in cadrul unitatilor de primire a urgentelor si
in cadrul SMURD incepand cu al doilea semestru al anului IIT din programul de rezidentiat, cu
conditia obtinerii aprobarii directorului programului de rezidentiat.

eIn cazul efectuarii garzilor platite, rezidentul raspunde de actele si deciziile sale in
conformitate cu prevederile legale in vigoare si are obligatia de a respecta protocoalele si
procedurile prestabilite in unitatea in care isi desfasoara garzile, precum si indicatiile
responsabilului de formare si/sau ale directorului de program.

eRezidentul este considerat responsabil pentru actele lui si deciziile lui in cazul in care sunt

executate fara consultarea unui medic specialist/primar de medicina de urgenta de garda/a
directorului de program sau in cazul in care nu sunt in conformitate cu procedurile si
protocoalele nationale si/ori internationale sau ale unitatii in care isi desfasoara activitatea.

eMedicul rezident in Medicina de Urgenta are urmatoarele atributii:
- consultatii si examinari clinice ale pacientilor prezenti in Unitatea de Primire Urgente (UPU
Adulti sau UPU Pediatrie), sau in cadrul interventiilor SMURD;
- intocmirea foilor de observatie aferente noilor pacienti;
- aplicarea de solutii terapeutice sub supravegherea medicului specialist/ primar utilizand
abilitatile dobandite in conformitate cu nivelul de pregatire;
- participarea la cursuri, prezentari de caz, lucrari practice atat cu indrumatorul cat si cu alti
indrumatori.
- dezvoltarea abilitatilor clinice, aferente nivelului de pregatire.
- diagnosticarea si tratarea corespunzatoare afectiunilor prezentate in serviciul de Urgenta.

4.2.6. Asistent medical/sora medicala
Responsabilitati, atributii si obligatii-asistent medical:
» isi exercita profesia de asistent medical in mod responsabil si conform pregatirii
profesionale;
= raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;
» raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a
regulamentului de functionare;
= respecta si asigura respectarea deciziilor luate in cadrul serviciului de conducerea serviciului;
= are responsabilitatea asigurarii si respectarii confidentialitatii ingrijirilor medicale, secretului
profesional si unui comportament etic fata de bolnav;
= asigura preluarea prompta a bolnavilor in camera de reanimare si in celelalte camere ale
departamentului, monitorizarea acestora, ingrijirile medicale, organizeaza activitatile de
tratament, explorarile functionale la nevoie, examenele paraclinice, monitorizarea scriptica in
fisele de observatie speciale ale bolnavilor;
= raspunde de predarea corecta a hainelor si valorilor pacientilor;
= asigura efectuarea triajului primar al pacientilor sositi;
= efectueaza sau ajuta la efectuarea toaletei bolnavului imobilizat, cu respectarea regulilor de
igiena, ori de cate ori este nevoie;
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= ajuta la pregatirea bolnavilor in vederea efectuarii diferitelor examinari;

= coordoneaza si asigura efectuarea curateniei, dezinfectiei si pastrarea recipientelor utilizate
de bolnavi in locurile si in conditiile prevazute de conducerea unitatii;

» intretine igiena, dezinfectia targilor, carucioarelor si a intregului mobilier din unitate, asigura
pregatirea patului sau a targilor de consultatii si schimbarea lenjeriei pentru pacienti;

= ajuta la organizarea transportului intraspitalicesc si interspitalicesc al pacientilor si ii
insoteste in caz de nevoie;

= asigura respectarea drepturilor pacientilor conform prevederilor OMS si altor prevederi
legale in vigoare;

= participa la predarea-preluarea turei in tot departamentul;

= asigura functionalitatea aparaturii medicale si informeaza asistentul medical-sef despre
defectiunile si lipsa de consumabile;

= informeaza in permanenta asistentul medical responsabil de tura sau loctiitorul acestuia in
legatura cu stocul de medicamente si materiale de unica folosinta si alte materiale, precum si
despre aprovizionarea cu acestea;

= asigura preluarea corecta a medicamentelor, materialelor si solutiilor de la farmacie, precum
si pastrarea, administrarea si decontarea corecta a lor conform indicatiilor conducerii;

= ofera sprijin pentru autoinventarierea periodica a dotarii sectiei si a unitatii mobile conform
normelor stabilite;

= participa la instruirile periodice organizate de unitate si respecta normele de protectie a
muncii;

= participa la organizarea si realizarea instruirii elevilor scolilor postliceale sanitare si ai
colegiilor universitare aflati in stagii practice in UPU;

= participa, dupa caz, la organizarea si realizarea instruirii voluntarilor;

= raspunde de aplicarea si respectarea normelor de prevenire si combatere a infectiilor
nosocomiale;

= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila
juridic;

= poarta permanent un mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-l in stare de functionare;

= aduce la cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume,
cu minimum 24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie,
imbolnaviri etc.);

= participa la efectuarea garzilor in cadrul UPU/CPU, precum si, dupa caz, in cadrul SMURD;

= participa la sedintele de lucru ale personalului angajat la UPU/CPU, precum si, dupa caz, in
cadrul SMURD;

= participa, dupa caz, la efectuarea garzilor in cadrul SMURD si respecta regulamentele si
ordinele in relatia cu activitatea SMURD;

= indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU ori a CPU.
Responsabilitati, atributii si obligatii-sora medicala:

eSurorile medicale acorda asistenta medicala de baza si ingrijire personala pentru persoanele
care au nevoie de astfel de ingrijire din cauza efectelor imbatranirii, bolilor, vatamarii corporale
sau altor insuficiente fizice sau mentale.

eLucreaza in general sub supraveghere si ajuta la punerea in aplicare a planurilor de ingrijire
a sanatatii si de tratament stabilite de catre specialisti in medicina, in ingrijire medicala si alti
specialisti din domeniul sanatatii.

e Asista asistentele medicale calificate si doctorii in furnizarea asistenei medicale de urgenta -
(sa bandajeze, sa ia temperatura, sa aplice unguente si altele de acest gen, sa administreze
medicamentele prescrise s.a.)
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4.2.7. Asistent social
Responsabilitatea si atributiile implicate de post:

= isi exercita profesia de asistent medico-social sau de asistent social in mod responsabil si
conform pregatirii profesionale;

= identifica cazurile care necesita asistenta sociala si consiliere in cadrul UPU/CPU, indiferent
de natura lor;

= intocmeste proiectele de interventie pentru fiecare caz social;

= reprezinta persoanele asistate in relatiile cu autoritatile locale, alte institutii, organizatii
neguvernamentale;

= intreprinde actiuni pentru reducerea numarului de abandonuri (copii, varstnici), a abuzurilor
asupra copiilor, femeilor, varstnicilor, in relatia cu activitatea din cadrul UPU/CPU;

= efectueaza investigatii in teren pentru colectarea de informatii, actualizarea sistematica a
anchetelor sociale, pentru depistarea posibililor beneficiari;

= efectueaza consiliere individuala sau de grup, ajuta la identificarea problemelor si la
solutionarea lor;

= asigura informatii complete si corecte pacientilor si asistatilor privind serviciile de care pot
beneficia in functie de problema identificata, conform legislatiei in vigoare, precum si asupra
unitatilor de ocrotire sociala existente;

= identifica mamele care prezinta potentiale riscuri de abandon in institutii spitalicesti, discuta
despre importanta declararii copiilor si obtinerea actelor de identitate, in relatia cu activitatea
din cadrul UPU/CPU;

= colaboreaza cu autoritatile pentru obtinerea actelor de identitate pentru persoanele asistate;

= colaboreaza cu autoritatile pentru declararea si rezolvarea deceselor cazurilor sociale, in
relatia cu activitatile din cadrul UPU/CPU;

= faciliteaza internarea mamelor cu probleme sociale in centre de ocrotire maternale, iar a
minorilor abandonati sau abuzati, in centre de ocrotire;

= organizeaza si desfasoara programe de educatie pentru sanatate, activitati de consiliere, lectii
educative si demonstratii practice pentru populatie si diferite categorii profesionale aflate in
formare;

= colaboreaza cu diferite organizatii la realizarea unor programe ce se adreseaza unor grupuri-
tinta de populatie (alcoolici, consumatori de droguri, copii abuzati);

= participa la procesul de formare a viitorilor asistenti sociali;

= respecta si apara drepturile pacientilor;

= respecta secretul profesional, codul de etica si deontologie si protectia muncii;

= se preocupa in permanenta de actualizarea cunostintelor profesionale si a celor privind
legislatia in vigoare din domeniul ocrotirii si protectiei sociale;

= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila;

= participa la cursurile de perfectionare, la examenele finale si instruieste voluntarii asistenti
sociali aflati in stagiu de pregatire la UPU/CPU si, dupa caz, in cadrul SMURD;

= poarta permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de
functionare;

= aduce la cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume,
cu minimum 24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie,
imbolnaviri etc.);

= participa in efectuarea garzilor in cadrul UPU/CPU;

= pastreaza legatura cu apartinatorii pacientilor pe timpul garzii si al prezentei in unitate, fiind
persoana de legatura intre apartinatori si personalul medical, avand sarcina de a asigura
informarea periodica a acestora asupra starii pacientilor si planurilor de investigatii, consultatii
si tratament, inclusiv asupra motivelor reale de intarziere, daca este cazul,;
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» indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU ori CPU.

4.2.8. Registrator medical
Responsabilitati, atributii si obligatii:
= isi exercita profesia in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;
= raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;
= raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a
regulamentului de functionare;
= respecta si asigura respectarea deciziilor luate in cadrul serviciului de conducerea serviciului;
= respecta normele igienico-sanitare si de protectie a muncii;
» completeaza baza de date cu pacientii la zi, in timp real cu sosirea pacientilor;
= este singura persoana responsabilad cu realizarea copiilor fiselor pacientilor in conformitate
cu prevederile legale in vigoare;
» ofera informatii tuturor celor care solicita, directionandu-i la persoanele responsabile din
incinta UPU/CPU;
= are responsabilitatea asigurarii si respectarii confidentialitatii ingrijirilor medicale, secretului
profesional si unui climat etic fata de bolnav;
= nu ofera informatii cuprinse in fisa medicala a pacientilor decat in prezenta unui cadru
medical specializat si autorizat;
= pastreaza confidentialitatea datelor cu privire la pacienti introduse in baza de date a
spitalului;
= asigura respectarea drepturilor pacientilor conform prevederilor OMS;
= raspunde de toate echipamentele IT si de programele de calculator utilizate in UPU si, dupa
caz, in SMURD;
= asigura mentinerea in functiune a echipamentului IT din cadrul UPU si, dupa caz, al
SMURD; se asigura ca toate echipamentele avute in dotare sunt functionale;
= anunta conducerea unitatii in cazul in care echipamentele sunt defecte sau daca apar
disfunctionalitati in exploatarea acestora;
= participa la predarea-preluarea turei de dimineata in tot departamentul, timp in care va fi
informat despre disfunctionalitatile si problemele aparute in sistemul de calcul din unitate;
= asigura functionalitatea echipamentului IT si informeaza asistentul-sef despre defectiunile si
lipsa de consumabile;
= ofera sprijin pentru autoinventarierea periodica a dotarii sectiei si a unitatii mobile, conform
normelor stabilite;
= participa la instruirile periodice organizate de unitate si respecta normele de protectie a
muncii;
= participa la organizarea si realizarea instruirii personalului in utilizarea echipamentului IT si
a programelor aferente;
= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila
juridic;
» poarta permanent un mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de functionare;
= aduce la cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume,
cu minimum 24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie,
imbolnaviri etc.);
= participa la cautarea materialelor si informatiilor utilizand internetul si sprijina medicii si
asistentii in accesarea informatiilor medicale si a articolelor medicale;
= participa la efectuarea studiilor statistice in cadrul UPU si, dupa caz, in cadrul SMURD;
= participa la sedintele de lucru ale personalului angajat la UPU, precum si, dupa caz, in cadrul
SMURD;
= indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU.
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4.2.9. Infirmiera
Responsabilitatea si atributiile implicate de post:

= isi exercita profesia de infirmier in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

= raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

» respecta normele igienico-sanitare si de protectie a muncii;

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

= raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a
regulamentului de functionare;

= respecta deciziile luate in cadrul serviciului de personalul caruia i se subordoneaza si asigura
indeplinirea acestora;

= are responsabilitatea mentinerii confidentialitatii ingrijirilor medicale, are un comportament
etic fata de bolnavi si fata de personalul medico-sanitar;

= ajuta la organizarea transportului intraspitalicesc al pacientilor si ii insoteste in caz de
nevoie;

= respecta drepturile pacientilor conform prevederilor OMS sau altor prevederi legale in
vigoare;

= participa la predarea-preluarea turei in tot departamentul;

= raspunde de starea aparaturii medicale, a materialelor de unica folosinta, precum si a altor
materiale cu care lucreaza;

= raspunde de predarea corecta a hainelor si valorilor pacientilor;

= efectueaza igiena individuala a bolnavilor ori de cate ori este nevoie, precum si deparazitarea
lor;

= pregateste patul si schimba lenjeria bolnavilor;

= efectueaza sau ajuta la efectuarea toaletei bolnavului imobilizat, cu respectarea regulilor de
igiena, ori de cate ori este nevoie;

= ii ajuta pe pacientii deplasabili sa-si efectueze zilnic toaleta;

= ajuta la pregatirea bolnavilor in vederea efectuarii diferitelor examinari;

= ajuta asistentul medical si brancardierul la pozitionarea pacientului imobilizat;

= goleste periodic sau la indicatia asistentului medical pungile colectoare urinare sau de alte
produse biologice, dupa stabilirea bilantului de catre asistentul medical;

» dupa decesul unui bolnav, sub supravegherea asistentului medical, pregateste cadavrul si
ajuta la transportul acestuia la morga unitatii;

= ii ajuta pe bolnavi sa-si efectueze nevoile fiziologice;

» nu este abilitat sa dea relatii despre starea sanatatii pacientilor;

= asigura curatenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor utilizate de bolnavi in locurile si in
conditiile prevazute de conducerea unitatii;

* transporta lenjeria murdara, de pat si a bolnavilor, in containere speciale, la spalatorie si o
aduce curata in containere speciale, cu respectarea circuitelor conform reglementarilor in
vigoare;

= executa orice alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului;

* intretine igiena, dezinfectia targilor, carucioarelor si a intregului mobilier din unitate,
pregateste patul si schimba lenjeria bolnavilor;

» transporta plostile si recipientele folosite de bolnavi, asigura curatenia, dezinfectia si
pastrarea lor in locurile si in conditiile stabilite de unitate;

= raspunde de pastrarea si predarea materialelor folosite in departament, cum ar fi lenjeria de
pat, paturi etc.;

= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila;

= participa la cursurile de perfectionare organizate de unitate;
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= poarta permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-1 in stare de
functionare;

» raspunde in timp util in cazul chemarii si imediat in cazul alarmei generale. Aduce la
cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume, cu minimum
24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie, imbolnaviri etc.);

= participa in efectuarea garzilor in cadrul UPU/CPU;

» indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU ori CPU.

4.2.10. Brancardier
Are urmatoarele atributii:

Responsabilitati, atributii si obligatii:

= isi exercita profesia in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

= raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

= respecta normele igienico-sanitare si de protectie a muncii;

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

= raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a

regulamentului de functionare;

= respecta deciziile luate in cadrul serviciului de personalul caruia i se subordoneaza si asigura
indeplinirea acestora;

= are responsabilitatea mentinerii confidentialitatii ingrijirilor medicale, cu un comportament
etic fata de bolnavi si fata de personalul medico-sanitar;

= transporta bolnavii conform indicatiilor primite;

= ajuta personalul autosanitarelor la coborarea brancardelor si efectueaza transportul

bolnavilor in incinta sectiei;

= ajuta personalul de primire si pe cel din sectii la mobilizarea bolnavilor in stare grava,
precum si la imobilizarea bolnavilor agitati;

= transporta decedatii la morga;

= asigura intretinerea curateniei si dezinfectia materialului rulant: brancard, carucior etc;

= poarta echipamentul de protectie adecvat, conform regulamentului de ordine interioara al
spitalului;

= respecta drepturile pacientilor conform prevederilor OMS;

= participa la predarea-preluarea turei in tot departamentul;

= raspunde de starea aparaturii medicale in timpul transportului bolnavului;

= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila
juridic;

* nu este abilitat sa dea relatii despre starea sanatatii pacientilor;

= participa la cursurile de perfectionare organizate de unitate;

= poarta permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-I in stare de
functionare;

= aduce la cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioada anume,
cu minimum 24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie,
imbolnaviri etc.);

= participa la efectuarea garzilor in cadrul UPU/CPU;

= respecta regulamentul de functionare a UPU/CPU;

= participa la toate sedinte de lucru ale personalului angajat la UPU/CPU;

» indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU ori a CPU.

4.2.11. Ingrijitor
Responsabilitati, atributii si obligatii:
= isi exercita profesia in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;
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= raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

= respecta normele igienico-sanitare si de protectie a muncii;

» efectueaza curatenie riguroasa in toate incaperile serviciului, cat si in imprejurimile cladirii;

= efectueaza curatenia in timpul turei, in fiecare incapere, ori de cate ori este nevoie;

= raspunde de spalarea lenjeriei murdare si de recuperarea ei integral;

= raspunde prompt la solicitarile personalului medical in subordinea caruia se afla;

= raspunde de starea aparaturii cu care lucreaza;

= respecta regulamentul de functionare a UPU/CPU;

» respecta deciziile luate in cadrul serviciului de medicul-sef, loctiitorul acestuia sau de
asistentul-sef si asigura indeplinirea acestora;

= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila;

= participa la sedintele de lucru ale personalului angajat la UPU/CPU;

= indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a UPU ori a CPU.

4.3. Cabinet medicina dentara de urgenta

Functioneaza la nivelul U.P.U.-SMURD din cadrul spitalului si asigura urgentele medico-
dentare, respectiv:

-stomatite acute,gingvostomatite ulceronecronice — spalaturi si colutorii

-pulpita acuta-pansament calmant, extirpare virala

-parodontita apicala acuta — drenaj,endodonic/osteotomie transmaxilara
-abcese;vestibular,palatinal,parodontal-incizie,drenaj

-alveolite — spalaturi, conuri antibiotice, eventual chiuretaj

-hemoragie postextractionala — toaleta, sutura, eventual chiuretaj sau conformatoare de
materiale termoplastice

-traumatisme dento-alveolare:luxatii, subluxatii — reducere, imobilizare fracturi, rxtractie
dentara

-pericoronarita, tratament antiinflamator, incizie, drenaj

-traumatisme maxilo-faciale — tratament de urgenta — hemostaza, imobilizari temporare

-luxatii articulatia temporo-mandibulara — reducere si imobilizare

4.3.1. Medic

Atributii/responsabilitati :

1 Sa acorde servicii medicale stomatologice si sia nu refuze acordarea asistentei medicale
stomatologice in cazul urgentei medicale (durere, infectie sau hemoragie), ori de cate ori acestea
se solicita. In schimb, are dreptul de refuza un pacient din motive personale sau profesionale.

2 Sa furnizeze tratamentul adecvat si sa respecte conditiile de rescriere a medicamentelor
prevazute in Nomenclatorul de produse medicamentoase de uz uman conform reglementarilor
in vigoare.

3 Sa ofere relatii pacientilor despre serviciile acordate precum si despre modul in care vor fi
furnizate acestea si sa acorde consiliere in scopul prevenirii patologiei stomatologice.

4 Sa respecte confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la pacient, precum si
intimitatea si demnitatea acestora.

5 Sa respecte normele de raportare a bolilor conform prevederilor legale in vigoare.

6 Sa respecte dreptul la libera alegere de catre pacient a medicului dentist si a unitatii sanitare,
in limitele de calitate impuse de activitatea medicala.

7 S&-si asume responsabilitatea tratamentelor efectuate, fara sa garanteze direct sau indirect
reusita tratamentelor efectuate.

8 Sa stabileascad programul de activitate i sarcinile de serviciu pentru personalul angajat.

9 Sa isi organizeze activitatea proprie pentru cresterea eficientei actului medical cu respectarea
reglementarilor legale in vigoare.
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10 Consemneaza in registrul de consultatii datele pacientului si toate actele medicale efectuate.

11 Reinstruieste personalul mediu sanitar privind competentele in activitatea curentd, inclusiv
asigurarea sterilizarii si circuitele functionale ale instrumentarului.

12 Instruieste personalul priviind profilaxia si protectia profesionala individuala.

13 Instruieste personalul care il asista in exercitiul profesional ca sa se conformeze in ceea ce
priveste secretul profesional. De asemenea sa aiba grija ca nici o persoana din anturajul sau sa
nu aduca prejudicii secretului profesional sau asociat corespondentei medicale.

14 Cererea consimtamantului pacientului inscris pentru orice manopera de diagnostic si
tratament.

15 Participa la buna functionare a sistemului de gestionare a deseurilor periculoase.

16 Supravegheaza activitatea personalului implicat in gestionarea deseurilor periculoase.

17 Participa la coordonarea investigatiei — sondaj pentru determinarea cantitatilor produse pe
tipuri de deseuri, in vederea completirii bazei de date nationale si a evidentei gestiunii
deseurilor.

4.3.2. Asistent medical

Atributii/responsabilitati :

1.Pregatirea materialelor necesare tratamentelor dentare conform instructiunilor medicului
stomatolog.

2.Pregitirea instrumentelor stomatologice si punerea la dispozitia medicului stomatolog
conform instructiunilor acestuia.

3.Dezinfectarea si sterilizarea instrumentelor stomatologice conform instructiunilor medicului
(presterilizarea instrumentarului si curatarea mecanica).

4.Pregatirea solutiilor necesare dezinfectiei instrumentarului conform instructiunilor medicului.
5.Trimiterea spre sterilizare a instrumentelor stomatologice dezinfectate, corect ambalate si
aducerea de la sterilizare in cabinet a instrumentarului stomatologic sterilizat.

6.Verificarea datei si orei de pe etichetele cutiilor sterilizate.

7.Dezinfectia chimica dupa fiecare pacient a pieselor de mana, sprayului de aer-apa,
aspiratorului de saliva si completarea caietului de sterilizare chimica a pieselor de mana din
cabinet.

8.Pregatirea injectiilor pentru anestezia locala conform instructiunilor medicului.

9.Indrumarea pacientilor privind igiena dentari conform instructiunilor medicului stomatolog.
10.Pregatirea cabinetului stomatologic pentru desfasurarea optima a actului medical.
11.Dezinfectarea suprafetelor de lucru din cabinetul dentar si a unitului dentar.

12.Pregatirea injectiilor i.m si i.v conform instructiunilor medicului stomatolog si efectuarea
injectiilor in caz de urgenta medicala.

13.Consemnarea in fisele pacientilor, registrul de consultatii a manoperelor efectuate de medicul
stomatolog.

14.Pastrarea secretului profesional si asigurarea ca nici o persoana din anturajul sau sa nu aduca
prejudicii secretului profesional.

15.Respectarea programului de lucru al cabinetului.

16.Utilizarea si iIntretinerea corectd a aparaturii existente in cabinet (unit dentar, piese
micromotor, piesa dreaptd, piesa contraunghi, turbine, aparat detartraj, ultrasonic, lampa
fotopolimerizare).

17.Inchiderea unitului dentar si a circuitului de ap# la terminarea programului.

18.Participa la buna functionare a sistemului de gestionare a deseurilor periculoase.

Capitolul V
PRIMIREA SI EXTERNAREA BOLNAVILOR PROGRAMATI

5.1. Biroul de internari-externari
Are urmatoarele atributii:
- inregistreaza internarile si iegirele bolnavilor din spital;
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- asigura inregistrarea datelor de indentitate a pacientilor la internare in Foaia de Observatie
Clinica generala, in regim de spitalizare continua si de zi;

- inregistraza Foaia de Observatie in Registrul de Internari;

- efectueaza "miscarea zilnica a bolnavilor' in colaborare cu asistentii sefi de sectie;

- tine evidenta bolnavilor internati pe fiecare sectie si o transmite zilnic Statisticii Medicale;

- tine registrul de evidentiere a bunurilor personale ale pacientilor, depuse in seiful unitatii,
precum si registrul de evidentiere a obiectelor de vestimentatie a bolnavilor, prin grija
garderobierei.

- indeplineste rolul de birou de informatii la nivelul spitalului;

- pune la dispozitia pacientilor, spre consultare si informare, Ghidul Pacientului internat in
spital, elaborat la nivelul spitalului;

- este responsabil de respectarea programului de vizita in unitatea sanitara; in acest sens,
colaboreaza cu serviciul de paza extern al unitatii pentru aplicarea programului de vizite; in
conformitate cu prevederile art.8 din O.M.S. nr.1284/2012- privind reglementarea programului
de vizite al apartinatorilor pacientilor internati in unitatile sanitare publice, “Conducerea
unitatii sanitare publice are obligatia de a instrui angajatii serviciului de paza propriu si pe cei
at firmelor de paza, dupa caz, asupra programului de vizite, obtinand o declaratie de la fiecare
dintre acestia prin care se angajeaza sa respecte aplicarea programului respectiv si sa nu
pretinda sau sa primeasca niciun fel de atentii in vederea permiterii accesului in afara
programului de vizita. In cazul incalcarii acestor prevederi se vor aplica sanctiuni
administrative, pana la desfacerea contractului de munca pentru persoana care se face
vinovata, sau incetarea contractului cu firma de prestari servicii de paza’.

- distribuie echipamentul de protectie pentru vizitatori, pe baza procedurilor interne;

In timpul vizitei, vizitatorii vor purta un echipament de protectie, primit de la garderoba
amenajata in acest scop.

5.2. Cabinet asistenta sociala

Are urmatoarele atributii:

- raspunde de completarea in mod corect a constatatorului de nastere a nou nascutilor si cel de
deces;

- verifica actele de identitate ale lauzelor in vederea declararii nou nascutului;

- completeaza si tine la zi evidentele corespunzatoare activitatii;

- reprezinta cabinetul de asistentd sociala in relatiile cu autorititile locale, organizatii
neguvernamentale;

- intocmeste proiecte de interventie pentru fiecare caz social;

- intreprinde actiuni pentru reducerea numarului de abandonuri (copii, varstnici);

- intreprinde actiuni de consiliere pentru reducerea abuzurilor asupra copiilor familiilor,
efectueaza investigatii in teren pentru colectarea informatiilor;

- pregiteste familia cu probleme sociale pentru primirea nou néascutului, discutd despre
importanta declararii acestuia, obtinerea actelor de identitate, etc;

- este informata de asistenta sefa cu privire la internarea unei gravide fara act de identitate,
absenta nemotivata a lduzei din sectie, situatia de risc de parasire a copilului;

- identificd mamele/familiile care prezintd potentiale riscuri de abandon 1n institutii spitalicesti a
nou nascutilor, copiilor;

- verifica imediat declaratiile date de mama in cazul in care aceasta nu poseda act de identitate la
internare sau exista suspiciuni privind autenticitatea actelor prezentate;

- informeaza mamele/familiile asupra drepturilor si obligatiilor pe care le au fata de copii;

- faciliteaza orientarea copilului cétre serviciile sociale oferite de Directiile Generale de Asistenta
Sociala si Protectia Copilului;

- pastreaza si actualizeaza in permanenta, evidenta copiilor parasiti in sectiile de nou nascuti;

- efectueaza investigatiile necesare in cazuri de abandon, pentru identificarea apartinatorilor
persoanelor abandonate si pregiteste reintegrarea acestora in propria familie sau institutii de
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ocrotire;

- informeaza pe cei in cauza sau apartinatorii acestora, asupra drepturilor de care beneficiaza,
conform legislatiei in vigoare, precum si asupra unitatilor de ocrotire sociala existente;

- in cazul copilului nou nascut cu afectiuni medicale care necesita tratament de specialitate de
durata, informeaza parintii cu privire la serviciile de care pot beneficia pentru asigurarea
dezvoltarii optime a copilului;

- colaboreaza permanent cu asistentul social desemnat de DGASPC in a carei raza de competenta
teritoriala functioneaza unitatea sanitara;

- colaboreaza cu asistentul social din cadrul Serviciului Public de Asistenta Sociala de la
domiciliul mamei;

- are obligatia de a sesiza in temen de 24 de ore, telefonic sau in scris, asistentii sociali desemnati
de directiile generale de asistenta sociald si protectia copilului, cu privire la existenta oricarei
situatii de risc de abandon al copilului;

- asigura intocmirea documentatiei necesare in scopul preluarii copilului in regim de urgenta in
sistemul de protectie a copilului, in termenul prevazut de Legea nr.272/2004 privind protectia si
promovarea drepturilor copilului, cu modificari ulterioare;

- cunoaste si respecta normele de aplicare a legii pentru toate cazurile sociale adulte si pentru
copii aflati in dificultate;

- respecta valorile si principiile etice referitoare la furnizarea serviciilor de calitate, justitia
sociald, demnitatea si unicitatea persoanei, autonomia persoanei, dezvoltarea relatiilor umane si
dezvoltarea profesionala permanenta, in vederea cresterii calitatii interventiei sociale;

- promoveaza principiile justitiei sociale, prevazute in actele normative cu privire la asistenta
sociala si serviciile sociale;

- asigura egalitatea sanselor privind accesul persoanelor asistate la informatii, servicii, resurse si
participarea acestora la procesul de luare a deciziilor;

- respecta si promoveaza demnitatea individului, unicitatea si valoarea fiecarei persoane.

Capitolul VI
SECTIILE SI COMPARTIMENTELE CU PATURI

6.1. Organizare

Sectiile cu paturi se organizeaza si functioneaza pe profil si specialitati, in conformitate cu
prevederile O.M.S. nr. 914/2006 pentru aprobarea normelor privind conditiile pe care trebuie
sa le indeplineasca un spital in vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare, cu
modificari ulterioare. Sectia cu paturi se organizeaza pe profil de specialitate si are o capacitate
de minim 25 paturi si maxim 75 paturi cu exceptia Sectiei de ATI care se constituie cu minim 15
paturi.. Sectia cu paturi asigura cazarea si ingrijirea curenta a bolnavilor pe perioada internarii in
spital.

Sectia cu paturi este condusa de medicul sef de sectie, care este ajutat de asistentd medicala
sefa. Coordonarea activitdtii de specialitate in cazul in care nu se poate organiza sectia, se asigura
de unul din medicii desemnati de conducerea spitalului.

Functia de medic sef sectie se ocupd in conformitate cu prevederile OMS 1406/2006 pentru
aprobarea Normelor privind organizarea concursului ori examenului pentru ocuparea functiei de
sef de sectie, sef de laborator sau sef de serviciu din unitatile sanitare publice, cu modificari
ulterioare.

Cu exceptia cazurilor de urgenta, internarea bolnavilor se face pe baza biletului de internare emis
de medicul specialist din ambulatoriu direct, sau pe baza recomandarii de internare cuprinsa in
biletul de trimitere al medicului de familie, insotit de actul de identitate si de adeverinta din care
sd rezulte calitatea de asigurat a pacientului, conform procedurii de internare, prin Biroul de
Internari. Internarile care nu au caracter de urgenta medico-chirurgicale, se programeaza, listele
de asteptare fiind intocmite si pastrate de catre asistentul medical sef al sectiei. Internarea
pacientilor, cu exceptia cazurilor de urgenta medico-chirurgicala, se aproba de medicul sef de
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sectie.
La 24 ore de la internare, seful de sectie va analiza oportunitatea necesitatii continuarii internarii
pentru toti pacientii internati.
Pentru internarile la cerere, costul serviciilor medicale se suporta de cétre solicitant, pe baza
tarifelor pe zi de spitalizare stabilite de spital.
Serviciile medicale spitalicesti constau din:

- consultatii

- investigatii

- tratament medical sau chirurgical

- ingrijire medicala, asigurarea medicamentelor si materialelor sanitare, numai pe perioada
internarii, cazare, si masa.
Asiguratii suporta contravaloarea:

- serviciilor hoteliere cu grad inalt de confort;

- servicii medicale efectuate la cerere;

- servicii medicale de inaltd performanta efectuate la cerere sau cele pentru care sunt
prevazute in reglementarile legale in vigoare, suportarea co-platii;

- alte cazuri prevazute de lege;
Pacientii cu patologie de urgenta care nu apartin specificului unitatii vor primi obligatoriu
primele ingrijiri medicale, fiind apoi dirijati la alte spitale de specialitate, in conditii de
siguranta.
Repartizarea bolnavilor in sectii, pe saloane, se face avandu-se in vedere natura si gravitatea
bolii, sexul iar in sectiile de pediatrie, pe grupe de afectiuni si grupe de varste, cu asigurarea
masurilor de profilaxie a infectiilor asociate asistentei medicale. Pentru pacientii cronici,
repartizarea bolnavilor se face de catre medicul sef de sectie, iar pentru pacientii internati de
urgenta de catre medicul de garda, conform procedurii de internare UPU.
In cazuri deosebite se poate aproba internarea bolnavului cu insotitor.
Bolnavul poate fi transferat dintr-o sectie in alta sau dintr-un spital in altul, asigurandu - i - se in
prealabil in mod obligatoriu locul si documentatia necesara si daca este cazul transportul.
In cazul urgentelor, foaia de observatie va fi completata obligatoriu in Unitatea de Primire
Urgente, inainte de trimiterea bolnavului in sectie, de catre medicul de garda care a consultat
pacientul si a decis si vizat internarea.
In cazul pacientilor cronici, foaia de observatie va fi completatd cel mai tarziu pana la sfarsitul
programului de lucru zilnic. in foaia de observatie se va mentiona obligatoriu planul terapeutic si
tratamentul necesar incepand cu prima zi de internare cat si diagnosticul principal si cel /cele
secundare.
La terminarea tratamentului, externarea bolnavilor se face pe baza biletului de iesire din spital
intocmit de medicul curant, cu aprobarea medicului sef.
La externare, biletul de iesire si scrisoarea medicald se inmaneaza pacientului, iar foaia de
observatie se arhiveazd. Totodata, pacientul va primi toate documentele necesare externarii,
conform normelor in vigoare si procedurilor specifice. Documentele medicale obligatorii la
externarea pacientului sunt:

. Scrisoarea medicala pentru medicul de familie sau medicul specialist din ambulatoriu;
. Reteta compensata sau gratuita, daca este cazul;

. Certificat de concediu medical, daca este cazul;

. Recomandari pentru dispozitive medicale, daca este cazul ;

. Plan de ingrijiri la domiciliu;

. Copie a inregistrarilor investigatiilor de inalta performanta, o singura data, la cerere;

. Decont de cheltuieli pentru serviciile medicale primite.

. Chitanta care dovedeste incasarea coplatii, daca este cazul;

Coplata nu va fi platita pe zi de spitalizare, ci o singura data, 10 lei, indiferent de perioada
spitalizarii. Coplata de incaseaza la internarea pacientului eligibil de catre Biroul internari-
externari.
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RESPONSABILI:

Medicul curant care externeaza pacientul, are obligatia sa se asigure ca, inainte de predarea
documentelor medicale obligatorii la externarea pacientului, pacientul a platit cuantumul
coplatii, sau a completat declaratia prevazuta in O.M.S./CNAS nr. 1857/441/2023 privind
aprobarea Normelor metodologice de aplicare a Hotararii Guvernului nr. 521/2023 pentru
aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru care reglementeaza conditiile acordarii
asistentei medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale, in cadrul sistemului de
asigurari sociale de sanatate .

Toate etapele externarii pacientului, de la intocmirea documentelor pana la semnarea cu cardul
de sanatate si validarea, se realizeaza in cadrul sectiei in care acesta a fost internat, sub stricta
supraveghere a medicului curant. Pacientul sau persoana desemnatd in mod expres de acesta,
are dreptul sa primeasca, la externare documentele enumerate anterior.

Pacientul poate parasi spitalul la cerere, dupa ce in prealabil a fost instiintat de consecintele
posibile asupra starii lui de sanatate. Aceasta se consemneaza sub semnatura pacientului si a
medicului, in foaia de observatie. Posibilitatea parasirii spitalului la cerere nu se aplica in cazul
bolilor infectioase transmisibile, a pacientilor mintali periculosi.

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

Pentru copiii nascuti in spital si a caror nastere nu a fost inregistrata la starea civila din caz de
forta majora, abandon, sau neglijenta celor obligati la aceasta, se va face declaratie de
inregistrare a nasterii din oficiu. In acest sens seful de sectie apeleaza la asistentul social care si
faca inregistrarea copilului la starea civila pe baza buletinului propriu si a actului constatator al
nasterii, in termen de 15 zile, sau cu aprobarea primarului in termen de pana la un an de la
nastere.

La iesire din spital se pot elibera certificate de concediu medical si/sau retete electronice, care
vor fi completate conform instructiunilor prevazute de legislatia in vigoare.

6.2. Atributiile sectiilor/compartimentelor cu paturi

6.2.1. Atributiile generale

Sectiile si compartimentele cu paturi au in principal urmatoarele atributii:

A. In cadrul asistentei medicale:

a.la primire:

a) examinarea imediata completa, trierea medicala si epidemiologica a bolnavilor, pentru
internare;

b) asigurarea primului ajutor si acordarea asistentei medicale calificate si specializate, pana cand

bolnavul ajunge in sectie;

c) asigurarea baremului de urgenta, potrivit reglementarilior Ministerului Sanatatii;

d) igienizarea bolnavilor, dezinfectia si deparazitarea bolnavilor si a efectelor;

e) asigurarea transportului bolnavilor in sectie;

f) asigurarea transportului si a tratamentului, pentru bolnavii care se transfera in alte unitati

sanitare;

g) tinerea evidentei zilnice a bolnavilor si asigurarea comunicarii locurilor libere 1la ambulatoriul

spitalului;

b.in sectie:

e repartizarea bolnavilor in saloane, in conditiile aplicarii masurilor referitoare la prevenirea si
combaterea infectiilor asociate asistentei medicale;

e asigurarea examinarii medicale complete si a investigatiilor minime a bolnavilor in ziua
internarii;

e efectuarea in cel mai scurt timp a investigatiilor necesare stabilirii diagnosticului;

e declararea cazurilor de boli contagioase si a bolilor profesionale conform reglementarilor in
vigoare;
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e asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare), individualizat
si diferentiat in raport de starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea
diferitelor procedee si tehnici medicale si chirurgicale;

e indicarea, folosirea si administrarea alimentatiei dietetice, medicamentelor, agentilor fizici,
balneari, climatici, a gimnasticii medicale, ergoterapiei precum si a protezelor,
instrumentarului si aparaturii medicale si a mijloacelor specifice de transport;

e asigurarea conform protocoalelor aprobate a medicatiei necesare pentru realizarea
tratamentului indicat de medicul curant si a administrarii corecte a acesteia, fiind interzisa
pastrarea medicamentelor la patul bolnavului;

- medicatia va fi acordata integral de spital in functie de disponibilul existent la acel moment
in farmacie si va fi scrisa in foaia de observatie de medicul curant sau medicul rezident (sub
strictad supraveghere a medicului curant);

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

- urmarirea ridicarii continue a calitatii ingrijirilor medicale;

e obligativitatea completarii prescriptiilor medicale conexe actului medical pentru afectiuni
acute, subacute, cronice (initiale);

e asigurarea conditiilor necesare recuperarii medicale precoce;

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

Sectia va asigura distribuirea meselor, astfel :

I. PENTRU PACIENTI

8,00 - 8,30 Distribuire mic dejun sectii pavilionare si exterioare
8,30 - 9,00 Distribuire mic dejun sectii monobloc

12,45 - 13,15 Distribuire pranz sectii pavilionare si exterioare
13,15 - 13,45 Distribuire pranz sectii monobloc

18,00 - 18,30 Distribuire pranz sectii pavilionare si exterioare
18,30 - 19,00 Distribuire cina sectii monobloc

II. PENTRU PERSONALUL DE GARDA
7,30 - 9,00 Distribuire mic dejun
12,30 - 14,00 Distribuire pranz

17,30 - 19,00 Distribuire cina

e asigurarea conditiilor pentru colectarea si centralizarea gradului de satisfactie a pacientului
ingrijit in sectie;

e asigurarea accesului neingradit al pacientilor/apartinatorilor si/sau vizitatorilor la registrul
de sugestii, reclamatii si sesizari, constituit la nivelul fiecarei sectii;

e desfasurarea unei activitati care sa asigure bolnavilor internati un regim rational de odihna si
de servire a mesei, de igiena personala, de primire a vizitelor si pastarea legaturii acestora cu
familia;
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Se permite implicarea apartinatorilor la ingrijirea unor categorii de bolnavi (copii , pacienti cu
nevoi speciale).
In cazul pacientilor internati care au un grad redus de mobilitate din cauza patologiei
prezentate, pe oricare dintre sectiile/compartimentele din unitatea sanitara, accesul unei
persoane poate fi permanent.
In acest sens, personalul medical din sectiile/compartimentele cu paturi ale spitalului vor
incuraja modul in care familiile isi pot indeplini functia de solidaritate, de ingrijire a copiilor,
bolnavilor si varstnicilor.
Personalul medical din sectiile/compartimentele cu paturi vor tine cont de situatiile
particulare care pot influenta modul in care decurge adaptarea familiei la schimbarile
declansate de o boala grava sau moartea unuia dintre membrii ei. Boala si pierderea au un
impact diferit in functie de ciclurile vietii familiale, de tipurile de familie, de rolul in familie al
persoanei afectate de boala si de circumstantele socio-economice ale familiei.
In vederea implicarii apartinatorilor la ingrijirea membrilor de familie bolnavi, personalul
medical va avea un rol activ, bazat in primul rand pe un mod adecvat si profesionist de
comunicare cu bolnavul si apartinatorii acestuia.
In cazul copiilor internati in sectiile/compartimentele de terapie intensiva se asigura prezenta
cu caracter permanent a unuia dintre parinti, daca se solicita acest lucru.
In cazul copiilor pana la 14 ani internati in oricare dintre sectiile/compartimentele din
unitatea sanitara se accepta prezenta unui apartinator permanent, daca se solicita acest lucru.
In cazul copiilor cu varsta cuprinsa intre 14 si 18 ani internati in oricare dintre
sectiile/compartimentele din unitatea sanitara se poate accepta prezenta unui apartinator
permanent, cu acordul sefului de sectie/coordonatorului de compartiment.
Sprijinul acordat apartinatorilor de cadrele medico-sanitare:
- Recunoasterea rolului apartinatorilor in procesul de ingrijire, precum si problemele pe
care le pot avea.
- Analizarea tuturor informatiilor oferite de acestia.
- Tratati apartinatorii ca pe oricare alt membru al echipei de ingrijiri medicale si/sau
paliative; ascultati-le opiniile.
- Includeti-i in toate discutiile referitoare la pacientul pe care il ingrijesc.
- Acordati-le posibilitatea sa aleaga sarcinile de ingrijire pe care le pot duce la
indeplinire.
- Oferiti-le informatii cu privire la boala pacientului.
- Oferiti-le informatii utile pentru a-si duce la indeplinire cat mai bine sarcinile de
ingrijire.
- Oferiti-le informatii cu privire la ajutoarele financiare disponibile la autoritatile locale.
- Furnizati-le informatii cu privire la serviciile sociale ale primariilor.
- Deveniti avocatul cauzei apartinatorilor in lupta acestora pentru a asigura o calitate cat
mai buna a vietii pacientului pe care il ingrijesc.
- Intermediati-le legatura cu alte organizatii neguvernamentale sau cu autoritatile locale.
- Reactionati rapid si cu empatie la situatia de criza.

e asigurarea securitatii copiilor contra accidentelor, in sectiile de pediatrie si nounascuti;

e obtinerea consimtamantului informat in scris al pacientului pentru procedurile diagnostice si
terapeutice propuse cu informare prealabild completd conform legislatiei in vigoare si a
procedurilor interne;

e Acordarea asistentei medicale fara nici o discriminare pe criterii de nationalitate, varsta, sex,
rasd, convingeri politice si religioase, etnie, orientare sexuald, apartenenta sociald sau antipatii
personale pentru toti pacientii.

e Asiguarea accesului pacientului la o a doua opinie medicala la solicitarea acestuia/persoane
abilitate conform legislatiei in vigoare si procedurilor interne;

Intocmit Consilier juridic TULIA BARTAN 88




e transmiterea concluziilor diagnostice si a indicatiilor terapeutice pentru bolnavi externati,
unitatilor sanitare ambulatorii sau medicului de familie, dupa caz;

e afisarea la loc vizibil a drepturilor si obligatiilor pacientului.

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

e efectuarea de studii si cercetari medicale in legatura cu aplicarea de metode noi de investigatii
si tratament.

e educatia sanitara a bolnavilor si a apartinatorilor.

e respectarea programului general al spitalului de deratizare, dezinfectie dezinsectie in
sectiile/compartimentele cu paturi;
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PROGRAM DERATIZARE, DEZINFECTIE, DEZINSECTIE
Dezinfectia ciclicd/terminala este efectuatd de catre personalul D.D.D. din cadrul S.P.I.A.A.M. si de citre
personalul sectiilor, astfel:

1. C.S.M. Adulti - lunar;

2. Oncologie - 2x/luna; zona triaj, cabinet recoltari si spatiul deseuri: zilnic;
3. Ortopedie - 2x/lung;

4. Salile de operatie - la sfarsitul programului operator si saptdmanal;

5. Radiologie - lunar;

6. C.S.M. Copii - lunar;

7. Bloc alimentar - 2x/luna;

8. Farmacia - 2x/luna;

9. Obst-Ginecologie - saptamanal; sala de nasteri-saptamanal;

10. Sterilizarea centrald- sdptamanal,
11. Pneumologie-dispensar - 2 x/ saptamana;
12. Pneumologia - sdptamanal;
13. Urologie - 2x/lung;
14. Psihiatrie - lunar;
15. Laborator Analize Medicale - saptamanal; zona de primire probe: zilnic;
16. Reumatologie - lunar;
17. Recuperare Medicala - lunar;
18. Boli Infectioase - saptamanal,
19. Pediatrie - subsolul: miecuri;
— biroul de internari: joi;
-saptamanal; (zilnic, ori de cate ori este nevoie);
20.AT.l. - saptaméanal; (zilnic, ori de cate ori este nevoie);
21.Chirurgie generala - saptdmanal; (zilnic, ori de cite ori este nevoie);
22.U.P.U. - saptamanal; salonul izolator: ori de cate ori este nevoie;
-containerele de triaj si de suspecti/confirmati Covid-19: -zilnic si ori de cate ori este nevoie;
23.Cardiologie - 2x/luna;
24. Chirurgie Plastica - 2x/luna; (zilnic, ori de cate ori este nevoie);
25. Neonatologie - bucataria dietetica-saptamanal si ori de cate ori este nevoie;
- saloane/zilnic in functie de cohortarea nou-nascutilor);
26.Interne - 2x/luna;
27.Laborator BFT - lunar;
28.0ftalmologie - 2x/luni;

29.Dermatologie - lunar;
30.0.R.L. - 2x/luna;
31.Neurologie - saptamanal;

32.Ambulatoriul de specialitate - saptamanal; fisierul+spatiul de triaj+holul central : zilnic;
33.Centrul de Sanatate Multifunctional Calan -lunar;
34.Ambulatoriul de Medicina Sportiva -lunar;

35.UTS - saptamanal,;

36.Serviciul de Anatomie Patologica - lunar;

37.Medicina Legala - lunar;

38.Garderoba - saptamanal;

39.Spitalizarea de zi - saptamanal si ori de cate ori este nevoie;
40.Lifturile - 2x/saptamana si ori de cate ori este nevoie;
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41.Spalatoria - 2x/saptamana;

42.Birourile administrative - 2x/saptamana (miercuri si vineri);
43.Biroul de internari - saptamanal;

44 Fisier policlinica si triaj policlinica - zilnic;

45.Registratura -lunar;

46.Magazia Centrala, imprimatele - lunar;

47.Arhiva - lunar;

48.Spatiul central deseuri - zZilnic.

* Planul se va adapta situatiilor epidemiologice!
* Se respecta graficul orar stabilit de agentul DDD cu asistentele sefe!

e Dezinfectia se efectueaza dupa programul de mai sus si ori de céte ori este nevoie.

e Conform Ordinului Nr. 119 din 4 februarie 2014 pentru aprobarea Normelor de igiena si sanatate publica
privind mediul de viatd al populatiei art. 50, dezinsectia si deratizarea se efectueazd de catre o firma
specializata, trimestrial sau ori de cate ori este nevoie.

e intre operatiunile periodice se vor aplica proceduri de dezinsectie si deratizare curente, de intretinere, in
functie de prezenta vectorilor.

erespecta programul de curatenie a saloanelor/rezervelor si a anexelor sanitare din
sectii/compartimente, conform protocoalelor interne;

erespecta programul de curatenie si dezinfectie pentru instrumentar si dispozitive medicale,
vesela, conform protocoalelor interne;

erespecta programul de curatenie si dezinfectie pentru carucioare, fotolii rulante, paturi rulante,
brancarde, lift-uri, conform protocoalelor interne;

erespecta libertatea de deplasare a pacientului, in perimetrul spitalului, exceptie facand
perioadele de vizita si contravizita a cadrelor medicale din sectie; in cazul in care pacientul
solicita parasirea pe perioada limitata a perimetrulului spitalului, invoirea va fi acordata in baza
biletului de voie semnat si parafat de medicul curant si avizat de medicul sef al sectiei, caz in care
pacientul va parasi incinta spitalului in tinuta de strada.

Orarul de vizita si contravizita a medicilor din sectiile/compartimentele cu paturi este:
Zilnic, exceptie zilele de repaus saptamanal, sarbatori legale,

e dimineata de la 08,00 — 10,00

e dupa-masa de la 17,00-19,00

B.In activitatea de control al aplicarii programelor nationale de sanatate publica:

. efectuarea controlului pe specialitati in unitatile sanitare din teritoriul arondat;

. indrumarea, sprijinul si controlul complet al modului de acordare a asistentei medicale, a
populatiei in profilele repective, in ambulatorii de specialitate, dispensare, crese, leagane;

. urmarirea, imbunatatirii continue a calitatii ingrijirilor medicale;

. asigurarea unui nivel tehnico-profesional superior al personalului medico-sanitar propriu
si a instruirii personalului medico-sanitar aflat pentru stagii practice;

. analiza periodica a starii de sanatate a populatiei a calitatii asistentei medicale

(concordanta diagnosticului intre dispensarul medical, ambulatoriu si spital, respectarea
tratamentului indicat), precum si a altor aspecte.
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6.2.2. Atributiile specifice ale compartimentului de neonatologie cu

compartiment de terapie intensiva si prematuri
- Acorda primele ingrijiri nou-nascutului si raspunde de identificarea lui, iar in urgenta
reanimarea imediata a acestuia, prin dezobturarea cailor respiratorii, respiratie asistata pe
masca, sonda sau cort de oxigen pana la sosirea medicului, conform protocolului.
- Verifica starea cordonului ombilical imediat dupa nastere si urmareste evolutia acestuia pentru
a se evita eventuale sangerari.
- Supravegheaza si acorda ingrijire nou-nascutului conform indicatiilor medicului, monitorizeaza
functiile vitale, stabileste prioritatile, elaboreaza si implementeaza planul de ingrijire, evalueaza
rezultatele obtinute si le inregistreaza in dosarul de ingrijire, anuntd medicul ori de cate ori
starea nou-nascutului o impune.
- Monitorizeaza nou-nascutul si acorda recomandiri mamei cu privire la ingrijirea acestuia,
consiliere in aldptare, pentru asigurarea unei dezvoltari armonioase in cele mai bune conditii.
- Asigura pregatirea completd a mamei pentru aldptarea naturala, initiaza si desfasoara
programe de pregdatire a viitorilor parinti.
- Asigura alimentarea nou-nascutilor cu probleme conform indicatiilor medicului.
- Urmareste dezvoltarea psihomotorie a copilului si efectueazd manevrele de ingrijire si
tratament conform prescriptiei medicale.
- Identifica la nou-nascut, semne si simptome care anunta anomalii in evolutie si care necesita
interventia medicului.
e obtinerea consimtdmantului informat in scris al pacientului pentru procedurile diagnostice si
terapeutice propuse cu informare prealabila completa conform legislatiei in vigoare si a
procedurilor interne;
e Acordarea asistentei medicale fara nici o discriminare pe criterii de nationalitate, varsta, sex,
rasa, convingeri politice si religioase, etnie, orientare sexuala, apartenenta sociala sau antipatii
personale pentru toti pacientii.
e Asiguarea accesului pacientului la o a doua opinie medicala la solicitarea acestuia/persoane
abilitate conform legislatiei in vigoare si procedurilor interne;
6.2.3. Atributiile specifice sectiei de psihiatrie
a.) Evaluarea sanatatii mintale a pacientului, cu consimtdmantul liber, informat si documentat al
persoanei, cu exceptia situatiilor specifice, stabilite de lege, cand persoana evaluata are dificultati
in a aprecia implicatiile unei decizii asupra ei insesi, situatii in care persoana evaluata trebuie sa
beneficieze de asistenta reprezentantului legal sau conventional.
b.) Determinarea capacitatii psihice a pacientului, stabilirea periculozitatii pentru sine sau
pentru alte persoane, determinarea gradului de incapacitate, invaliditate sau handicap psihic.
c.) Stabilirea discernamantului prin expertiza medico-legala psihiatrica.
d.) In cazul in care in urma evaluirii efectuate se ajunge la diagnosticarea unei tulburiri psihice,
medicul psihiatru are obligatia s formuleze un program terapeutic care se aduce la cunostinta
pacientului, informand, totodata, dupa caz, reprezentantul legal sau conventional.
e.) Respectarea dreptului la confidentialitatea informatiilor, cu exceptia situatiilor prevazute de
lege.
f.) Instituirea tratamentului si ingrijirilor acordate persoanei cu tulburari psihice bazate pe un
program terapeutic individualizat, discutat cu pacientul, revizuit periodic, modificat atunci cand
este nevoie.
g.) Obtinerea consimtdmantului pacientului si respectarea dreptului acestuia de a fi asistat in
acordarea consimtdmantului in alcatuirea si in punerea in aplicare a programului terapeutic cu
exceptia situatiilor prevazute de lege.
h.) Fiecare membru din echipa terapeuticd este obligat sa pastreze confidentialitatea
informatiilor, cu exceptia situatiilor prevazute de lege.
i.) Obtinerea consimtdmantului informat in scris al pacientului pentru procedurile diagnostice si
terapeutice propuse cu informare prealabild completa conform legislatiei in vigoare.
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j.) Acordarea asistentei medicale fara nici o discriminare pe criterii de nationalitate, varsta, sex,
rasd, convingeri politice si religioase, etnie, orientare sexuala, apartenenta sociala sau antipatii
personale pentru toti pacientii.

k.) Asigura accesul pacientului la o a doua opinie medicala la solicitarea acestuia/persoanelor
abilitate conform legislatiei in vigoare.

6.3. Atributiile personalului din sectiile/compartimentele cu paturi

6.3.1. Atributii generale ale personalului

Intreg personalul medical, indiferent in ce structura medicala este incadrat (sectie,
compartiment, cabinet, etc) are obligatia sa pastreze confidentialitatea fata de terti (altii decat
familia si reprezentantii legali) a tuturor informatiilor decurse din serviciile medicale acordate
asiguratilor; de asemenea are obligativitatea cunoasterii clauzelor contractuale ce rezulta din
contractele si actele aditionale incheiate cu CJAS si sanctiunile ce se aplica in caz de
nerespectare a acestora, in conformitate cu legislatia in vigoare si cu noile acte normative ce
apar.

6.3.1.1. Medic sef

»in domeniul organizarii si functionarii optime a sectiei:

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

2. organizeaza si coordoneaza activitatea medicala din cadrul sectiei/laboratorului sau
serviciului medical, fiind responsabil de realizarea indicatorilor specifici de performanta ai
sectiei/laboratorului sau serviciului medical, prevazuti in anexa la prezentul contract de
administrare;

3. raspunde de crearea conditiilor necesare acordarii de asistenta 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. evalueaza necesarul anual de medicamente si materiale sanitare al sectiei/laboratorului sau
serviciului medical, investitiile si lucrarile de reparatii curente si capitale necesare pentru
desfasurarea activitatii in anul bugetar respectiv, pe care le 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;

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 performanta
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 inainteaza spre aprobare managerului, in conformitate cu reglementarile legale in
vigoare;
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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 terapeutica, avizeaza tratamentul, prescrierea investigatiilor
paraclinice, a indicatiilor operatorii si programului operator pentru pacientii internati in cadrul
sectiei;

19. aproba 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, igiena, 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 activitatii medicale, financiar-
economici, precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control din
cadrul sectiei/laboratorului sau serviciului medical, in conformitate cu reglementarile legale in
vigoare;

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

28. asigura respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea secretului
profesional, pastrarea confidentialitatii 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 practica medicala, care urmeaza 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.

34. asigurd acomodarea si integrarea personalului nou incadrat prin informare asupra
structurii sectiei, circuitelor, normelor specifice de sanatate si securitate in munca, PSI, RI, ROF
si fisa postului;

» in domeniul responsabilitatilor si competentelor manageriale:
- stabileste obiectivele specifice sectiei in corelatie cu obiectivele si scopurile manageriale ale
conducerii SJUD;
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organizeaza si raspunde de activitatea didacticd si de cercetare stiintifica medicala
desfasurata in sectie;
stabileste obiectivele anuale de invatamant, instruire a personalului medical si nemedical al
sectiei;
stabileste obiectivele pe termen scurt (anual) si pe termen lung a activitatii de cercetare -
dezvoltare;
propune la inceputul anului planul de pregatire/instruire profesionala continua a
personalului medical;

organizeaza la inceputul programului raportul de garda unde se analizeazid evenimentele din
sectie din ultimele 24 de ore stabilindu-se masurile necesare; la raportul de garda participa
personalul medical, asistentul sef si dureaza maxim 30 de minute;

controleaza permanent tinuta corecta si comportamentul personalului din sectie; frecventa
schimbarii echipamentului de protectie pentru personalul care lucreaza in sectiile medicale
este de regula la maxim 3 zile, exceptie facand sectiile chirurgicale, bloc operator, unitatea de
transfuzie sangvina, sala de nastere, ATI, unde echipamentul de protectie va fi schimbat
zilnic;
informeaza conducerea spitalului asupra activitatii sectiei;

raspunde de buna utilizare si intretinere a aparaturii, instrumentarului si intregului inventar
al sectiei si face propuneri de dotare corespunzator necesitatilor;
controleaza si asigura prescrierea si utilizarea medicamentelor contrasemnand condica de
prescriere zilnica a medicamentelor;
controleaza calitatea alimentatiei dietetice, prepararea acesteia si modul de servire;
fundamenteaza si sustine in fata conducerii bugetul de venituri si cheltuieli a sectiei;
propune conducerii necesarul de posturi in sectie pe baza normativelor si a BVC al sectiei;
semneaza toate documentele specifice de munca din aria de competenta (grafic de lucru,
condici de prezenta, foaia colectiva de prezenta etc);
organizeaza si asigura efectuarea periodica a inventarierii bunurilor aflate in dotarea sectiei;
face propuneri de dotare materiala corespunzatoare necesitatilor sectiei;
propune si justificd modificarea bugetului alocat sectiei in functie de nevoile acesteia;
gestioneaza eficient bugetul stabilit de catre conducerea SJUD;

6.3.1.2. Medic primar/medicul specialist

examineaza bolnavii imediat la internare si completeaza foaia de observatie in primele 24 de
ore, iar in cazuri de urgenta imediata foloseste interventiile paraclinice efectuate
ambulatoriu;

examineaza zilnic bolnavii si consemneaza in foaia de observatie evolutia explorarilor de
laborator, alimentatia si tratamentul corespunzator; la sfarsitul internarii intocmeste
epicriza;

prezinta medicului sef de sectie situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire si solicita sprijinul
acestuia ori de cate ori este necesar;

participa la consultari cu medicii din alte specialitati si in cazurile deosebite la examenele
paraclinice precum si la expertizele medico-legale si expertiza capacitatii de munca;
comunica zilnic medicului de garda bolnavii gravi pe care ii are in ingrijire si care necesita
supraveghere deosebita;

intocmeste si consemneaza condica de medicamente pentru bolnavii pe care ii ingrijeste;
suprevegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii, iar la nevoie le efectueaza
personal;

recomanda si urmareste zilnic regimul alimentar al bolnavilor;

controleaza si raspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfasurata de
personalul mediu si auxiliar sanitar cu care lucreaza;

raspunde de activitatea rezidentilor pe care 1i are in pregatire.
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asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice, precum si a

normelor de protectia muncii, in sectorul de activitate pe care il are in grija;

raporteaza cazurile de boli infectioase si boli profesionale potrivit dispozitiilor in vigoare;
raspunde de disciplina, tinuta si comportamentul personalului din subordine si al bolnavilor

pe care ii are in ingrijire;

- asigura contravizita si garzile in sectie, potrivit graficului de munca, stabilit de catre medicul
sef de sectie sau, in situatii deosebite, din dispozitia acestuia:

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

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

- executa sarcini de indrumare si control tehnic precum si de specialitate in ambulatoriu
conform planului intocmit de medicul sef al sectiei;

- se preocupa in permenenta de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la
ridicarea nivelului profesional al personalului din subordine;

- desfasoara, dupa caz, activitate de cercetare medicala;

- depune o activitate permenenta de educatie sanitara a bolnavilor si apartinatorilor;

- participa la autopsii si confruntarile anatomo-clinice la cazurile pe care le-a avut in ingrijire;

- asigura consultatii de specialitate in ambulatoriu conform programului integrat de medicul

sef de sectie;

asigura respectarea Ordinului Ministrului Sanatatii nr. 1.101/2016 privind aprobarea Normelor

de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile
sanitare;

- asigura protectia propriilor pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul care poate fi
infectat;

- aplica procedurile si protocoalele din planul anual de supraveghere si control al infectiilor
nosocomiale;

- asigura obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cand o infectie este prezenta
sau suspecta;

- raporteaza cazurile de infectii intraspitalicesti echipei medicale;

- consilierea pacientilor, vizitatorilor si personalului in legatura cu tehnicile de prevenire a
transmiterii infectiilor;

- se preocupa in permanenta de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la ridicarea

nivelului profesional al personalului din subordine;

6.3.1.3. Medic rezident

- Desfasoara activitate in cadrul sectiei, conform sarcinilor prevazute pentru medicul de
specialitate: participa la consultul bolnavilor, completeazda foi de observatie, verifica
documentele la internarea bolnavilor, semnaland medicului curant corecta lor intocmire precum
si la externarea bolnavilor, inclusiv documentele privind investigatiile efectuate;

- Participa la activitatea din spital - program in cursul diminetii, contravizita si garda -conform
reglementarilor in vigoare;

- Se preocupa de ridicarea pregatirii sale profesionale in specialitate, sub conducerea medicului
sef de sectie;

- Executd orice alte sarcini prevazute de legislatia in vigoare precum si cele primite de la
medicul conducator de rezidentiat, directorul medical, managerul unitatii sau medicul de garda;
- Prezintd cu ocazia vizitei medicului sef de sectie, situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire
si solicitd sprijinul acestuia ori de cate ori este necesar;

- In orice decizie privind starea pacientilor comunica cu medicul coordonator de stagiu;

- Desfasoara program in cursul diminetii, efectueaza orele de garda obligatorii, conform
graficului;
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- Participa la raportul zilnic de garda pe spital.

6.3.1.4 Asistent medical sef

Functia de asistent medical sef se ocupa prin concurs sau examen organizat de catre spital,
pentru o perioada de 3 ani.

Asistentul medical sef are urmatoarele atributii

- organizeaza, coordoneaza, controleaza si evalueaza activitatea de ingrijire din cadrul sectiei;

- coordoneaza si controleaza activitatea asistentilor medicali si deleaga sarcini acestora,
raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul din subordine si de indeplinirea
atributiilor prevazute in fisa postului;

- evalueaza periodic activitatea asistentilor medicali si a personalului auxiliar si face propuneri
de imbunatatire a activitatii acestora;

- analizeaza impreuna cu medicul sef de sectie activitatea personalului din subordine si face
propuneri pentru calificativele anuale, cu avizul consultativ al reprezentantului sindical;

- intocmeste graficul de activitate lunar pentru asistenti si personalul auxiliar si urmareste
respectarea acestuia, controleaza zilnic condica de prezenta pe care o contrasemneaza;

- urmareste respectarea normativului de personal si repartizarea cat mai corectd pe puncte de
lucru in functie de necesitate, pentru a nu se periclita calitatea ingrijirilor medicale si cere prin
referate scrise completarea acestuia ori de cate ori este necesar;

- programeaza graficul concediilor de odihna conform legislatiei si contractului colectiv de
muncd, de comun acord cu angajatul, cu avizul sindicatului, al Directorului de ingrijiri si
raspunde de respectarea acestuia fara a periclita activitatea medicala;

- se preocupa de procurarea materialelor sanitare necesare desfasurarii activitatii medicale,
raspunde de folosirea rationald a acestora fara a periclita asistenta medicald, urmarind
respectarea normelor tehnice la aplicarea ingrijirilor medicale;

- organizeaza activitatea privind evidenta mobilierului, aparaturii, lenjeriei, instrumentarului,
materialelor sanitare aflate in folosinta si autoiventarierea periodica in vederea completarii
acesteia;

- controleaza modul de operare al condicilor de medicatie si evidenta aparatelor cu medicatie de
urgenta din sectie, precum si modul de pastrare, distribuire si administrare a acestora;

- raporteaza defectiunile la instalatii si aparatura medicala si se preocupa ca remedierea acestora
sa se faca in cel mai scurt timp pentru a nu periclita activitatea medicala;

- controleaza modul cum se asigura bolnavilor internati regimul de odihna, hrana, ingrijire si
raspunde de acordarea conditiilor hoteliere cu respectarea normelor igienico-sanitare in vigoare;
- inainte de efectuarea unor tratamente cu potential de risc pentru pacient, se preocupa de
obtinerea acordului scris al acestuia pentru exprimarea consimtamantului informat, conform
art. 649 - 650 din Legea nr.95/2006;

- asistentul medical sef va inmana pacientilor la externare formularul "Chestionarul pacientului”
in vederea monitorizarii gradului de satisfactie al pacientilor internati, pe care acestia il vor
depune in cutiile special amenajate;

- efectueaza examenul organoleptic al alimentelor distribuite bolnavilor, iar situatiile
necorespunzatoare le raporteaza directorului de ingrijiri, medicului sef de sectie si ia masuri de
remediere;

- asigura izolarea pacientilor infecto-contagiosi si controleaza respectarea masurilor de izolare;

- organizeaza si participa zilnic la raportul asistentilor medicali, la raportul de garda al medicilor,
la vizita efectuatda de medicul sef de sectie, la raportul organizat de directorul de ingrijiri cu
asistentii sefi de sectii;

- raspunde de raportarile statistice la nivel de sectie privind situatia pacientilor internati si a
ingrijirilor medicale acordate, de toate evidentele cerute conform dispozitiilor si deciziilor
interne; in conformitate cu prevederile Ordinului comun M.S.P./C.N.A.S. nr. 1.782/576/ 2006,
privind inregistrarea si raportarea statistica a pacientilor care primesc servicii medicale in regim
de spitalizare continua si spitalizare de zi, raspunde de colectarea in format electronic a unor
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date cuprinse in FOCG si FSZ, aferent spitalizarii continue (SMDPC) si spitalizarii de zi
(SMDPZ), in vederea transmiterii datelor la Scoala Nationala de Sanatate Publica si
Management Sanitar si la autoritatile de sanatate publica judetene si a municipiului Bucuresti,
iar acestea din urma la Centrul National pentru Organizarea si Asigurarea Sistemului
Informational si Informatic in Domeniul Sanatatii.

- prelucreaza cu personalul din subordine Normele tehnice privind gestionarea deseurilor si
urmareste respectarea codului de procedura privind colectarea, selectarea, depozitarea si
transportul deseurilor conform reglementarilor legale in vigoare;

- urmareste efectuarea curatarii mecanice si a dezinfectiei ciclice a: saloanelor, sililor de
tratament, salilor de pansament, sililor de operatii si a tuturor anexelor din sectie si pastreaza
evidenta acestora;

- urmareste respectarea circuitelor stabilite pe unitate privind: bolnavii, personalul,
instrumentarul, lenjeria, alimentele, rezidurile si supravegheaza modul in care personalul din
subordine le respecta;

- urmareste si respectd reglementirile privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor
nosocomiale, a conditiilor igienico-sanitare, a circuitelor sanitare din sectie conform ordinelor in
vigoare;

- participa cu echipa compartimentului SPCIN la recoltarea probelor de mediu si de sterilitate a
materialelor si instrumentelor;

- asigura acomodarea si integrarea personalului nou incadrat prin informare asupra structurii
sectiei, circuitelor, normelor specifice de sanatate si securitate in munca, PSI, RI, ROF si fisa
postului;

- informeaza medicul sef si dupa caz directorul de ingrijiri in cazul unor evenimente deosebite
petrecute in sectie;

- actele de indisciplina ale salariatilor unitatii, constatate, este obligat sa le comunice medicului
sef de sectie, directorului de ingrijiri, managerului unitatii, medicului de garda sau sefului garzii
pe unitate;

- anunta cazurile de indisciplina a pacientilor in conformitate cu legislatia in vigoare, conducerii
sectiei si unitatii, iar in cazul parasirii sectiei de catre pacient urmareste aplicarea codului de
procedura stabilit de unitate;

- colaboreaza cu OAMGMAMR si Directorul de ingrijiri in vederea realizarii de programe de
perfectionare pentru asistentii medicali in cadrul programului de educatie medicala continua si
urmareste activitatea de educatie pentru sanatate desfasurata de asistentii medicali in cadrul
ingrijirilor acordate;

- organizeaza si desfasoara programe de educatie pentru sanatate si se preocupa de actualizarea
cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de educatie medicala continua;

- cunoaste si respecta codul de etica si deontologie profesionald, prevederile legale privind
exercitarea profesiei de asistent medical si a profesiei de moasa;

- efectueaza controlul medical periodic, urmareste efectuarea acestuia de catre personalul din
subordine conform programarilor, tine evidenta concediilor medicale si a imbolnavirilor
autodeclarate pentru care ia masuri de inlocuire;

- respecta normele de securitate si sanatate in munca, normele generale de PSI, prevederile RI si
ROF;

- cunoaste si respecta confidentialitatea informatiilor referitoare la datele personale ale
angajatilor, legea drepturilor pacientului, precum si normele de aplicare a legii pentru toate
cazurile sociale adulte si pentru copii aflati in dificultate; respectd demnitatea si intimitatea
pacientilor;

- urmareste, creeaza si mentine un climat de liniste si colaborare in cadrul echipei medicale;

- poartd echipamentul de protectie , care va fi schimbat zilnic, controleaza si instruieste
personalul din subordine asupra tinutei si comportamentului igienic personal;

- in perioada de concediu sau situatii neprevazute, deleaga un alt asistent medical prin cerere
scrisa aprobata de medicul sef si directorul de ingrijiri, care va prelua toate sarcinile prevazute in
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fisa postului;

- are obligatia de a se prezenta in serviciu in deplina capacitate de munca.

- este interzisa venirea in serviciu sub influenta bauturilor alcoolice sau introducerea si
consumarea lor in unitate in timpul orelor de munca;

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora;

- respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati, precum si
intimitatea si demnitatea acestora;

- respecta drepturile pacientilor;

- cunoaste, respecta si poate indeplini toate atributiile, obligatiile si competentele din fisa
postului a asistentului medical de profil.

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

- semnaleaza medicul sef de sectie de aspectele deosebite cu privire la evolutia si ingrijirea
bolnavilor;

- participa la raportul de garda atunci cand sunt solicitati de directorul medical al spitalului sau
cand medicul sef de sectie lipseste motivat de la serviciu;

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

- tine evidenta miscarii bolnavilor in registrul de intrare si iesire al sectiei si transmite situatia
locurilor libere la camera de garda;

- asigurd trimiterea condicilor de medicamente la farmacie si administrarea tratamentului
potrivit indicatiilor medicale;

- organizeaza pastrarea medicamentelor primite pentru tratamentul zilnic;

- raspunde de bunurile aflate in gestiunea sa, asigurand utilizarea si pastrarea acestora in
conditii corespunzatoare;

- indeplineste orice alte atributii in limita competentei.

6.3.1.5. Asistent medical (SSD, SS, Postliceale), sora medicala

-isi desfasoara activitatea in mod responsabil, conform reglementarilor profesionale si cerintelor
postului;

-respecta regulamentul de ordine interioara;

-preia pacientul nou internat si insotitorul acestuia (in functie de situatie), verifica toaleta
personala, tinuta de spital si il repartizeaza la salon.

-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 situatii de urgenta si cheama medicul.

-participa la asigurarea unui climat optim si de siguranta in salon.

-identifica problemele de ingrijire ale pacientilor, stabileste prioritatile,elaboreaza si
implementeaza planul de ingrijire si evalueaza rezultatele obtinute, pe tot parcursul internarii.
-prezinta medicului de salon pacientul pentru examinare si il informeaza asupra starii acestuia
de la internare si pe tot parcursul internarii.

-observa simptomele si starea pacientului, le inregistreaza in dosarul de ingrijire si informeaza
medicul.

-pregateste bolnavul si ajuta medicul la efectuarea tehnicilor speciale de investigatii si tratament.
-pregateste bolnavul, prin tehnici specifice, pentru investigatiile speciale sau interventii
chirurgicale,organizeaza transportul bolnavului si la nevoie supravegheaza starea acestuia pe
timpul transportului.

-recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform prescriptiei medicului.
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-raspunde de ingrijirea bolnavilor din salon si supravegheaza efectuarea de catre infirmiera a
toaletei, schimbarii lenjeriei de corp si de pat, creerii conditiilor pentru satisfacerea nevoilor
fiziologice,schimbarii pozitiei bolnavului.

-observa apetitul pacientilor, supravegheaza si asigura alimentarea pacientilor dependenti,
supavegheaza distribuirea alimentelor conform dietei consemnate in foaia de observatie.
-administreaza personal medicatia, efectueaza tratamentele, imunizarile, testarile biologice, etc.
conform prescriptiei medicale.

-asigura monitorizarea specifica a bolnavului conform prescriptiei medicale.

-pregateste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar interventiilor.

-asigura pregatirea preoperatorie a pacientului.

-asigura ingrijirea postoperatorie.

-semnalizeaza medicului orice modificari depistate (de ex.: auz, vedere, imperforatii anale etc.).
-verifica existenta benzii/semnalului de identificare a pacientului.

-pregateste materialele si instrumentarul in vederea sterilizarii.

-respecta normele de securitate, manipulare si descarcare a stupefiantelor, precum si a
medicamentelor cu regim special.

-organizeaza si desfasoara programe de educatie pentru sanatate, activitati de consiliere, lectii
educative si demonstratii practice, pentru pacienti,apartinatori si diferite categorii profesionale
aflate in formare.

-participa la acordarea ingrijirilor paliative si instruieste familia sau apartinatorii pentru
acordarea acestora.

-participa la organizarea si realizarea activitatilor psihoterapeutice de reducerea stresului si de
depasirea momentelor/situatiilor de criza.

-supravegheaza modul de desfasurare a vizitelor apartinatorilor, conform regulamentului de
ordine interioara.

-efectueaza verbal si in scris preluarea/predarea fiecarui pacient si a serviciului in cadrul
raportului de tura.

-pregateste pacientul pentru externare.

-in caz de deces, inventariaza obiectele personale, identifica cadavrul si organizeaza transportul
acestuia la locul stabilit de conducerea spitalului.

-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.

-poarta echipamentul de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioara, care va fi
schimbat zilnic, pentru pastrarea igienei si a 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 de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de
educatie continua,conform cerintelor postului.

-participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali.

-supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din subordine.

-participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniul medical si al ingrijirilor pentru
sanatate.

COMPETENTE :
1). Stabileste prioritatile privind ingrijirea si intocmeste planul de ingrijire;
2). Efectueaza urmatoarele tehnici;
- tratamente parenterale;
- transfuzii;
- punctii arterio-venoase;

Intocmit Consilier juridic TULIA BARTAN 100




- vitaminizari;

- imunizari;

- testari biologice;

- probe de compatibilitate;

- recolteaza probe de laborator;

- sondaje si spalaturi intracavitare;

- pansamente si bandaje;

- tehnici de combatere a hipo si hipertermiei;

- clisme in scop terapeutic si evacuator;

- interventii pentru mobilizarea secretiilor (hidratare, drenaj
postual,umidificare,vibratie,tapotari,frectii,etc.).;

- intubeaza bolnavul in caz de urgenta;

- oxigenoterapie;

- resuscitarea cardio-respiratorie;

- aspiratia traheobronsica;

- instituie si urmareste drenajul prin aspiratie continua;

- ingrijeste bolnavul cu canula traheo-bronsica;

- bai medicamentoase,prisnite si cataplasme;

- mobilizarea pacientului;

- masurarea functiilor vitale;

- pregatirea pacientului pentru explorari functionale;

- pregatirea pacientului pentru investigatii specifice;

- ingrijirea ochilor,mucoasei nazale,bucale,etc;

- prevenirea si combaterea escarelor;

- monteaza sonda vezicala iar la barbati numai dupa ce sondajul initial a fost
efectuat de medic;

- calmarea si tratarea durerii;

- urmareste si calculeaza bilantul hidric;

- supavegheaza nou-nascutul aflat in incubator;

- stimuleaza tactil nou-nascutul,etc.;

- masuratori antropometrice;

- verifica si raspunde de existenta benzii de identificare a pacientului.

6.3.1.6. Registrator medical/statistician medical

Are urmatoarele atributii:

- la inceputul programului zilnic de lucru are obligatia sa consulte aplicatia intranet a spitalului,
sa descarce si sa listeze informatiile transmise, si sa le predea pentru informare medicului sef al
sectiei/compartimentului medical in care isi desfasoara activitatea;

- Inregistreazad internarile si iesirile bolnavilor din sectie, tinand legatura cu Biroul Internari -
Externari si Statistica medicala;

- opereaza in programul informatic centralizat codificarile diagnosticelor si procedurilor
efectuate de medic pentru fiecare pacient pe perioada internarii;

- clasifica foile de observatie ale bolnavilor iesiti din spital pe grupe de boli.

- verifica exactitatea codificarilor si afectiunilor si a tuturor datelor de la internare.

- opereaza imediat in programul informatic centralizat, transferul sau externarea pacientului;

- tine evidenta bolnavilor internati in regim de spitalizare de zi;

- intocmeste rapoarte statistice lunare, trimestriale, anuale ale sectiei si le pune la dispozitia
serviciului de statistica al spitalului.

- urmareste indicatoriii de eficienta al activitatii sectiei si corelarea lor cu indicatorii stabiliti prin
contractul cu Casa de Asigurari de Sanatate.

- asigura sistemul de informatizare al datelor statistice din sectie prin sistemul computerizat

- completeaza la zi toate evidentele medicale
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- comunica nasterile si/sau decesele, conform reglementarilor legale in vigoare;

- verificd la internare daca pacientul are anexate la foaia de observatie documentele necesare:
bilet de internare de la medicul de familie sau specialist, adeverinta de la locul de munca, ordin
de plata, cupon pensie, dovada de asigurat;

- introduce in calculator datele din foile de observatie precum si alte documente medicale,
verificand exactitatea datelor;

- verifica completarea corecta a foii de observatie privind datele de identitate a bolnavilor, in
special CNP si consimtamantul pacientului;

- raspunde de intocmirea situatiei zilnice a miscarii bolnavilor pe care o preda la biroul de
internari, si a situatiei alimentare pe diete pe care o preda la bucataria dietetica;

- inregistreaza intrarile si iesirile corespondentei in registrul sectiei;

- inregistreaza si tine la zi evidentele solicitate de conducerea sectiei;

- tehnoredacteaza conform indicatiilor baremul de medicamente al sectiei;

- tehnoredacteaza conform indicatiilor prescriptiile medicale (tratament, perfuzii, analize,
investigatii, materiale sanitare);

- aranjeaza foile de observatie si le preda periodic la arhiva medicala a spitalului;

- preda la inceputul lunii situatia internarilor din luna precedenta in vederea raportarii la Casa
Judeteana de Asiguriari de Sanatate Hunedoara;

- are obligativitatea pastrarii confidentialitatii tuturor informatiilor medicale;

- respecta regulile de igiena personala ( spalatul mainilor, echipamentul de protectie ce va fi
schimbat zilnic);

- respecta normele de prevenire a infectiilor nozocomiale ale sectiei;

- raspunde de gestionarea materialelor (mijloace fixe si obiecte de inventar);

- respecta Regulamentul intern si Regulamentul de organizare si functionare, ale unitatii;

- respecta normele tehnice de prevenire a accidentelor de munca si PSI.

- desfasoara activitatea in asa fel incat sa nu expuna la pericol de accidentare sau imbolnavire
profesionala atat propria persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de
munca;

- este interzisa parasirea locului de munca fara anuntarea asistentei sefe;

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

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;

- colaboreaza cu tot personalul sectiei, evita crearea starilor conflictuale, foloseste un limbaj
adecvat si o tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de munca;

- indeplineste orice alte sarcini stabilite pe cale ierarhic superioara in limita competentelor.

6.3.1.7. Infirmier

Are urmatoarele atributii:

- va raspunde prompt la solicitdrile personalului medical in subordinea carora se afla;

- raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca, fara a le comenta;

- isi desfdsoara activitatea numai sub indrumarea si supravegherea asistentului medical;

- pregdteste patul si schimba lenjeria bolnavului; ritmul de schimbare a lenjeriei de pat si a
lenjeriei de corp a pacientului va fi de maxim 3 zile, exceptie pacientii internati in sectiile
chirurgicale, ATI, neurologie, oncologie, obstetrica si neonatologie, unde ritmul de schimbare a
lenjeriei de pat si de corp a pacientului va fi zilnic;

- efectueaza sau ajutd la efectuarea toaletei zilnice si partiale a bolnavului imobilizat, cu
respectarea regulilor de igiena;

- ajutd pacientii deplasabili la efectuarea toaletei zilnice;

- asigura toaleta bolnavului imobilizat ori de cate ori este nevoie;

- ajutd bolnavii pentru efectuarea nevoilor fiziologice (plosca, urinar si tavite renale etc.);

- asigura curatenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor utilizate, a barbotoarelor, in locurile si
conditiile stabilite;
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- ajuta la pregatirea bolnavilor pentru manevre specifice (ex.punctii), asigura si curatirea
aparaturii imediat dupa utilizare;

- ajuta la alimentatia pasiva si artificiala a pacientilor imobilizati;

- ajuta la pregatirea bolnavilor in vederea examinarii;

- transporta pacientii nedeplasabili cu caruciorul (targa) la investigatii si inapoi;

- transporta lenjeria murdara (de pat si a bolnavilor), in containere speciale la spalatorie si o
aduce curata in containere speciale, cu respectarea circuitelor conform reglementarilor interne;

- executa, la indicatia asistentului medical, dezinfectia zilnica a mobilierului din salon;

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

- efectueaza curatenia si dezinfectia carucioarelor pentru bolnavi, a targilor si a celorlalte obiecte
care ajuta bolnavul la deplasare si se ocupa de intretinerea lor;

- colecteazd materialele sanitare si instrumentarul de unica folosinta, utilizate, in recipiente
speciale si asigura transportul lor la spatiile amenajate de depozitare, in vederea neutralizarii;

- ajuta asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului imobilizat;

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

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

- nu este abilitata sa dea relatii despre starea sanatatii bolnavului;

- poarta echipamentul prevazut de regulamentele interne, care va fi schimbat zilnic, pentru
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical, privind normele de igiena si
protectia muncii;

- transporta alimente de la bucatarie, cu respectarea normelor de igienico-sanitare, in vigoare,
astfel:

a. transportul alimentelor de la bucatarie pe sectie, cu respectarea normelor igienico-sanitare in
vigoare si a echipamentului special: halat folosit doar in bucéatéitie, boneta, sort;

b. asigura ordinea si curatenia in oficiul alimentar;

c. va asigura distribuirea alimentelor catre bolnavi pe baza dietelor afisate, folosind vesela
existenta in oficiul sectiei;

d. dupa servirea mesei, vesela si tacamurile murdare vor fi decontaminate, spalate mecanic
clatite, uscate si depozitate in locuri speciale;

e. va asigura colectarea reziduurilor solide si a resturilor alimentare in recipiente speciale inchise
pe care le transporta la platforma de gunoi, respectand circuitul aprobat.

- efectueza sub supravegherea asistentei medicale, igiena individuala a pacientilor gravi;

- asigurd pastrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

- respecta circuitele functionale (a deseurilor, lenjeriei etc.);

- va informa in permanenta asistenta sefa despre starea sa de indisponibilitate si va solicita in
scris orice schimbare a graficului de prezents;

- are obligatia sd predea si sa preia pacientii la schimbarea de tura si nu va parasi locul de munca
pana la venirea persoanei care urmeaza sa intre in tura;

- daca sarcinile de serviciu impun deplasarea in afara sectiei va avea grija ca macar una dintre
infirmiere/ingrijitoare sa ramana pe sectie pentru activitatile specifice;

- isi desfdsoara activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului
medical;

- pregateste si ajutd bolnavul pentru efectuarea plimbarii, si 1i ajuta pe cei care necesitd ajutor
pentru a se deplasa;

- va asigura transportul probelor biologice recoltate pacientilor din sectie catre Laboratorul de
Analize Medicale, la solicitarea si conform indicatiilor asistentului medical;

- cunoaste solutiile dezinfectante si modul lor de folosire;
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- colecteazd si decontamineaza instrumentarul intrebuintat, participa la procesul de
presterilizare a acestuia;

- va respecta comportamentul etic fatd de bolnavi, apartinatori si fata de personalul medico-
sanitar;

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

-respecta Regulamentul Intern si Regulamentul de Organizare si Functionare al Unitatii;

- respecta normele igienico-sanitare conform reglementarilor legale in vigoare;

- respecta Legea Securitatii si Sanatatii in Munca si Normele Metodologice de aplicare a legii ;

- respecta Legea cu privire la apararea impotriva incendiilor si Legea privind protectia civila;
-respecta reglementarile privind prevenirea, controlul si combaterea Infectiilor Nosocomiale
conform prevederilor in vigoare si desfisoare activitatea in asa fel incat sd nu se expuna la
pericol de accidentare sau imbolnavire profesionald atat propria persoana, cat si pe celelalte
persoane participante la procesul de munca;

- parasirea locului de munca se poate face numai cu acordul medicului curant, medicului de
garda, asistenta sefa sau medicul sef, in cazuri deosebite;

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;

- colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si
o tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;

- executd si alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului, pentru
buna desfasurare a actului medical in functie de necesitati.

6.3.1.8. Ingrijitor

Are in principal urmatoarele atributii:

- va raspunde prompt la solicitdrile personalului medical in subordinea carora se aflg;

- raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munc4, fara a le comenta;

- isi desfasoara activitatea numai sub indrumarea si supravegherea asistentului medical;

- poarta echipamentul prevazut de regulamentele interne, care va fi schimbat zilnic, pentru
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

- va efectua riguros curatenie in toate spatiile aferente si raspunde de starea de igiena a
saloanelor, coridoarelor, oficiilor, scarilor, mobilierului, ferestrelor;

- curatenia va fi efectuata in timpul turei, ori de cate ori este nevoie si conform planului DDD de
pe sectie;

- asigura curatenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor utilizate, a urinarelor, a plostilor si
scuipatoarelor, in locurile si conditiile stabilite, cu respectarea normelor in vigoare;

- transporta gunoiul si reziduurile alimentare in locuri special amenajate, in conditii
corespunzatoare, raspunde de depunerea lor corecta in recipiente, curate si dezinfecteaza vasele
in care se transporta sau pastreaza gunoiul;

- pregateste ori de cate ori este necesar, la indicatia asistentului medical, saloanele pentru
dezinfectie, ocupandu-se de paviment, pereti, usi, ferestre, chiuvete;

- efectueaza curatenia si dezinfectia carucioarelor pentru bolnavi, a targilor si a celorlalte obiecte
care ajutd bolnavul la deplasare si se ocupa de intretinerea lor;

- efectueaza aerisirea periodica a incaperilor;

- curatd si dezinfecteazda WC-urile cu materiale si ustensile folosite numai in aceste scopuri si
locuri;

- asigura pastrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

- respecta circuitele functionale (a deseurilor, lenjeriei etc.);

- dacad sarcinile de serviciu impun deplasarea in afara sectiei va avea grija ca macar una dintre
infirmiere/ingrijitoare sa ramana pe sectie pentru activitatile specifice;

- isi desfdsoara activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului
medical;

- cunoaste solutiile dezinfectante si modul lor de folosire;
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- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical, privind normele de igiena si
protectia muncii;

- va respecta comportamentul etic fatd de bolnavi, apartinatori si fata de personalul medico-
sanitar;

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

-respecta Regulamentul Intern si Regulamentul de Organizare si Functionare al Unitatii;

- respecta normele igienico-sanitare conform reglementarilor legale in vigoare;

- respecta Legea Securitatii si Sanatatii in Munca si Normele Metodologice de aplicare a legii ;

- respecta Legea cu privire la apararea impotriva incendiilor si Legea privind protectia civila;
-respecta reglementarile privind prevenirea, controlul si combaterea Infectiilor Nosocomiale
conform prevederilor in vigoare si desfisoare activitatea in asa fel incat sd nu se expuna la
pericol de accidentare sau imbolnavire profesionald atat propria persoana, cat si pe celelalte
persoane participante la procesul de munca;

- parasirea locului de munca se poate face numai cu acordul medicului curant, medicului de
garda, asistenta sefa sau medicul sef, in cazuri deosebite;

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;

- colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si
o tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;

- executd si alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului, pentru
buna desfasurare a actului medical in functie de necesitati.

6.3.1.9. Brancardier

Are in principal urmatoarele atributii:

- isi desfdsoara activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului
medical, a medicului de garda, a medicului curant, a medicului sef sectie, dupa caz;

- transporta bolnavii conform indicatiilor primite;

- asigura intretinerea, curatenia si dezinfectarea carucioarelor de transport si a targilor, si
cunoaste solutiile dezinfectante si modul de folosire;

- va ajuta la fixarea/pozitionarea extremitatilor, segmentelor fracturate, aplicarea aparatelor
gipsate, inclusiv in cadrul serviciului de garda;

- efectueaza transportul cadavrelor impreuna cu echipa, respectand circuitele functionale,
conform reglementarilor in vigoare, la morga spitalului;

- la transportul cadavrelor va folosi obligatoriu un alt echipament special de protectie (un halat
de protectie, manusi de cauciuc, masca, etc.);

- va anunta orice eveniment deosebit medicului sef/asistentei sefe, asistentului medical de
serviciu;

- nu are dreptul sa dea informatii privind bolnavul sau decedatul;

- va avea un comportament etic fatd de bolnav, apartindtorii acestuia, si fatd de personalul
medico - sanitar;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igiena,
securitatea muncii si PSI;

- respecta drepturile pacientului prevazute de prevederile legale;

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

- indeplineste toate indicatiile asistentei sefe privind curatenia spatiului exterior;

- sa desfasoare activitatea in asa fel incat sa nu expuna la pericol de accidentare sau imbolnavire
profesionala atat propria persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de
munca;

- respectd reglementérile privind prevenirea, controlul si combaterea Infectiilor Nosocomiale
conform prevederilor in vigoare;

- respecta programul de lucru si graficul de tura intocmit si semneaza condica de prezenta la

Intocmit Consilier juridic TULIA BARTAN 105



venire si plecare;
- parasirea locului de munca se poate face numai cu acordul medicului curant, medicul de garda,
asistenta sefa sau medicul sef, in cazuri deosebite;
- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;
- colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si
o tonalitate normald pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;
- respecta orice alte sarcini dispuse de personalul coordonator pentru buna desfasurare a
activitatii medicale.
6.3.1.10. Psiholog
Are in principal urmatoarele atributii:
1. identifica si  analizeaza  structura  psihologica a fiecarui  pacient din
sectia/compartimentul in care este incadrat, la indicatia medicului curant;
2. evalueaza starea psihologica a pacientilor pe tot parcursul spitalizarii, dupa caz;
3. evalueaza nevoile de consiliere pentru fiecare pacient prin:

(a) investigarea si psihodiagnosticul tulburarilor psihice si al altor conditii de
patologie care implica in etiopatogeneza mecanisme psihologice;

(b) evaluare cognitiva si neuropsihologica;

(c) evaluare comportamental3;

(d) evaluare subiectiv-emotionala;

(e) evaluarea personalitatii si a mecanismelor de coping /adaptare/defensive;

(f) evaluarea contextului familial, profesional, social, economic, cultural in care se
manifesta problemele psihologice;

(g) evaluarea dezvoltarii psihologice;

(h) alte evaluari in situatii care implica componente psihologice.
4. stabileste strategia terapeutica pentru fiecare pacient in parte;
5. realizeaza programul activitatilor de consiliere si terapeutice in sprijinul bolnavilor si al
familiilor acestora;
6. educa pacientii sub aspectul atitudinii fata de sine si fata de ceilalti;
7. creste complianta pacientilor la tratament si 1i constientizeaza pe acestia in legatura cu
riscurile nerespectarii regimului de tratament;
8. intervine in momentele de criza psihologica;
9. informeaza si educa pacientul cu privire la regulamentul intern al spitalului;
10. participa la elaborarea materialelor informative pentru pacienti.
11. Interventia/asistenta psihologica va cuprinde cel putin 3 dintre urmatoarele componente:

(a) educatie pentru sanatate, promovarea sanatatii si a unui stil de viata sanatos (ex.prin
preventie primara si secundara);

(b) consiliere si terapie suportiva;

(c) consilierea in situatii de criza;

(d) terapii de scurta duratd focalizate pe problema, preventie tertiard, recuperare si
reeducare (individuale, de grup);

(e) terapii standard de relaxare si sugestive;

(f) consiliere (ex. prin tehnici comportamentale) specificd obiectivelor medicale (ex.
cresterea aderentei la tratament, modificarea stilului de viata, pregatire preoperatorie, preventie
tertiara in cadrul bolilor cronice etc.);

6.3.2. Atributii specifice personalului din sectiile cu paturi

6.3.2.1. Medicii care asigura serviciul de garda

- medicul care asigura serviciul de garda raspunde prompt la solicitdrile medicilor din Unitatea
de Primire Urgenta si celelalte sectii ale spitalului in vederea acordarii consultului de
specialitate, daca se considera necesar, in termen de maxim 10 minute de la solicitare pentru
pacientii aflati in stare critica (cu exceptia cazului in care medicul este implicat intr-o alta
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urgenta in sectie sau blocul operator) sau de 60 minute de la solicitare in cazul pacientilor
stabili;

- controleaza la intrarea in garda prezenta personalului medico-sanitar la serviciu, existenta
mijloacelor necesare asigurarii asistentei medicale curente si de urgenta, precum si predarea
serviciului de cadrele medii si auxiliare care lucreaza in ture si consemneaza toate acestea in
raportul de garda;

- indica si supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii;

- supravegheaza cazurile grave existente in sectii sau internate in timpul garzii, mentionate in
registrul special al medicului de garda;

- interneaza cazurile de urgenta; raspunde de justa indicatie a internarii acestor cazuri putand
apela la ajutorul oricarui specialist din cadrul spitalului, chemandu-1 1a nevoie de la domiciliu;

- are obligatia ca in caz de chemare a unui medic de alta specialitate pentru consult in cazuri
deosebite sa contrasemneze orele efectiv prestate de acesta pe propria raspundere sub aspectul
necesitatii si a timpului prestat;

- raspunde la chemarile care necesita prezenta sa in cadrul spitalului si cheama la nevoie alti
medici ai spitalului necesari pentru rezolvarea cazului;

- acorda asistenta medicala de urgenta bolnavilor care nu necesita internarea;

- solicita si verifica internarea in alte spitale a bolnavilor care nu pot fi rezolvati in spital, dupa
acordarea primului ajutor;

- intocmeste in timpul garzii foaia de observatie a cazurilor internate de urgenta si consemneaza
evolutia bolnavilor internati si medicatia de urgenta pe care a administrat-o;

- anunta cazurile cu implicatii medico-legale coordonatorului echipei de garda, medicului sef de
sectie sau directorului medical, dupa caz; de asemeni anunta si alte institutii/organe judiciare, in
cazul in care prevederile legale impun aceasta;

- confirma decesul, consemnand aceasta in foaia de observare si da dispozitii de transportare a
cadavrului la morga, conform prevederilor legale;

- urmareste disciplina si comportamentul vizitatorilor in orele de vizita;

- intocmeste la terminarea serviciului, raportul de garda in condica destinata acestui scop,
consemnand activitatea din sectie pe timpul garzii, masurile luate, deficientele constatate si orice
observatii necesare, prezinta raportul de garda;

- anunta prin toate mijloacele posibile medicul coordonator de garda, directorul medical al
spitalului, managerul unitatii si autoritatile competente, in caz de incendiu sau alte calamitati
ivite In timpul garzii si ia masuri imediate de interventie si prim ajutor cu mijloace disponibile;

- va lua masuri ca ambulantele/autosanitarele sa nu paraseasca spitalul decat atunci cand
medicul confirma internarea bolnavului, aceasta facandu-se in maximum 15’ de la prezentare;

- contrasemneaza timpul de stationare al ambulantelor/autosanitarelor de comun acord cu
medicul de serviciu de la AMBULANTA.

- efectueaza triajul epidemiologic al bolnavului la internare, ca si pe timpul spitalizarii acestuia.
La internare se consemneaza in foaia de observatie triajul epidemiologic efectuat. Cazurile
suspecte sau neclare din punct de vedere epidemiologic, se izoleaza.

Pentru prevenirea si combaterea infectiilor interioare, medicul de garda raspunde de
controlul permanent (zi si noapte) al aplicarii normelor de igiena in scopul protejarii
bolnavilor si a unor produse de contaminare prin germeni vehiculati de personal si vizitator.
Astfel, va urmari ca personalul sa respecte in permenenta normele de igiena individuala si ale
colectivitatii adaptate exigentelor specifice locurilor de munca precum si regulilor de asepsie si
antisepsie.

- zilnic medicul de garda coordoneaza si controleaza o data cu intrarea in tura efectuarea
triajului epidemiologic al intregului personal medico-sanitar din serviciu, pe grupe de personal si
in structura ierarhica stabilita, dispunand trimiterea cadrelor care prezinta semne sau acuze de
imbolnavire la cabinetele de specialitate. Este strict interzisa permiterea intrarii in unitate a
personalului medico-sanitar care prezinta cele mai elementare simptome de imbolnavire, in
special in perioada de epidemii, dispunandu-se imediata lor izolare;
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- medicul de garda controleaza modul in care se face intrarea personalului medico-sanitar in
unitate, privind preluarea echipamentului de protectie si de lucru specific;

- va urmarii ca accesul si circulatia vizitatorilor in sectii, compartimente sa se faca in asa fel incat
sa nu se produca incalcari ale normelor de igiena;

- va interzice accesul vizitatorilor in unitatile, sectiile si serviciile cu profil de pediatrie, obs.-
ginecologie, nou-nascuti, venerice, A.T.I., in afara programului normal de vizita stabilit de
conducerea unitatii;

- va urmari ca vizitatorii bolnavilor acolo unde sunt admisi, precum si personalul care viziteaza
oficial unitatile sa fie dotati cu echipament compus din: halat de panza, huse ptr.incaltaminte,
unde este necesar masca de protectie - echipament pus la dispozitie pe timpul vizitei la intrarea
in unitate;

- medicul de garda nu va parasi unitatea pe durata garzii;

- 1in cazuri si in situatii deosebite de urgenta, cand posibilitatile de rezolvare ale spitalului sunt
depasite va cere ajutor spitalelor din centrul universitar la care este arondat spitalul, sau dupa
az, altor spitale/clinici de specialitate, fie pentru transferarea de urgenta a cazurilor, fie pentru
trimiterea in consult a unui cadru de inalta calificare si competenta de specialitate.

6.3.2.2. Medic coordonator al serviciului de garda

Garda pe unitate este condusa de medicul de garda coordonator, stabilit de conducerea unitatii
pentru fiecare zi de garda din luna, din randul medicilor angajati ai spitalului care sunt inclusi in
linia de garda; medicul coordonator al serviciului de garda reprezinta directorul medical pe
perioada serviciului de garda, coordonand si raspunzand de activitatea celorlalti medici de
garda, componenti ai echipei de garda;

- raspunde de buna functionare a spitalului pe perioada serviciului de garda si de aplicarea
dispozitiilor prevazute in Regulamentul de organizare si functionare al spitalului, precum si de
dispozitiile date de catre managerul spitalului;

- controleaza la intrarea in garda prezenta cadrelor medicale de garda, starea psihofizica,
aspectul lor fizic, vestimentar;

.....

timpul garzii si ia masuri imediate de interventie si prim ajutor cu mijloace disponibile; anunta
in cel mai scurt managerul unitatii, directorul medical si cadrul tehnic angajat pentru situatii de
urgenta al spitalului despre situatia existenta;

- raspunde de activitatea medicald de urgenta a intregului spital si solutioneaza toate problemele
ivite, in colaborare cu medicii din U.P.U.-SMURD;

- actele de indisciplina ale salariatilor unitatii, constatate in perioada de coordonare a garzii, le
comunica managerului unitatii , directorului medical sau directorului de ingrijiri, dupa caz;

- anunta cazurile de indisciplina a pacientilor in conformitate cu legislatia in vigoare, conducerii
sectiei si unitatii;

- asista la distribuirea alimentelor si ingredientelor din magazie, verifica calitatea acestora,
refuza pe cele alterate si sesizeaza conducerea spitalului despre orice neregula constatata;

- controleaza calitatea hranei pregatite inainte de servitul mesei, din punct de vedere
organoleptic, cantitativ si calitativ, refuza servitul felurilor de mancare necorespunzatoare,
consemnand observatiile in condica de observatie existenta la sectorul blocului alimentar,
retinand probe;

6.3.2.3. Medicii de alte specialitati care au transferat pacienti in sectia
ATI

Medicii de alte specialitéti care au transferat pacienti in sectia ATI sunt obligati sa raspunda ori
de cate ori este nevoie solicitarilor medicului curant si/sau de garda ATI de a vizita pacientii
respectivi.

6.3.2.4. Medicii de specialitate solicitati pentru consulturi
interdisciplinare
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Medicii de specialitate solicitati pentru consulturi interdisciplinare sunt obligati sa raspunda
solicitarii in cel mai scurt timp posibil si sd consemneze consultul si recomandarile in foaia de
observatie clinicd. In cazul unor divergente de opinii, se efectueazi un consult la care participi
medicii sefi de la ambele sectii, sau dupa caz directorul medical, care vor hotari de comun acord
conduita terapeutica adecvata.

6.3.2.5. Asistenti medicali din sectiile spitalului care administreaza

sangele total sau componentele sanguine
Au in principal urmatoarele atributii:

a) iau cunostinta de indicatia de transfuzie sanguina facuta de medicul prescriptor;

b) recolteaza esantioanele pretransfuzionale, completeaza si semneaza formularul "cerere de
sange" pentru unitatea de transfuzie sanguina din spital, in vederea efectuarii probelor
pretransfuzionale;

c) efectueaza controlul ultim pretransfuzional la patul bolnavului;

d) efectueaza transfuzia sanguina propriu-zisa si supravegheaza pacientul pe toata durata
administrarii i in urmatoarele ore;

e) Inregistreaza in foaia de observatie rezultatele controlului ultim pretransfuzional si toate
informatiile relevante privind procedura efectuata;

f) in caz de reactii transfuzionale aplica procedurile operatorii standard de Urgenta si solicita
sprijinul medicului prescriptor sau de garda;

g) returneaza unitatii de transfuzie sanguina din spital recipientele de sange total sau
componente sanguine transfuzate, precum si unitatile netransfuzate.
6.3.2.6. Sectiile in specialitatea chirurgie
6.3.2.6.1. Medic sef, medic primar si de specialitate cu profil
chirurgical
Medicul sef de sectie cu profil chirurgical, pe langa atributiile specificate la punctul
6.3.1.1., indeplineste si urmatoarele atributii specifice:

- raspunde de calitatea actului chirurgical, de stabilirea programulul si a indicatiilor operatorii,
pregatirea preoperatorie si tratamentul post operator efectuat in sectia pe care o conduce;

- asigura conditiile de organizare si functionare a blocurilor operatorii (a blocurilor de nasteri),
si a celorlalte masuri necesare desfasurarii activitatii in conditii optime.

Medicul primar/de specialitate din sectiile cu profil chirurgical, are in afara sarcinilor
prevazute la punctul si 6.3.1.2. si urmatoarele sarcini specifice :

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

- raspunde de inscrierea protocolului operator in condica de interventii chirurgicale si in foaia de
observatie a bolnavului;

-monitorizeaza strict evolutia postoperatorie a pacientului si supervizeaza manevrele
postoperatorii efectuate dupa externarea pacientului;

- are obligativitatea trimiterii pentru diagnostic histopatologic in Serviciul de Anatomie
Patologica a tuturor fragmentelor tisulare recoltate de la pacienti in cursul interventiilor
chirurgicale si a materialului bioptic impreund cu fisa de insotire a materialului bioptic,
respectand legislatia in vigoare;

6.3.2.6.2. Asistent medical din sectia de ortopedie-traumatologie

Are urmatoarele atributii:

- 1si desfasoara activitatea in spital si/sau in ambulatoriu de specialitate sub indrumarea si
supravegherea asistentului medical sau a medicului, in mod responsabil;

- pregateste materialul gipsat si ajutd medicul sau asistenta medicala la aplicarea aparatelor
gipsate sau efectueaza la indicatia medicului imobilizarea gipsata.

- ajuta la pozitionarea/fixarea extremitatilor segmentelor fracturate ale pacientului;

- in caz de urgenta: aplicarea aparatului gipsat se executa obligatoriu in prezenta medicului si a
unui asistent medical generalist care asigura monitorizarea si sustinerea functiilor vitale;
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- atunci cand e necesar asigura transportul si supravegheaza starea pacientului pe timpul
transportului pana la salon;

- pregateste echipamentul necesar aplicarii aparatului gipsat;

- utilizeaza si pastreaza in bune conditii echipamentele din dotare, se ingrijeste de buna
intretinere si folosire a mobilierului si inventarului moale existent;

- raspunde de bunurile aflate in gestiune;

- ajuta asistentul la aprovizionarea cu materiale sanitare necesare aplicarii aparatelor gipsate si
raspunde de folosirea rationald a acestora;

- respecta indicatiile medicului si asistentului medical si participa la aplicarea aparatului gipsat;

- cunoaste modul de functionare si intretinere al aparatelor de taiat gips;

- efectueaza verbal si in scris preluarea/predarea activitatii desfasurate in timpul serviciului, in
cadrul raportului de tura;

- asigura curatarea mecanica si dezinfectia ciclica a salilor de aplicare a aparatului gipsat si a
tuturor anexelor din sectorul de activitate;

- efectueaza curatenia si dezinfectia curenta a pardoselilor, peretilor, silii de gips;

- raspunde de folosirea corectd a containerelor si de transportul gunoiului menajer la rampa de
gunoi a spitalului;

- curata si dezinfecteaza recipientele si vasele in care a fost transportat gunoiul menajer;

- raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor folosite, precum si folosirea lor in mod
rational, evitand risipa;

- nu este abilitat sa dea relatii despre starea de sanatate a pacientilor;

- raspunde de colectarea, ambalarea si transportul in vederea depozitarii si eliminarii a
materialelor de unica folosinta contaminate;

- curata si dezinfecteaza echipamente refolosibile (targi, carucioare, sorturi de cauciuc)
respectand normele tehnice igienico-sanitare;

- cunoaste solutiile dezinfectante si modul lor de folosire;

- respecta circuitele in timpul transportului diferitelor materiale si a persoanelor;

- va avea un comportament etic fatd de bolnav, apartinatorii acestuia si fatd de personalul
medico-sanitar;

- respecta drepturile pacientilor;

- desfasoara activitatea in asa fel incat sa nu expuna la pericol de accidentare sau imbolnavire
profesionala atat propria persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de
munca;

- respecta reglementarile privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor nosocomiale
conform prevederilor in vigoare;

- parasirea locului de munca se poate face numai cu acordul medicului curant, medicului de
garda, asistenta sefa sau medicul sef, in cazuri deosebite;

- respecta programul de lucru si graficul de tura intocmit si semneaza condica de prezenta la
venire si plecare;

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

- respecta regulamentul intern si regulamentul de organizare si functionare al unitatii;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igiena,
securitatea muncii si psi;

- respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;

- colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si
o tonalitate normald pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;

- indeplineste orice alte sarcini dispuse de asistenta sefa sau asistenta de salon cu privire la
intretinerea curateniei, salubritatii, dezinfectiei si dezinsectiei sdlii de ghips ortopedie si anexelor
si a transportului de materiale.
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6.3.2.7. Sectia de Obstetrica-ginecologie
6.3.2.7.1. Medic primar si specialist in specialitatea obstetrica
ginecologie
Are in principal urmatoarele atributii:
- sa aplice si sa foloseasca procedeele si mijloacele pe care le are la dispozitie pentru realizarea
obiectivelor prevazute in programele de sanatate si prevenirea imbolnavirilor;
- sa controleze aplicarea stricta a normelor de igiena, sa vegheze la mentinerea si promovarea
sanatatii pacientilor, sa desfasoare o sustinuta activitate de educatie sanitara;
- sa urmareasca modul cum sunt asigurate conditiile igienice la locul de munca si sa dispuna
masurile corespunzatoare pentru inlaturarea pericolelor de imbolnavire a personalului;
- sa aplice cu promptitudine masurile de prevenire si combatere a bolilor transmisibile,
profesionale si a bolilor cronice;
- sa asigure asistenta medicala permanenta a pacientelor pe care ii are in ingrijire, sa aplice
tratamentul medical corespunzator si sa promoveze masuri profilactice pentru prevenirea
complicatiilor si cronicizarea bolilor;
- sa prescrie si sa foloseasca numai medicamentele si produsele biologice de uz uman necesare
pentru efectuarea tratamentului, cuprinse in nomenclatorul de medicamente si produse
biologice de uz uman;
- sa previna si sa combata abuzul de medicamente, sa semnaleze organelor competente reactiile
neprevazute ale acestora;
- sa foloseasca gimnastica medicala pentru tratarea si recuperarea medicala a bolnavelor,
corectarea deficientelor fizice si functionale si sa recomande practicarea exercitiilor fizice pentru
intarirea organismului si mentinerea sanatatii;
- sa intocmeasca corect si cu simt de raspundere documentele medicale, potrivit normelor legale;
- sa participe, in caz de producere a unor calamitati naturale, epidemii sau accidentari, la
actiunile de prim-ajutor si de asistenta medicala;
- sa manifeste deplina intelegere fata de paciente, sa evite orice atitudine care poate influenta
negativ evolutia bolii;
- sa nu primeasca sau sa conditioneze, in orice fel, acordarea ingrijirilor medicale ori indeplinirea
celorlalte atributii ce-i revin de obtinerea unor sume de bani ori alte avantaje materiale;
- sa acorde primul ajutor si sa asigure asistenta medicala bolnavei pana la disparitia starii de
pericol pentru sanatatea sau viata acesteia ori pana la internarea bolnavei intr-o unitate sanitara;
- adoptarea, la nivelul tuturor competentelor medicale si manopere de ingrijiri, a unui
comportament adecvat aplicarii masurilor de prevenire a infectiilor si respectarea principiului
precautiunilor universale;

- sa dispuna si sa verifice instituirea masurilor de izolare pentru pacientele a caror patologie
impune astfel de masuri;
terapeuticii acordate;
- utilizarea unor manopere si proceduri de ingrijire si terapie bazate pe protocoale de activitate
profesionala care corespund criteriului riscului minim acceptat in conditiile riscului asumat;
- aplicarea unor masuri profesionale de profilaxie nespecifica, dupa caz specifica, pentru
protejarea pacientelor si a personalului fata de riscul la infectie;
- integrarea in activitatea profesionala curentd a supravegherii specifice a asistatilor, cunoasterea
si recunoasterea riscului la infectie, respectiv inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea
informatiilor privind infectiile clinic manifeste sau depistate, in conformitate cu normativele
profesionale;
- solicitarea consultantei interdisciplinare, respectiv a colaborarii si coordonaérii profesionale de
specialitate pentru evaluarea riscului pentru infectie si dupad caz, a combaterii unor situatii
endemice sau epidemice prin infectii nosocomiale, depistate si raportate in conformitate cu
reglementarile in vigoare;
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- participarea la activitati de perfectionare profesionala pentru dobandirea unor cunostinte
specifice in prevenirea si controlul infectiilor nosocomiale;

- are obligatia de a cunoate foarte bine actele normative specifice;

- are obligatia de a pastra secretul de serviciu;

- are obligatia sa aplice tratamentul medical corespunzator fiecarei boli si sa respecte normele
medicale de tratament.

- supravegheaza modul in care se aplica procedura pentru colectarea, depozitarea, transportul si
eliminarea deseurilor periculoase stabilit in sectorul lui de activitate;

- 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;

- are obligatia de a efectua garzi;

- raspunde de toatad activitatea medicala in timpul garzii si are obligatia de a solutiona toate
problemele medicale si administrative din intregul spital;

- pentru situatiile medicale deosebite, are obligatia de a anunta medicul sef de sectie, iar
pentru problemele administrative si organizatorice are obligatia de a anunta managerul sau pe
inlocuitorul delegat al acestuia;

- are obligatia de a verifica din punct de vedere calitativ alimentele ce urmeaza a fi servite
bolnavelor si de a le respinge pe cele necorespunzatoare;

- medicul de garda intocmeste si prezintad in cadrul raportului de garda al medicilor un raport
asupra activitatii medicale si a evenimentelor petrecute in cursul garzii;

6.3.2.7.2. Asistent medical obstetrica

Este subordonat medicului sef de sectie si asistentei sefe si are in principal urmatoarele atributii:
- preia gravida nou internata, verifica toaleta personala si tinuta de spital a acesteia si o ajuta sa
se instaleze in salon;

- informeaza gravida cu privire la structura sectiei si asupra obligativitatii respectarii
regulamentului intern, drepturile si indatoririle bolnavelor internate;

- acorda primul ajutor in situatii de urgenta si solicitd medicul;

- asigura un climat optim si de siguranta in salon;

- identifica problemele de ingrijire ale pacientelor, stabileste un plan de ingrijire pe care il
implementeaza si evalueaza rezultatele obtinute;

- prezinta pacienta pentru examinare medicului curant sau de salon si il informeaza asupra starii
acesteia din ultimele 24 de ore;

- pregateste gravida in vederea investigarilor clinice si paraclinice;

- recolteaza produse biologice pentru examene de laborator, conform prescriptiei medicului, le
inregistreaza in sistemul informatic si urmareste anexarea rezultatelor la FO;

- pregateste pacienta si ajuta medicul in efectuarea micilor interventii chirurgicale efectuate in
sectie;

- pregateste gravida preoperator pentru interventie cezariana sau pentru nastere dupa caz, prin
tehnici specifice (clisma evacuatorie, epilarea pilozitatilor);

- informeaza gravida asupra tehnicilor ce urmeaza a fi efectuate si cere consintamantul in scris a
acesteia;

- monitorizeaza B.C.F.urile, contractiile uterine din doud in doua ore;

- insoteste parturienta cu foaia de observatie pana la blocul de nasteri;

- supravegheaza pacientele postoperator prin monitorizarea parametrilor biologici, notarea in
foaia de temperatura a datelor observate, mobilizarea precoce, schimbarea pozitiei in pat;

- efectueaza schimbarea pansamentelor la lauzele nascute prin operatie cezariana;

- efectueaza toaleta regionala, locala a organelor genitale externe - la indicatia medicului;

- verifica zilnic aspectul sanilor si al mameloanelor;

- supravegheaza clinica lauzei (hemoragia, aspectul lohiilor, involutia uterina, secretia lactata,
plaga de epiziotomie, parametri biologici generali);

- urmareste apetitul lauzei, supravegheaza si asigura alimentarea, participa la distribuirea
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alimentelor;

- ingrijeste pacientele din saloanele repartizate, supravegheaza efectuarea toaletei de catre
infirmiera, schimbarea lenjeriei de corp si de pat;

- observa apetitul pacientelor, supravegheaza si asigura alimentarea pacientelor dependente,
supravegheaza distribuirea alimentelor;

- administreaza personal medicatia, efectueaza tratamentele, imunizarile, testari biologice etc.,
prescrise de medic;

- este obligata sa cunoasca modul de administrare a medicamentelor folosite;

- masoara si inregistreaza zilnic parametrii biologici intre orele 6,00 -7,00 si 17,00-18,00, in
foaia de temperatura;

- pregateste echipamentul,instrumentarul si materialul steril necesar;

- semnaleaza medicului orice modificari depistate in starea gravidei;

- pregateste materialele si instrumentele in vederea sterilizarii, conform reglementarilor legale in
vigoare;

- verifica existenta benzii de sterilizare inainte de folosirea instrumentarului;

- respecta normele de securitate, manipulare si descarcare a medicamentelor cu regim special;

- participa la vizita din salon cu medicul de salon si pregateste salonul si bolnavele si participa la
vizita cu medicul sef de sectie si asistenta sefa;

- deconteaza medicamentele si materiale sanitare individuale prescrise prin inregistrarea
comenzilor si consumurilor in sistemul informatic;

- supravegheaza modul de desfasurare a vizitei apartinatorilor;

- efectueaza verbal la patul bolnavei si in scris in caietul de predare al bolnavelor, predarea
fiecarei paciente in cadrul raportului pe tura;

- Inregistreaza in programul informatic toate procedurile medicale si chirurgicale efectuate in
sectie si cuprinse in sistemul D.R.G;

- 1si va insusi modul de prezentare si de utilizare a solutiilor dezinfectante, timpii de actiune in
functie de materialul tratat;

- are obligatia de a anunta in cel mai scurt timp asistenta sefa in legatura cu orice caz de
autoimbolnavire sau de aparitie a unei boli transmisibile in familie;

- pregateste pacienta pentru externare si se asigura ca are la foaia de observatie toata
documentatia necesara, inclusiv document care sa ateste calitatea de asigurat;

- utilizeaza si pastreaza in bune conditii,echipamentul si instrumentarul din dotare;

- respecta graficul de munca stabilit prin ture;

- se preocupa de ridicarea continua a nivelului profesional propriu, participand la diferite forme
de educatie si instruire profesionala;

- respecta normele de protectie a muncii, normele de prevenire si stingere a incendiilor precum
si normele de prevenire si combatere a infectiilor nosocomiale;

- poarta echipamentul de protectie specific spitalului;

- respectd modul de manipulare a produselor biologice potential contaminate, instrumentarului
si a materialelor dupa utilizare conform reglementarilor in vigoare ;

- respecta principiile asepsiei si antisepsiei si a precautiunilor universale;

- respecta circuitele spitalului;

- asigura si efectueaza colectarea corecta a reziduurilor;

- respecta secretul profesional si codul de etica si deontologie;

- respectad si apara drepturile pacientului;

- participa la procesul de formare a noilor asistenti medicali;

- supravegheaza si coordoneaza activitatile personalului din subordine, verificand curatenia si
igiena saloanelor si a sectiei;

- indeplineste si alte sarcini stabilite de catre medicul sef de sectie sau de cétre asistentul sef in
limita competentelor;
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6.3.2.7.3. Asistent medical ginecologie

Este subordonat medicului sef de sectie si asistentei sefe, si are in principal urmatoarele
atributii:

- respecta regulamentul de ordine interioara;

- preia pacienta nou internata,verifica toaleta personala si tinuta de spital a acesteia si o ajuta sa
se instaleze in salon;

- informeaza pacienta cu privire la structura sectiei si asupra obligativitatii respectarii
regulamentului intern, drepturile si indatoririle bolnavelor internate;

- acorda primul ajutor in situatii de Urgenta si solicita medicul;

- asigura un climat optim si de siguranta in salon;

- identifica problemele de ingrijire ale pacientelor, stabileste un plan de ingrijire pe care il
implementeaza si evalueaza rezultatele obtinute;

- prezinta pacienta pentru examinare medicului curant sau de salon si 1l informeaza asupra starii
acesteia din ultimele 24 de ore;

- pregateste bolnavele in vederea investigarilor clinice si paraclinice;

- recolteaza produse biologice pentru examene de laborator, conform prescriptiei medicului, le
inregistreaza in sistemul informatic si urmareste anexarea rezultatelor la FO;

- pregateste pacienta si ajuta medicul in efectuarea micilor interventii chirurgicale efectuate in
sectie;

- pregateste bolnava preoperator prin tehnici specifice (toaleta vaginala, clisma evacuatorie,
epilarea pilozitatilor);

- informeaza pacienta asupra tehnicilor ce urmeaza a fi efectuate si cere consimtamantul in scris
al acesteia;

- monteaza sonda vezicala permanenta;

- insoteste pacienta cu foaia de observatie pana la blocul operator;

- ingrijeste pacientele din saloanele repartizate,supravegheaza efectuarea toaletei de catre
infirmiera,schimbarea lenjeriei de corp si de pat;

- supravegheaza pacientele postoperator prin monitorizarea parametrilor biologici, notarea in
foaia de temperatura a datelor observate, mobilizarea precoce, schimbarea pozitiei in pat;

- efectueaza schimbarea pansamentelor;

- urmareste apetitul pacientelor, supravegheaza si asigura alimentarea pacientelor dependente,
participa la distribuirea alimentelor;

- administreaza personal medicatia, efectueaza tratamentele, imunizarile, testari biologice etc., la
recomandarea medicului;

- este obligata sa cunoasca modul de administrare a medicamentelor folosite;

- masoara si inregistreaza zilnic parametrii biologici intre orele 6.00 -7.00 si 17.00-18.00, in foaia
de temperatura;

- pregateste echipamentul,instrumentarul si materialul steril necesare interventiilor;

- semnaleaza medicului orice modificari depistate;

- pregateste instrumentarul folosit,pentru sterilizare respectand etapele de prelucrare mecanica
(decontaminare, spalare, dezinfectie, limpezire, stergere si lubrefiere, verificarea integritatii si
impachetare).

- isi va insusi modul de prezentare si de folosire a concentratiilor solutiilor si substantelor
dezinfectante, timpii de actiune si categoria de substrat tratat;

- verifica existenta benzii de sterilizare inainte de folosirea instrumentarului

- respectd normele de securitate, manipulare si descarcare a medicamentelor cu regim special;

- participa la vizita din salon cu medicul de salon si pregateste salonul si bolnavele si participa la
vizita cu medicul sef de sectie si asistenta sefa;

- deconteaza medicamentele si materiale sanitare individuale prescrise prin inregistrarea in
sistemul informatic a comenzilor;

- supravegheaza modul de desfasurare a vizitei apartinatorilor gi are obligatia de a preveni
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supraaglomerarea sectiei;

- instruieste familia sau apartinatorii in acordarea ingrijirilor paleative;

- efectueaza verbal la patul bolnavei si in scris in caietul de predare al bolnavelor, predarea
fiecarei paciente in cadrul raportului pe tura;

- inregistreaza in programul informatic toate procedurile medicale si chirurgicale efectuate in
sectie si cuprinse in sistemul D.R.G.

- pregateste pacienta pentru externare si se asigura ca are la foaia de observatie toata
documentatia necesara,inclusivdocument care sa ateste calitatea de asigurat;

- in caz de deces, inventariaza obiectele personale, identifica cadavrul, anunta familia si asigura
transportul la morga unitatii;

- se asigura ca produsele anatomice recoltate pentru biopsie sunt identificate corect si
transportate in siguranta la laboratorul de anatomie patologica;

- utilizeaza si pastreaza in bune conditii echipamentul si instrumentarul din dotare;

- respecta graficul de munca stabilit prin ture;

- se preocupa de ridicarea continua a nivelului profesional propriu, participand la diferite forme
de educatie si instruire profesionala si cursuri de perfectionare;

- respecta normele de protectie a muncii, normele de prevenire si stingere a incendiilor precum
si normele de prevenire si combatere a infectiilor nosocomiale;

- poarta echipamentul de protectie specific spitalului;

- respecta modul de manipulare a produselor biologice potential contaminate, instrumentarului
si a materialelor dupa utilizare, conform reglementarilor in vigoare;

- respecta principiile asepsiei si antisepsiei si a precautiunilor universale;

- respecta circuitele spitalului;

- asigura si efectueaza colectarea corecta a reziduurilor;

- respecta secretul profesional si codul de etica si deontologie;

- respecta si apara drepturile pacientului;

- participa la procesul de formare a noilor asistenti medicali;

- supravegheaza si coordoneaza activitatile personalului din subordine, verificand curatenia si
igiena saloanelor si a sectiei;

- indeplineste si alte sarcini stabilite de catre medicul sef de sectie sau de catre asistenta sefa, in
limita competentelor;

- are obligatia de a anunta in cel mai scurt timp asistenta sefa in legatura cu orice caz de
autoimbolnavire sau de aparitie a unei boli transmisibile in familie, cu situatiile de incapacitate
temporara de munca.

6.3.2.7.4. Asistent medical/sora medicala/moasa de la sala de nasteri

Are in principal urmatoarele sarcini :

- pregateste instrumentarul pentru interventii chirurgicale ;

- asista bolnava pre si intraoperator, putand participa la interventii in caz de nevoie deosebita ;

- pregateste si materialele pentru sterilizare ;

- raspunde de bunurile aflate in gestiunea sa.

- urmareste evolutia travaliului, sesizand medicului toate incidentele aparute ;

- asista toate nasterile fiziologice sub supravegherea medicului de sectie sau de garda ;

- acorda primele ingrijiri nou nascutilor si raspunde de identificarea lor.

6.3.2.8. Compartimentul de neonatologie

6.3.2.8.1. Medic primar si Medic specialist compartiment Neonatologie
Are in principal urmatoarele sarcini :

- sa aplice si sa foloseasca procedeele si mijloacele pe care le are la dispozitie pentru realizarea
obiectivelor prevazute in programele de sanatate si prevenirea imbolnavirilor;

- sa controleze aplicarea stricta a normelor de igiend, sa vegheze la mentinerea si promovarea
sanatatii pacientilor, sa desfasoare o sustinuta activitate de educatie sanitara;

- sa urmareasca modul cum sunt asigurate conditiile igienice la locul de munca si sa dispuna
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masurile corespunzatoare pentru inlaturarea pericolelor de imbolnavire a personalului;

- sa aplice cu promptitudine masurile de prevenire si combatere a bolilor transmisibile,
profesionale si a bolilor cronice;

- sa asigure asistenta medicala permanenta a pacientilor pe care ii are in ingrijire, sa aplice
tratamentul medical corespunzator si sa promoveze masuri profilactice pentru prevenirea
complicatiilor si cronicizarea bolilor;

- sa prescrie si sa foloseasca numai medicamentele si produsele biologice de uz uman necesare
pentru efectuarea tratamentului, cuprinse in nomenclatorul de medicamente si produse
biologice de uz uman;

- sa previna si sa combata abuzul de medicamente, sa semnaleze organelor competente reactiile
neprevazute ale acestora;

- sa intocmeasca corect si cu simt de raspundere documentele medicale, potrivit normelor legale;
- sa participe, in caz de producere a unor calamitati naturale, epidemii sau accidentari, la
actiunile de prim-ajutor si de asistenta medicala;

- sa manifeste deplina intelegere fata de pacienti sa evite orice atitudine care poate influenta
negativ evolutia bolii;

- sa nu primeasca sau sa conditioneze, in orice fel, acordarea ingrijirilor medicale ori indeplinirea
celorlalte atributii ce-i revin de obtinerea unor sume de bani ori alte avantaje materiale;

- sa acorde primul ajutor si sa asigure asistenta medicala bolnavului pana la disparitia starii de
pericol pentru sanatatea sau viata acestuia ori pana la internarea bolnavului intr-o unitate
sanitara;

- adoptarea, la nivelul tuturor competentelor medicale si manopere de ingrijiri, a unui
comportament adecvat aplicarii masurilor de prevenire a infectiilor si respectarea principiului
precautiunilor universale;

- asigurarea unor conditii de mediu fizic functional si servicii conexe actului medical, inclusiv
prin izolare functionala, care sa permita evitarea sau diminuarea riscului transmiterii infectiilor
in relatie cu prestatia de ingrijiri;

terapeuticii acordate;

- utilizarea unor manopere si proceduri de ingrijire si terapie bazate pe protocoale de activitate
profesionala care corespund criteriului riscului minim acceptat in conditiile riscului asumat;

- aplicarea unor masuri profesionale de profilaxie nespecifica, dupa caz specifica, pentru
protejarea pacientilor si a personalului fata de riscul la infectie;

- integrarea in activitatea profesionala curenta a supravegherii specifice a asistatilor, cunoasterea
si recunoasterea riscului la infectie, respectiv inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea
informatiilor privind infectiile clinic manifeste sau depistate, in conformitate cu normativele
profesionale;

- solicitarea consultantei interdisciplinare, respectiv a colaborarii si coordonaérii profesionale de
specialitate pentru evaluarea riscului pentru infectie si dupd caz, a combaterii unor situatii
endemice sau epidemice prin infectii nosocomiale, depistate si raportate in conformitate cu
reglementarile in vigoare;

- participarea la activitati de perfectionare profesionald pentru dobandirea unor cunostinte
specifice in prevenirea si controlul infectiilor nosocomiale;

- promoveaza in permanenta alimentatia naturala.

- anuntd imediat medicul sef de sectie despre cazurile problema.

- anunta medicul sef de sectie despre orice problema organizatoricd sau medicala aparuta in
sectorul sau de activitate.

- respectd programul de lucru conform planificarii.

- are obligatia de a cunoate foarte bine actele normative specifice;

- are obligatia de a pastra secretul de serviciu;

- are obligatia sa aplice tratamentul medical corespunzator fiecarei boli si sa respecte normele
medicale de tratament.
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- introduce, supravegheaza si controleaza datele necesare pentru fiecare nou nascut in sistemul
informatic.

- supravegheaza modul in care se aplica procedura pentru colectarea, depozitarea, transportul si
eliminarea deseurilor periculoase stabilit in sectorul lui de activitate;

- aplica procedurile pentru colectarea, depozitarea, transportul si eliminarea deseurilor
periculoase.;

- 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

- indeplineste si alte sarcini atribuite de medicul sef sau de conducerea spitalului, in limita
competentelor.

6.3.2.8.2. Asistent medical din compartimentul neonatologie

Este subordonata medicului sef de sectie si asistentei sefe si are urmatoarele atributii:

- respecta regulamentul de ordine interioara

- la intrarea in serviciu preia nou nascutii la pat cu toate indicatiile privitoare la cazurile
problema, inventarul sectiei, iar la iesirea din tura va preda serviciul turei urmatoare.

- primeste nou nascutul de la sala de nastere, din extrateritoriu sau din alta subsectie, pe care il
identifica, verifica sexul, starea orificiilor, starea bontului ombilical, greutatea, temperatura.

- acorda primul ajutor in situatii de Urgenta si solicita medicul

- asigura un climat optim si de siguranta in salon

- identifica problemele de ingrijire ale nou nascutilor, stabileste un plan de ingrijire pe care il
implementeaza si evalueaza rezultatele obtinute

- prezinta imediat nou nascutul pentru examinare medicului curant sau de salon si il informeaza
asupra starii acestuia.

- pregateste nou nascutul in vederea investigarilor clinice si paraclinice

- recolteaza produse biologice pentru examene de laborator, conform prescriptiei medicului

- monitorizeaza functiile vitale ale nou nascutului respectand indicatiile medicului.

- sesizeaza orice caz de agravare a starii nou nascutului sau orice eveniment deosebit (lipsa de
oxigen, lipsa de caldura, curent electric, accidente etc.) medicului de garda, asistentei sefe si
medicului sef de sectie.

- ingrijeste nou nascutii din saloanele repartizate, efectueaza baia zilnica, cantarirea,
pansamentul bontului ombilical schimbarea lenjeriei de corp si de pat ;

- supravegheaza si asigura alimentatia nou nascutilor, incurajand alimentatia naturala precoce;

- raspunde de tehnica si igiena alaptarii, indrumand si ajutand mamele, supravegheaza aplicarea
masurilor de igiena individuala in vederea alaptarii.

- administreaza personal medicatia, efectueaza tratamentele ;

- efectueaza imunizarile impotriva hepatitei B in primele 24 de ore de la nastere si BCG, la
indicatia medicului;

- este obligata sa cunoasca modul de administrare a medicamentelor folosite

- masoara si inregistreaza zilnic parametrii biologici, greutatea, alimentatia intre orele 6.00 -7.00
si 17.00-18.00, in foaia de observatie;

- pregateste echipamentul,instrumentarul si materialul steril necesar

- semnaleaza medicului orice modificari depistate in starea nou nascutului

- pregateste materialele si instrumentele in vederea sterilizarii

- verifica existenta benzii de sterilizare inainte de folosirea instrumentarului

- respectd normele de securitate, manipulare si descarcare a medicamentelor cu regim special

- participa la vizita din salon cu medicul de salon, pregateste salonul si nou nascutii si participa
la vizita cu medicul sef de sectie si asistenta sefa

- supravegheaza modul de desfasurare a vizitei apartinatorilor

- efectueaza verbal la patul nou néscutului si in scris in caietul de predare al sectiei, predarea
fiecarui copil in cadrul raportului pe tura

- inregistreaza in programul informatic toate procedurile medicale si chirurgicale efectuate in

Intocmit Consilier juridic TULIA BARTAN 117



sectie si cuprinse in sistemul D.R.G.

- pregateste nou nascutul pentru externare si se asigura ca are la foaia de observatie toata
documentatia necesara (Fisa de legatura, Carnetul de vaccinari )

- utilizeaza si pastreaza in bune conditii, echipamentul si instrumentarul din dotare

- va cunoaste modul de utilizare corecta a solutiilor dezinfectante, concentratii, timpi de actiune
si le va utiliza corespunzator

- respecta graficul de munca stabilit prin ture

- se preocupa de ridicarea continua a nivelului profesional propriu, participand la diferite forme
de educatie si instruire profesionala

- respecta normele de protectie a muncii, normele de prevenire si stingere a incendiilor precum
si normele de prevenire si combatere a infectiilor nosocomiale

- poarta echipamentul de protectie specific spitalului si sectiei

- respecta modul de manipulare a produselor biologice potential contaminate, instrumentarului
si a materialelor dupa utilizare conform reglementarilor in vigoare;

- respecta principiile asepsiei si antisepsiei si precautiunile universale

- respecta circuitele spitalului

- asigura si efectueaza colectarea corecta a reziduurilor

- respecta secretul profesional si codul de etica si deontologie

- respecta si apara drepturile pacientului

- participa la procesul de formare a noilor asistenti medicali

- supravegheaga si coordoneaza activitatile personalului din subordine,verificand curatenia si
igiena saloanelor si a sectiei

- sa nu conditioneze indeplinirea atributiilor ce-i revin de obtinerea unor sume de bani sau alte
avantaje materiale.

- informeaza in scris asistenta sefa privind neindeplinirea sarcinilor de serviciu de catre
personalul auxiliar sanitar din subordine.

- indeplineste si alte sarcini stabilite de catre medicul sef de sectie sau de catre asistenta sefa, in
limita competentelor;

- anunta in cel mai scurt timp asistenta sefd in legatura cu orice caz de autoimbolnavire sau de
aparitie a unei boli transmisibile in familie;

- are obligatia de a efectua controalele medicale periodice.

6.3.2.9. Sectia de Cardiologie

6.3.2.9.1. USTACC- unitate de supraveghere si tratament avansat al
pacientilor cardiaci critici

Prin pacient cardiac/cardiovascular critic se intelege:

a) un pacient cu o afectiune cardiovasculara care a debutat brusc si a carei
evolutie imediata poate conduce la deces sau la o disfunctie cardiovasculara si/sau
multiorganica severa;

b) un pacient cunoscut cu afectiune cardiovasculara cronica a carei evolutie se
agraveaza brusc putand conduce la deces sau la o disfunctie cardiovasculara si/sau
multiorganica severa.

USTACC colaboreaza cu Sectia de anestezie si terapie intensiva (ATI) a spitalului,
care sa asigure ingrijirea intensiva a pacientilor in situatia in care suferinta
acestora se agraveaza, necesitand suport ventilator avansat, suport hemodinamic
avansat si/sau epurare renala sau hepatica ori daca dezvolta o suferinta organica
multipla.

Patologia cardiovasculara care poate fi internata in unitatile de supraveghere si

tratament avansat al pacientilor cardiaci critici (USTACC):
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1. Infarctul miocardic acut cu/fara supradenivelare de segment ST cu debut in
ultimele 24 de ore care au precedat internarea

2. Infarctul miocardic acut cu/fara supradenivelare de segment ST cu debut de
mai mult de 24 de ore, dar care:

— necesita monitorizare clinica, electrocardiografica sau biologica;

— prezinta insuficienta cardiaca sau disfunctie sistolica si/sau diastolica severa
obiectivata clinic si/sau paraclinic si/sau biologic;

— prezinta tahiaritmii sau bradiaritmii severe;

— prezinta instabilitate hemodinamica indiferent de tipul acesteia;

— necesita cardiostimulare temporara.

3. Angina instabila, indiferent de forma ei de manifestare

4. Pacient cu sindrom coronarian acut tratat interventional in primele 24 de ore
de la interventie sau peste acest interval de timp in cazul aparitiei complicatiilor

5. Pacient coronarian cronic, stabil, la care se efectueaza o procedura
interventionala daca se considera necesara monitorizarea
clinica/electrocardiografica/biologica sau tratamentul dupa procedura

6. Suspiciunea de sindrom coronarian acut

7. Insuficienta cardiaca acuta sau acutizata indiferent de cauza declansatoare
(inclusiv tamponada cardiaca)

8. Stopul cardiorespirator de cauza cardiovasculara (resuscitare si
postresuscitare)

9. Tahiaritmii severe

10. Bradiaritmii severe

11. Tahiaritmii fara grad de severitate mare, in vederea cardioversiei

12. Tahiaritmii tratate interventional (ablatie, defibrilatoare implantabile) in
cazul in care se considera necesara monitorizarea
clinica/electrocardiografica/biologica sau tratamentul dupa procedura

13. Bradiaritmii tratate prin cardiostimulare definitiva in cazul in care se
considera necesara monitorizarea clinica/electrocardiografica/biologica sau
tratamentul dupa procedura

14. Alti pacienti cardiovasculari tratati interventional (de exemplu:
resincronizare) daca se considera necesara monitorizarea
clinica/electrocardiografica/biologica sau tratamentul dupa procedura

15. Monitorizare hemodinamica pentru evaluarea tratamentului indicat

16. Trombembolismul pulmonar cu criterii de risc inalt sau intermediar

17. Socul cardiogen indiferent de etiologie

18. Disectia de aorta considerata ca neavand sanctiune chirurgicala

19. Cord transplantat cu probleme acute (infectii, deteriorare hemodinamica,
diselectrolitemii, rejet acut etc.)

20. Ischemia acuta periferica postrezolvare chirurgicala sau interventionala in
cazul in care se considera necesara monitorizarea
clinica/electrocardiografica/biologica sau tratamentul dupa procedura
Principalele atributii ale medicului coordonator al USTACC constau in
principal in:
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a) coordoneaza intreaga activitate a USTACC din punct de vedere medical,
administrativ si educational, dupa caz;

b) decide modul de triaj al pacientilor trimisi catre USTACC sau internati in
USTACC;

c) intocmeste pentru medicii USTACC programul de activitate, in vederea
asigurarii continuitatii asistentei medicale;

d) verifica respectarea programului de catre medicii USTACC;

e) verifica starea tehnica a aparaturii existente in dotarea USTACC;

f) intocmeste referate de necesitate privitoare la medicamentele, materialele,
dispozitivele medicale, aparatura necesara USTACC, precum si cu privire la
intretinerea si repararea acestora;

g) raspunde de elaborarea, adoptarea si actualizarea protocoalelor si procedurilor
terapeutice specifice;

h) coordoneaza si raspunde de activitatea de educatie medicala continua a
personalului medical din USTACC;

i) raspunde de asigurarea calitatii actului medical din USTACC;

j) face evaluarea anuala pentru personalul din USTACC;

k) raspunde de evidenta la zi a datelor statistice referitoare la activitatea USTACC
in conformitate cu formularele de raportare a activitatii USTACC conform
prevederilor OMS nr.1322/2012.

Medicii specialisti/primari cardiologi din USTACC au in principal
urmatoarele atributii:

a) asigura ingrijirea pacientilor cardiovasculari acuti internati in USTACC in
conformitate cu ghidurile si protocoalele nationale si/sau internationale;

b) examineaza pacientii din USTACC ori de cate ori este nevoie, dar cel putin de
doua ori pe zi;

¢) consemneaza zilnic in foaia de observatie evolutia, medicatia administrata,
manevrele diagnostice si terapeutice, parametrii de monitorizare, rezultatele
diverselor analize de laborator, precum si materialele consumabile folosite;

d) consemneaza in foaia de observatie toate recomandarile terapeutice necesare
pacientilor care urmeaza sa fie transferati pe sectii;

e) solicita si consemneaza in foaia de observatie clinica efectuarea consulturilor
interdisciplinare, ori de cate ori evolutia cazului o impune;

f) la transferul pacientilor din USTACC in sectia de cardiologie sau in alte sectii,
medicul cardiolog din USTACC sau medicul de garda completeaza toate
documentele necesare, care contin obligatoriu cel putin diagnosticul principal si
bolile asociate, evolutia pacientului pe parcursul internarii in USTACC, starea
prezenta, recomandarile de continuare a investigatiilor si de tratament;

g) consemneaza in foaia de observatie si in formularele statistice toate manevrele
efectuate in vederea raportarii periodice a activitatii USTACC conform prevederilor
OMS nr.1322/2012.

h) efectueaza garzi conform programarii si normelor legale in vigoare.
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Asistenta coordonatoare a USTACC are in principal urmatoarele
atributii:

a) raspunde de calitatea ingrijirilor acordate pacientilor de catre personalul din
subordine;

b) organizeaza echipele de lucru (asistente medicale, infirmiere, brancardieri,
fiziokinetoterapeuti/kinetoterapeuti etc.) si intocmeste graficul pe ture, in
colaborare cu asistenta sefa de sectie, in vederea asigurarii continuitatii asistentei
medicale;

c) verifica respectarea programului de lucru de catre personalul din subordine si
intocmeste lunar foaia colectiva de prezenta, in colaborare cu asistenta sefa de
sectie, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

d) supravegheaza corectitudinea aplicarii manevrelor terapeutice de catre
personalul subordonat direct;

e) coordoneaza activitatea de intretinere a aparaturii medicale si a
echipamentelor informatice din dotare;

f) coordoneaza si raspunde de activitatea de mentinere a curateniei, asepsiei si
antisepsiei, precum si a dezinfectiei si dezinsectiei;

g) propune medicului coordonator al USTACC sanctionarea administrativa a
personalului din subordine;

h) raspunde de corectitudinea raportarilor efectuate, in conformitate cu
prevederile legale in vigoare;

i) verifica si completeaza zilnic stocul obligatoriu de medicamente si materiale
necesare desfasurarii activitatii specifice compartimentului;

j) raspunde de educatia medicala continua a personalului din subordine;

k) participa la programele de educatie medicala continua.
6.3.2.9.2. Compartiment cardiologie interventionala
Compartimentul cardiologie interventionala si cateterism cardiac are in principal
urmatoarele atributii:

1. activitate de explorare invaziva a arborelui vascular arterial si venos, pentru
diagnosticul cardiopatiilor coronariene, valvulare, congenitale sau arteriale si
venoase periferice - evaluarea cavitatilor inimii, hemodinamicii generale a marii si
micii circulatii, aspectelor morfologice ale segmentelor arteriale nobile (coronare,
carotide, renale) sau periferice, sau functionale - prelevari de curbe presionale,
gradiente intercavitare, oximetrii si injectari de substanta de contrast in
segmentele studiate, ultrasonografie endoluminala (IVUS - ICUS);

2. activitate de terapie endoluminala - angioplastie coronariana percutana, cu sau
fara montare de endoproteze (stenturi), in situatii de urgenta (infarct miocardic
acut, sindrom acut coronarian), sau electiva;

a)angioplastie arteriala pe vase cerebrale extracraniene, artere renale, artere
periferice, cu montare de stenturi;

b)valvuloplastii percutane cu balon (pulmonare, aortice);

c)aplicare de dispozitive hemodinamice de sustinere - balon de contrapulsatie
intraaortica.
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6.3.2.10. Compartiment gastroenterologie

Compartimentul asigura servicii de spitalizare continua si spitalizare de zi pentru
diagnosticul si terapia afectiunilor specifice prin diagnostice de certitudine al
neoplaziilor digestive prin endoscopie sau colonoscopie cu biopsie si rezultat
anatomopatologic, diagnostic cu certitudine al bolii de reflux gastroesofagian cu
sau fara esofagita al bolii ulceroase, gastrite acute si cronice, infectia cu
Helicobacter pylori, sindrom diareic cronic, hepatite cronice cu toate complicatiile
lor, pancreatite cronice /acute, boli inflamatorii idiopatice cronice, diagnosticul si
tratamentul urgentelor gastroenterologice (hemoragii digestive superioare sau
inferioare) .

6.3.2.11. Compartiment hematologie

Compartimentul asigura servicii de spitalizare continua si spitalizare de zi pentru
spectrul bolilor care sunt tratate in SJU Deva: anemia aplastica, anemiile
hipocrome, anemiile hemolitice, anemiile megaloblastice, sindromul
mieloproliferativ, leucemiile acute, boala Hodgkin, sindroame de deficit imun
ereditare si dobandite etc., majoritatea fiind din spectrul hemato-oncologic.
6.3.2.12. Compartiment explorari functionale respiratorii
(somnologie) si terapeutice si diagnostice (bronhoscopii)
Compartimentul asigura servicii de spitalizare continua si spitalizare de zi pentru o
gama diversa de explorari medicale specifice, precum: elaborarea diagnosticului
functional in bronhopneumopatii cronice, testarea hiperactivitatii bronsice;
evaluarea preoperatorie a riscului functional in chirurgia toracopulmonara;
spirometrii pre- si post- bronhodilatator; teste de diagnosticare, titrare, tratare si
monitorizare a pacientilor cu Sindrom de Apnee in Somn (monitorizare nocturna
cardio-respiratorie cu interpretare), precum si diagnosticarea afectiunilor
bronhopulmonare cronice obstructive, a fibrozelor interstitiale difuze, a
pneumoconiozelor si o prevalentd semnificativa a neoplasmului bronhopulmonar.

Capitolul VII 5
SECTIA ANESTEZIE-TERAPIE INTENSIVA

7.1. Organizare

Sectia Anestezie si Terapie Intensiva (ATI), este organizata in conformitate cu prevederile O.M.S.
nr.1500/2009, privind aprobarea Regulamentului de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie si terapie intensiva din unitatile sanitare, cu modificari
fiecare sectie/compartiment ATI are obligatia sa isi evalueze de cel putin doua ori pe an
performantele si sa prezinte datele respective consiliului medical, administratiei spitalului si
directiilor de sanatate publica judetene.

Prin Anestezie si Terapie Intensiva se intelege specialitatea medicala care asigura:

- conditiile necesare pentru desfasurarea actului chirurgical, ingrijirea perioperatorie si terapia
durerii, alte proceduri diagnostice si/sau terapeutice, prin mijloace farmacologice si tehnice
specifice;

- suportul indispensabil pacientului critic pentru evaluarea si tratamentul disfunctiilor si/sau
leziunilor acute de organ care ameninta viata.

Activitatea de anestezie si terapie intensiva este desfisuratd de o echipd medicala complexa,
formata din: medici, asistenti, personal auxiliar sanitar si alte categorii de personal pregatit si
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autorizat conform reglementarilor in vigoare.
Structura generala a sectiei/compatrimentului de ATI - are doua componente:

1. Posturi de lucru de anestezie

2. Componenta cu paturi, denumita in continuare CP, formata din:

a) - paturi de terapie intensiva, denumite in continuare TT;

b) - paturi de terapie intermediara/ingrijire postoperatorie, denumite in continuare TIIP;

c) - paturi de supraveghere postanestezica - SPA, destinate pacientilor care necesita
supraveghere de scurta durata (ore);

Postul de lucru de anestezie este locul unde pacientul beneficiaza de anestezie generala,
locoregionala sau sedare efectuata sub responsabilitatea unui medic in specialitatea ATT;
Postul de lucru de anestezie se organizeaza astfel:.

- in blocul operator; in sala de operatie si sala de preanestezie, fiind destinat asigurarii
anesteziei si terapiei intensive necesare desfasurarii interventiilor chirurgicale, si poate cuprinde
dotari specifice adaptate profilului chirurgical respectiv;

- in afara salii de operatie, fiind destinat asigurarii conditiilor desfasurarii unor manevre
diagnostice si/sau tarapeutice nonchirurgicale ce necesita anestezie: laboratoarele de radiologie
si imagistica, laboratoare de explorari functionale sau alte structuri in care se justifica.
Componenta cu paturi (CP) este destinata:

a) supravegherii si tratamentului postoperator al pacientilor cu evolutie normal3;

.....

.....

d) pacientilor care necesita terapia durerii acute;

e) pacientilor cu moarte celebrala potentiali donatori de organe;
Terapia intensiva (TI) reprezinta nivelul cel mai ridicat de ingrijire dintr-o unitate sanitara cu
paturi. Este partea distincta din cadrul componentei cu paturi a sectiei/compartimentului ATI,
sunt susceptibili de a dezvolta insuficiente organice acute multiple; pacientii ingrijiti in Terapie
Intensiva necesita o ingrijire specializata si utilizarea prelungita a metodelor de supleere a
acestor functii si organe precum: suport hemodinamic, suport ventilator, epurare extrarenala
etc;
Medicul sef al sectiei ATI sau, dupa caz, inlocuitorul de drept al acestuia ori medicul de garda din
sectia ATI este responsabil de triajul corect, admisia/internarea si transferul/externarea din
in functie de necesitatile spitalului, calificarea colectivului medical si disponibilitatile tehnice;
Terapia Intermediara/ingrijirea postoperatorie (TIIP) reprezinta partea distincta din cadrul
componentei cu paturi (CP) a sectiei/compartimentului ATI, destinata pacientilor care necesita
ingrijire postoperatorie adecvatda, precum si acelora care necesitd terapie intermediara si
reprezintd supravegherea medicald continud a bolnavilor pentru ca:
- starea bolnavilor se poate complica cu insuficiente organice acute multiple;
- starea pacientului dupa trecerea printr-o asemenea conditie patologica este inca prea grava sau
prea instabild pentru a fi transferat in sectia cu paturi de unde provine;
Internarea/Admisia in sectia/compartimentul ATI se efectueaza dupa cum urmeaza:

1. internarea/admisia pacientilor in sectiile/compartimentele ATI se face la propunerea
medicilor din sectia ATI sau la propunerea medicilor din alte sectii, cu acordul medicului sef de
sectie ATI ori, dupa caz, al inlocuitorului de drept al acestuia sau al medicului de garda din sectia
ATI;

2. decizia de internare/admisie in TI se bazeaza pe criteriile de prioritate, diagnostic si pe
parametrii obiectivi (anexa nr. 2);

3. decizia de internare/admisie in TIIP se bazeaza pe criterii clinice si paraclinice (anexa nr. 4);

4. criteriile de mutare a pacientului in interiorul sectiei ATI din TI in TIIP sunt similare cu
criteriile de internare/admisie in TIIP: cand acestea sunt indeplinite, pacientul va fi transferat la
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acel nivel la propunerea medicului curant ATI, cu acordul medicului sef de sectie ATI sau, dupa
caz, al inlocuitorului de drept al acestuia ori al medicului de garda din sectia ATT;

5. internarea/admisia pacientilor internati, pe paturile destinate pentru terapia acuta
monospecialitate din sectiile de profilul respectiv, in sectiile/compartimentele ATI, se face atunci
cand pacientul necesita mai mult decat terapia specializata a suferintei acute a unui organ si se
impune: fie monitorizarea invaziva cu scop terapeutic complex, fie protezarea unei functii vitale
(suport ventilator avansat), fie suferinta a devenit pluriorganica si pune in pericol imediat viata
pacientului. Transferul se face, dupa caz, cu acordul medicului de salon ATI, al medicului sef de
sectie ATI/inlocuitorului de drept sau al medicului de garda ATTI;

6. pacientii cu disfunctii vitale sunt internati/admisi cat mai rapid posibil in terapie intensiva
pentru a beneficia la maximum de posibilitatile speciale ale sectiei. In aceste conditii pacientul
poate fi internat direct in terapie intensiva (din UPU/CPU) sau transferat din orice sectie a
spitalului la solicitarea medicului curant sau a sefului sectiei respective;

7. in situatiile de internare/admisie, daca exista conflict de opinii, decizia va fi luata de
directorul medical al unitatii sau, in absenta acestuia, de catre inlocuitorul de drept al acestuia si
este necesara informarea comisiei de etica a spitalului;

8. nu pot fi internati in sectia/compartimentul ATI pacientii care declara in scris ca nu doresc
aceasta;

9. nu pot fi utilizate pentru decizia de internare/admisie in TI scorurile de severitate (de
exemplu: APACHE sau SAPS) care estimeaza mortalitatea intraspitaliceasca a unor grupuri de
pacienti;

10. sectiile/compartimentele ATI trebuie sa dispuna de mijloace adecvate pentru transportul
intraspitalicesc al pacientilor critici in conditii de maxima securitate: (brancard special dotat cu
butelie de oxigen, ventilator de transport, monitor de transport, suport pentru perfuzii/seringi
automate si pompe de perfuzie).

Transferul/Externarea din sectia/compartimentul ATI se efectueaza dupa cum urmeaza:

1. transferul/externarea din sectia/compartimentul ATI al/a pacientului care nu mai necesita
terapie de specialitate ATI in orice alta sectie se face la propunerea medicului ATI curant, cu
acordul sefului de sectie ATI sau, dupa caz, al inlocuitorului de drept al acestuia ori al medicului
de garda din sectia ATI, dupa anuntarea prealabila a medicului curant din sectia din care provine
pacientul, cu acordul sefului sectiei respective sau, dupa caz, al inlocuitorului de drept al acestuia
ori al medicului de garda din sectia respectiva;

2, decizia de transfer/externare din sectia/compartimentul ATI (TI si TIIP) se bazeaza pe
urmatoarele criterii:

1. Criterii de externare/transfer din TIIP in alte sectii:
a) cand starea fiziologica a pacientului se stabilizeaza si monitorizarea intensiva nu mai
este necesara, pacientul se transfera in sectia careia ii apartine;
b) cand nu mai sunt indeplinite criteriile de internare/admisie in TIIP.
2. Criterii de externare/transfer din TI direct in alte sectii:
a) cand dezechilibrele pacientului au fost stabilizate i nu mai necesita monitorizare si
ingrijire in terapie intensiva;
b) cand nu mai sunt indeplinite criteriile de internare/admisie in TI, iar pacientii nu
necesita mutarea in TIIP, acestia pot fi transferati in sectiile obisnuite de spital.

3. in situatiile de transfer/externare, daca exista conflict de opinii, decizia va fi luata de
directorul medical al unitatii sau, in absenta acestuia,de catre inlocuitorul de drept al acestuia si
este necesara informarea comisiei de etica a spitalului.

Medicii de alte specialitati care au transferat pacienti in sectia ATI sunt obligati sa raspunda ori
de cate ori este nevoie solicitarilor medicului curant ATI de a vizita pacientii respectivi.

Medicii de specialitate solicitati pentru consulturi interdisciplinare sunt obligati sa raspunda
solicitarii in cel mai scurt timp posibil si sa consemneze consultul si recomandarile in foaia de
observatie clinica.
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In cazul unor divergente de opinii, se efectueaza un consult la care participa medicul sef de sectie
ATT si medicul sef al sectiei din care provine medicul solicitat, care vor hotari de comun acord
conduita terapeutica adecvata.
7.2. Atributii personal

7.2.1. Medic sef
Are in principal urmatoarele atributii:

a) coordoneaza intreaga activitate a sectiei din punct de vedere medical, administrativ si
educational;

b) se implica direct in ingrijirea pacientilor din sectie (in sala de operatie si in compartimentul
cu paturi);

¢) raspunde de elaborarea, adoptarea si actualizarea protocoalelor si procedurilor terapeutice
specifice;

d) coordoneaza activitatea de educatie medicala continua a personalului medical;

e) raspunde de asigurarea calitatii actului medical;

f) asigura direct sau printr-un inlocuitor de drept continuitatea conducerii sectiei, 24 de ore pe
zi 7 zile pe saptamana, pentru probleme medicale si/sau administrative;

g) repartizeaza medicii sectiei pe sectoare de activitate: sali de operatie, sali de investigatii,
componenta cu paturi(TI, TIIP, SPA), circulatie extracorporeala etc.;

h) desemneaza medici responsabili de un anumit sector de activitate al sectiei (anestezie,
terapie intensiva, terapie intermediara etc.), dupa caz;

i) intocmeste referate de necesitate privitoare la medicamentele, materialele, dispozitivele
medicale, aparatura necesara sectiei, precum si cu privire la intretinerea si repararea acestora;

Jj) in sectiile clinice, raspunde si coordoneaza activitatea medicala din cadrul procesului de
invatamant care se desfasoara la nivelul sectiei;

k) propune calificativele anuale, premiile si salariile de merit pentru personalul din subordine;

1) propune conducerii spitalului sanctionarea administrativa a personalului din subordine;

m) face parte din comisiile de concurs pentru ocuparea posturilor vacante din sectie;

n) participa activ la activitatea din cadrul societatii academice de profil: Societatea Romana de
Anestezie si Terapie Intensiva (SRATI) la nivel national sau local si, eventual, in societatile
academice de profil internationale;

o) participa la programele de educatie medicala continua in domeniul ATI (la nivel national
si/sau international);

Pp) participa activ la evaluarea utilizarii adecvate a resurselor sectiei ATI in spital.

7.2.2. Asistent sef
Se subordoneaza direct medicului sef de sectie, coordoneaza intreaga activitate a personalului
implicat direct in ingrijirea pacientilor si are in principal urmatoarele atributii:

a) raspunde de calitatea ingrijirilor acordate pacientilor de catre personalul din subordine;

b) raspunde de educatia medicala continua a personalului din subordine;

¢) participa la programele de educatie medicala continua;

d) organizeaza echipele de lucru (asistente medicale, infirmiere, brancardieri,
fiziokinetoterapeuti/kinetoterapeuti etc.) si intocmeste graficul pe ture, in vederea asigurarii
continuitatii asistentei medicale;

e) verifica respectarea programului de lucru de catre personalul din subordine si intocmeste
lunar foaia colectiva de prezenta, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

f) supravegheaza corectitudinea aplicarii manevrelor terapeutice de catre personalul
subordonat direct;

g) coordoneaza activitatea de intretinere a aparaturii medicale si a echipamentelor informatice
din dotare;

h) coordoneaza si raspunde de activitatea de mentinere a curateniei, asepsiei si antisepsiei,
precum si a dezinfectiei si dezinsectiei;

i) propune medicului sef de sectie sanctionarea administrativa a personalului din subordine;
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j) face parte din comisiile de concurs pentru ocuparea posturilor vacante de asistente,
infirmiere, brancardieri etc. din sectie;

k) raspunde de corectitudinea raportarilor efectuate, in conformitate cu prevederile legale in
vigoare;

1) verifica si completeaza zilnic stocul obligatoriu de medicamente si materiale necesare
desfasurarii activitatii specifice sectiei.

7.2.3. Medicii specialisti/primari

Au urmatoarele sarcini specifice :

- participa la stabilirea planurilor operatorii ale sectiilor chirurgicale ;

- verifica impreuna cu colectivul medical al sectiei chirurgicale cu ocazia sedintelor de
programare a operatiilor, modul in care este asigurata investigarea si pregatirea preoperatorie a
bolnavilor ;

- asigura pentru bolnavii din sectia anestezie terapie intensiva, pregatirea preoperatorie si
supravegherea postoperatorie a acestor bolnavi pe perioada necesara eliminarii efectelor,
anesteziei si restabilirii functiilor vitale ale organismului;

- da indicatii generale cu privire la pregatirea preoperatorie si supravegherea postoperatorie a
bolnavilor din alta sectie;

- indruma si raspunde de toate problemele cu privire la organizarea si functionarea punctului de
transfuzie si punctului de recoltat sange din unitate ;

- organizeaza si asigura cu concursul tuturor medicilor si in special al sefilor de sectie recoltarea
de sange in spital, de la apartinatorii bolnavilor, in scopul acoperirii si depasirii cantitatii de
sange si derivate consumata in spital defalcand pe fiecare medic cantitatea de sange ce urmeaza
sa o recupereze.

Mai indeplinesc si urmatoarele atributii:

a) asigura ingrijirea perioperatorie a pacientilor chirurgicali (examen preanestezic si pregatirea
preoperatorie specifica, administrarea anesteziei si terapia intensiva intraoperatorie, urmarirea
postanestezica) in conformitate cu protocoalele recomandate de SRATI si adoptate de sectie;
inclusiv consumul de medicamente si materiale;

c) verifica aparatura inaintea utilizarii, iar orice incident sau accident legat de functionarea
aparaturii trebuie semnalat in scris administratiei spitalului;

d) examineaza pacientii din sectia cu paturi ori de cate ori este nevoie, dar cel putin de doua ori
pe zi;

e) la internarea sau transferul pacientilor in sectiile ATI, medicul ATI de salon sau de garda
completeaza toate evidentele primare necesare, care contin obligatoriu cel putin: datele
personale esentiale ale pacientului, diagnosticul principal si bolile asociate, motivul internarii
sau transferului in sectia ATI si consemneaza starea prezenta. Foaia de observatie clinica
intocmita de sectia care transfera pacientul in sectia ATI va ramane in sectia ATI pana la
retransferul pacientului in sectia de origine;

f) consemneaza in foaia de observatie toate recomandarile terapeutice necesare pacientilor
internati in sectie;

g) consemneaza zilnic in foaia de observatie: evolutia, medicatia administrata, manevrele
diagnostice si terapeutice, parametrii de monitorizare, rezultatele diverselor analize de laborator,
precum si materialele consumabile folosite;

h) solicita si consemneaza in foaia de observatie clinica efectuarea consulturilor
interdisciplinare, ori de cate ori evolutia cazului o impune;

i) au obligatia sa efectueze garzi conform programarii si normelor in vigoare;

Jj) participa la formele de educatie medicala continua (la nivel local, national, international);

k) participa activ la activitatea din cadrul societatii academice de profil (SRATI).

7.2.4. Asistentii medicali
Au in principal urmatoarele atributii:
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a) asigura asistenta medicala specifica, in limita competentelor;

b) verifica aparatura inaintea utilizarii, iar orice incident sau accident legat de functionarea
aparaturii trebuie semnalat imediat medicului ATT;

¢) respecta programul de ture aprobat al sectiei;

d) consemneaza zilnic in foaia de observatie clinica, in limita competentelor, evolutia,
medicatia administrata, manevrele diagnostice si terapeutice, parametrii de monitorizare,
rezultatele diverselor analize de laborator, precum si materialele consumabile folosite;

e) inregistreaza si raporteaza, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, datele care
reflecta activitatea desfasurata la nivelul sectiei;

f) participa la formele de educatie medicala continua specifica asistentilor (local, national,
international);

g) participa la instruirile cu privire la efectuarea unor tehnici speciale: epurare extrarenala,
urmarirea balonului de contrapulsatie, monitorizarea presiunii intracraniene, precum si altele
asemenea.

Restul personalului incadrat in cadrul acestei sectii va respecta sarcinile si atributiile generale
stabilite pentru fiecare categorie profesionala in parte, conform prezentului Regulament de
Organizare si Functionare

7.2.5. Personal auxiliar sanitar

Statistician medical, are urmatoarele atributii:

- la inceputul programului zilnic de lucru are obligatia sa consulte aplicatia intranet a spitalului,
sa descarce si sa listeze informatiile transmise, si sa le predea pentru informare medicului sef al
sectiei/compartimentului medical in care isi desfasoara activitatea;

- inregistreaza interndrile si iesirile bolnavilor din sectie, tinand legatura cu Biroul Interndri -
Externari si Statistica medicala;

- opereaza in programul informatic centralizat codificarile diagnosticelor si procedurilor
efectuate de medic pentru fiecare pacient pe perioada internarii;

- clasifica foile de observatie ale bolnavilor iesiti din spital pe grupe de boli.

- verifica exactitatea codificarilor si afectiunilor si a tuturor datelor de la internare.

- opereaza imediat in programul informatic centralizat, transferul sau externarea pacientului;

- intocmeste rapoarte statistice lunare, trimestriale, anuale ale sectiei si le pune la dispozitia
serviciului de statistica al spitalului.

- urmareste indicatoriii de eficienta al activitatii sectiei si corelarea lor cu indicatorii stabiliti prin
contractul cu Casa de Asigurari de Sanatate.

- asigura sistemul de informatizare al datelor statistice din sectie prin sistemul computerizat

- completeaza la zi toate evidentele medicale

- comunica nasterile si/sau decesele, conform reglementarilor legale in vigoare;

- verifica la internare daca pacientul are anexate la foaia de observatie documentele necesare:
bilet de internare de la medicul de familie sau specialist, adeverinta de la locul de munca, ordin
de plata, cupon pensie, dovada de asigurat;

- introduce in calculator datele din foile de observatie precum si alte documente medicale,
verificand exactitatea datelor;

- verificd completarea corecta a foii de observatie privind datele de identitate a bolnavilor, in
special CNP si consimtdmantul pacientului;

- raspunde de intocmirea situatiei zilnice a miscarii bolnavilor pe care o preda la biroul de
interndri, si a situatiei alimentare pe diete pe care o preda la bucdtaria dietetica;

- inregistreaza intrarile si iegirile corespondentei in registrul sectiei;

- inregistreaza si tine la zi evidentele solicitate de conducerea sectiei;

- tehnoredacteaza conform indicatiilor baremul de medicamente al sectiei;

- tehnoredacteaza conform indicatiilor prescriptiile medicale (tratament, perfuzii, analize,
investigatii, materiale sanitare);

- aranjeaza foile de observatie si le preda periodic la arhiva medicala a spitalului;
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- preda la inceputul lunii situatia internarilor din luna precedentd in vederea raportarii la Casa
Judeteana de Asigurari de Sanatate Hunedoara;

- are obligativitatea pastrarii confidentialitatii tuturor informatiilor medicale;

- respecta regulile de igiena personala ( spalatul mainilor, echipamentul de protectie ce va fi
schimbat zilnic);

- respecta normele de prevenire a infectiilor nozocomiale ale sectiei;

- raspunde de gestionarea materialelor (mijloace fixe si obiecte de inventar);

- respectd Regulamentul intern si Regulamentul de organizare si functionare, ale unitatii;

- respecta normele tehnice de prevenire a accidentelor de munca si PSI.

- desfasoara activitatea in asa fel incat sa nu expuna la pericol de accidentare sau imbolnavire
profesionala atat propria persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de
munca;

- este interzisa parasirea locului de munca fara anuntarea asistentei sefe;

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

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;

- colaboreaza cu tot personalul sectiei, evita crearea starilor conflictuale, foloseste un limbaj
adecvat si o tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de munci;

- indeplineste orice alte sarcini stabilite pe cale ierarhic superioara in limita competentelor.

Infirmiera are urmatoarele atributii:

- va raspunde prompt la solicitarile personalului medical in subordinea carora se afla;

- raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munc4, fara a le comenta;

- isi desfasoara activitatea numai sub indrumarea si supravegherea asistentului medical;

- pregateste patul si schimba lenjeria bolnavului; ritmul de schimbare a lenjeriei de pat si a
lenjeriei de corp a pacientului va fi de maxim 3 zile, exceptie pacientii internati in sectiile
chirurgicale, ATI, neurologie, oncologie, obstetrica si neonatologie, unde ritmul de schimbare a
lenjeriei de pat si de corp a pacientului va fi zilnic;

- efectueaza sau ajuta la efectuarea toaletei zilnice si partiale a bolnavului imobilizat, cu
respectarea regulilor de igiena;

- ajuta pacientii deplasabili la efectuarea toaletei zilnice;

- asigura toaleta bolnavului imobilizat ori de cate ori este nevoie;

- ajuta bolnavii pentru efectuarea nevoilor fiziologice (plosca, urinar si tavite renale etc.);

- asigura curatenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor utilizate, a barbotoarelor, in locurile si
conditiile stabilite;

- ajuta la pregatirea bolnavilor pentru manevre specifice (ex.punctii), asigurda si curatirea
aparaturii imediat dupa utilizare;

- ajuta la alimentatia pasiva si artificiala a pacientilor imobilizati;

- ajutd la pregatirea bolnavilor in vederea examinarii;

- transportd pacientii nedeplasabili cu caruciorul (targa) la investigatii si inapoi;

- transporta lenjeria murdara (de pat si a bolnavilor), in containere speciale la spélatorie si o
aduce curata in containere speciale, cu respectarea circuitelor conform reglementarilor interne;

- executa, la indicatia asistentului medical, dezinfectia zilnica a mobilierului din salon;

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

- efectueaza curatenia si dezinfectia carucioarelor pentru bolnavi, a targilor si a celorlalte obiecte
care ajutd bolnavul la deplasare si se ocupa de intretinerea lor;

- colecteazd materialele sanitare si instrumentarul de unicd folosintd, utilizate, in recipiente
speciale si asigura transportul lor la spatiile amenajate de depozitare, in vederea neutralizarii;

- ajutd asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului imobilizat;

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

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

- nu este abilitata sa dea relatii despre starea sanatatii bolnavului;

- poarta echipamentul prevazut de regulamentele interne, care va fi schimbat zilnic, pentru
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical, privind normele de igiena si
protectia muncii;

- transporta alimente de la bucatarie, cu respectarea normelor de igienico-sanitare, in vigoare,
astfel:

a. transportul alimentelor de la bucatarie pe sectie, cu respectarea normelor igienico-sanitare in
vigoare si a echipamentului special: halat folosit doar in bucatitie, boneta, sort;

b. asigura ordinea si curatenia in oficiul alimentar;

c. va asigura distribuirea alimentelor catre bolnavi pe baza dietelor afisate, folosind vesela
existenta in oficiul sectiei;

d. dupa servirea mesei, vesela si tacaimurile murdare vor fi decontaminate, spilate mecanic
clatite, uscate si depozitate in locuri speciale;

e. va asigura colectarea reziduurilor solide si a resturilor alimentare in recipiente speciale inchise
pe care le transporta la platforma de gunoi, respectand circuitul aprobat.

- efectueza sub supravegherea asistentei medicale, igiena individuala a pacientilor gravi;

- asigura pastrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

- respecta circuitele functionale (a deseurilor, lenjeriei etc.);

- va informa in permanenta asistenta sefa despre starea sa de indisponibilitate si va solicita in
scris orice schimbare a graficului de prezenta;

- are obligatia sa predea si s preia pacientii la schimbarea de tura si nu va parasi locul de munca
pana la venirea persoanei care urmeaza sa intre in tura;

- daca sarcinile de serviciu impun deplasarea in afara sectiei va avea grija ca macar una dintre
infirmiere/ingrijitoare sa ramana pe sectie pentru activitatile specifice;

- isi desfdasoara activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului
medical;

- pregateste si ajuta bolnavul pentru efectuarea plimbarii, si 1i ajutd pe cei care necesitd ajutor
pentru a se deplasa;

- va asigura transportul probelor biologice recoltate pacientilor din sectie catre Laboratorul de
Analize Medicale, la solicitarea si conform indicatiilor asistentului medical;

- cunoaste solutiile dezinfectante si modul lor de folosire;

- colecteaza si decontamineaza instrumentarul intrebuintat, participa la procesul de
presterilizare a acestuia;

- va respecta comportamentul etic fatd de bolnavi, apartinatori si fatd de personalul medico-
sanitar;

- respectd drepturile pacientilor asa cum rezultd din Legea 46/2003;

-respectd Regulamentul Intern si Regulamentul de Organizare si Functionare al Unitatii;

- respecta normele igienico-sanitare conform reglementarilor legale in vigoare;

- respecta Legea Securitatii si Sanatatii in Munca si Normele Metodologice de aplicare a legii ;

- respecta Legea cu privire la apararea impotriva incendiilor si Legea privind protectia civila;
-respectd reglementdrile privind prevenirea, controlul si combaterea Infectiilor Nosocomiale
conform prevederilor in vigoare si desfdsoare activitatea in asa fel incat sa nu se expuna la
pericol de accidentare sau imbolnavire profesionald atat propria persoana, cat si pe celelalte
persoane participante la procesul de munca;

- parasirea locului de munca se poate face numai cu acordul medicului curant, medicului de
garda, asistenta sefda sau medicul sef, in cazuri deosebite;

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;
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- colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si
o tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;

- executa si alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului, pentru
buna desfasurare a actului medical in functie de necesitati.

Ingrijitoare, are in principal urmatoarele atributii:

- va raspunde prompt la solicitarile personalului medical in subordinea carora se afl3;

- raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca, fara a le comenta;

- 1si desfasoara activitatea numai sub indrumarea si supravegherea asistentului medical;

- poarta echipamentul prevazut de regulamentele interne, care va fi schimbat zilnic, pentru
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

- va efectua riguros curatenie in toate spatiile aferente si raspunde de starea de igiena a
saloanelor, coridoarelor, oficiilor, scarilor, mobilierului, ferestrelor;

- curatenia va fi efectuata in timpul turei, ori de cate ori este nevoie si conform planului DDD de
pe sectie;

- asigura curatenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor utilizate, a urinarelor, a plostilor si
scuipatoarelor, in locurile si conditiile stabilite, cu respectarea normelor in vigoare;

- transporta gunoiul si reziduurile alimentare in locuri special amenajate, in conditii
corespunzatoare, raspunde de depunerea lor corecta in recipiente, curate si dezinfecteaza vasele
in care se transporta sau pastreaza gunoiul;

- pregateste ori de cate ori este necesar, la indicatia asistentului medical, saloanele pentru
dezinfectie, ocupandu-se de paviment, pereti, usi, ferestre, chiuvete;

- efectueaza curatenia si dezinfectia carucioarelor pentru bolnavi, a targilor si a celorlalte obiecte
care ajuta bolnavul la deplasare si se ocupa de intretinerea lor;

- efectueaza aerisirea periodica a incaperilor;

- curata si dezinfecteaza WC-urile cu materiale si ustensile folosite numai in aceste scopuri si
locuri;

- asigura pastrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

- respecta circuitele functionale (a deseurilor, lenjeriei etc.);

- daca sarcinile de serviciu impun deplasarea in afara sectiei va avea grija ca macar una dintre
infirmiere/ingrijitoare sa ramana pe sectie pentru activitatile specifice;

- isi desfdasoara activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului
medical;

- cunoaste solutiile dezinfectante si modul lor de folosire;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical, privind normele de igiena si
protectia muncii;

- va respecta comportamentul etic fatd de bolnavi, apartinatori si fata de personalul medico-
sanitar;

- respectd drepturile pacientilor asa cum rezultd din Legea 46/2003;

-respectd Regulamentul Intern si Regulamentul de Organizare si Functionare al Unitatii;

- respecta normele igienico-sanitare conform reglementarilor legale in vigoare;

- respecta Legea Securitatii si Sanatatii in Munca si Normele Metodologice de aplicare a legii ;

- respecta Legea cu privire la apararea impotriva incendiilor si Legea privind protectia civila;
-respectd reglementdrile privind prevenirea, controlul si combaterea Infectiilor Nosocomiale
conform prevederilor in vigoare si desfdsoare activitatea in asa fel incat sa nu se expuna la
pericol de accidentare sau imbolnavire profesionald atat propria persoana, cat si pe celelalte
persoane participante la procesul de munca;

- parasirea locului de munca se poate face numai cu acordul medicului curant, medicului de
garda, asistenta sefda sau medicul sef, in cazuri deosebite;

- respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;

- colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si
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o tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;

- executa si alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului, pentru
buna desfasurare a actului medical in functie de necesitati.

Brancardier, are in principal urmatoarele atributii:

- isi desfdsoara activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului
medical, a medicului de garda, a medicului curant, a medicului sef sectie, dupa caz;

- transporta bolnavii conform indicatiilor primite;

- asigura intretinerea, curatenia si dezinfectarea carucioarelor de transport si a targilor, si
cunoaste solutiile dezinfectante si modul de folosire;

- va ajuta la fixarea/pozitionarea extremitatilor, segmentelor fracturate, aplicarea aparatelor
gipsate, inclusiv in cadrul serviciului de garda;

- efectueaza transportul cadavrelor impreuna cu echipa, respectand circuitele functionale,
conform reglementarilor in vigoare, la morga spitalului;

- la transportul cadavrelor va folosi obligatoriu un alt echipament special de protectie (un halat
de protectie, manusi de cauciuc, masca, etc.);

- va anunta orice eveniment deosebit medicului sef/asistentei sefe, asistentului medical de
serviciu;

- nu are dreptul sa dea informatii privind bolnavul sau decedatul;

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

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef, privind normele de igiena,
securitatea muncii si PSI;

- respecta drepturile pacientului prevazute de prevederile legale;

- poarta echipamentul de protectie stabilit, pe care il va schimba zilnic, pentru pastrarea igienei
si a aspectului estetic personal;

- indeplineste toate indicatiile asistentei sefe privind curatenia spatiului exterior;

- sa desfasoare activitatea in asa fel incat sa nu expuna la pericol de accidentare sau imbolnavire
profesionala atat propria persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de
munca;

- respectd reglementarile privind prevenirea, controlul si combaterea Infectiilor Nosocomiale
conform prevederilor in vigoare;

- respecta programul de lucru si graficul de tura intocmit si semneaza condica de prezenta la
venire si plecare;

- parasirea locului de munca se poate face numai cu acordul medicului curant, medicul de garda,
asistenta sefa sau medicul sef, in cazuri deosebite;

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;

- colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si
o tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;

- respectd orice alte sarcini dispuse de personalul coordonator pentru buna desfdasurare a
activitatii medicale.

Capitolul VIII
UNITATEA DE TRANSFUZIE SANGUINA

8.1. Organizare

Unitatea de Transfuzii Sanguine este organizata conform prevederilor Legii nr.282/2005 privind
organizarea activitatii de transfuzie sanguina, donarea de sange si componente sanguine de
origine umana, precum si asigurarea calitatii si securitatii sanitare, in vederea utilizarii lor
terapeutice, Republicata, cu modificari si completari ulterioare si a OMS nr.1224/2006 pentru
aprobarea Normelor privind activitatea unitatilor de transfuzie sanguina din spitale. Autorizarea
unitatilor de transfuzie sanguina din unitatile sanitare se efectueaza in conformitate cu
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prevederile O.M.S. nr.607/2013. UTS din unitate este autorizata de catre DSP Hunedoara.
Unitatea de transfuzie sanguina din spital este subordonata managerului spitalului.
Unitatea de Transfuzii Sanguine este organizata ca o structura independenta a spitalului fiind
condusa de un medic coordonator care indeplineste functia de presedinte a comisiei de
transfuzie si hemovigilenta din spital, avand program de lucru permanent.
Organizarea activitatii de transfuzie sanguina in spitale este conditionata de:

a) crearea unitatii de transfuzie sanguina din spital, autorizata de Autoritatea de sanatate
publica, conform legislatiei in vigoare;

b) numirea comisiei de transfuzie si hemovigilenta a unitatii sanitare.

8.2. Atributii
In cadrul Unitatii de Transfuzii Sanguine se realizeaza urmatoarele activitati:

a) aprovizionarea cu sange total si componente de sange pe baza solicitarilor scrise din
sectiile spitalului;

b) receptia, evidenta, stocarea si livrarea sangelui total si a componentelor sanguine catre
sectiile spitalului;

c¢) distributia de sange si componente sanguine de la un centru de transfuzie furnizor catre
spitalul beneficiar se face in baza unui contract de furnizare, care stabileste conditiile de
distributie si documentatia aferenta obligatorie;

d) efectuarea testelor pretransfuzionale;

e) pregatirea unitatilor de sange total si a componentelor sanguine in vederea administrarii;

f) consiliere privind utilizarea clinica a sangelui total si a componentelor sanguine;

g) prezervarea probelor biologice pretransfuzionale si a unitatilor de sange sau componente
sanguine administrate pentru o perioada de 48 de ore post transfuzional in spatiile frigorifice cu
aceasta destinatie;

h) intocmirea documentatiei corespunzatoare tuturor activitatilor desfasurate;

i) raportarea tuturor evenimentelor legate de actul transfuzional catre centrul de transfuzie
teritorial;

J) pastrarea esantioanelor din ser sau plasma recoltate pretransfuzional, in cazul tuturor
pacientilor transfuzati, pentru o perioada de minimum 6 luni, in spatii frigorifice (-15-180 C) cu
aceasta destinatie.

In Unitatea de Transfuzii Sanguine din spital este obligatorie respectarea protocolului de teste
pretransfuzionale, care cuprinde urmatoarele testari:

a) determinarea grupului sanguin ABO si Rh(D) la pacient; in cazul nou — nascutilor si
sugarilor de pana la 6 luni se va efectua si testul Coombs direct pentru confirmarea grupului
sanguin ABO;

b) in situatii speciale (nou-nascuti, sugarii, copii, politrasnsfuzati, femei de varsta fertila,
transplant, imodeprimati, imunizati)) se impune efectuarea determinarilor de grup sanguin si in
alte sisteme antigenice eritrocitare;

c) depistarea de anticorpi iregulari antieritrocitari, in cazul pacientilor imunizati si
politransfuzati;

d) verificarea aspectului macroscopic, a integritatii, grupului sanguin ABO si Rh (D) la
unitatea de sange sau componenta sanguind selectatd in vederea efectudrii probei de
compatibilitate;

e) proba de compatibilitate pacient-unitate de sange total sau componenta sanguind ce
contine eritrocitate vizibile cu ochiul liber. Se vor efectua toate cele 3 tehnici complementare:
test salin, test enzimatic cu papaina la temperatura de 370 C si test Coombs indirect;

f) in cazul nou-nascutilor si sugarilor de pana la 6 luni, proba de compatibilitate se va
efectua atat cu serul pacientului, cat si cu serul mamei.

Se interzic unitatii de transfuzie sanguina din spital livrarea de sange total sau de componente
sanguine catre alte spitale, livrarea si/sau administrarea lor la domiciliu pacientului, livrarea de
sange total si/sau de componente sanguine cu alta destinatie decat administrarea terapeutica in
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incinta spitalului.
Ultimul control pre transfuzional se efectueaza obligatoriu, la patul bolnavului, si cuprinde
urmatoarele:
a) verificarea identitatii pacientului;
b) verificarea aspectului macroscopic si a integritatii unitatii de transfuzat;
c) verificarea compatibilitatii dintre unitatea de sange selectata si pacient:
- determinarea grupului sanguin ABO si Rh (D) la pacient:
- determinarea grupului sanguin ABO si Rh (D) la unitatea de transfuzat;
- verificarea documentatiei;
- inregistrarea in foaia de observatie;
Documentatia minima obligatorie aferenta desfasurarii activitatii unitatii de transfuzie sanguina
din spital cuprinde urmatoarele:
a) evidenta stocului de sange si a produselor derivate (intrari, provenienta iesirii pentru
transfuzie, rebut si cauze, returnate la centrul de transfuzie sanguina, predare incinerare, etc.);
b) evidenta bonurilor - cerere de sange si produse derivate;
c¢) evidenta testarilor grupului sanguin (ABO / Rh si a rezultatelor;
d) evidenta probelor de compatibilitate, a rezultatelor, a procedurilor transfuzionale si a
reactiilor secundare;
e) repertoar cu pacientii testati ABO / Rh;
f) evidentele monitorizarilor temperaturilor echipamentelor frigorifice;
g) evidentele stocului de reactivi;
h) documente privind reactivi (certificate de calitate de la producator, prospecte);
i) evidentele verificarilor echipamentelor;
j) proceduri operatorii standard de lucru;
k) fisa postului pentru fiecare angajat;
1) formulare tipizate pentru rezultate, comanda sange si produse de sange de la centrul de
transfuzie sanguina;
m) evidenta gestionarii si neutralizarii deseurilor generate din activitatea unitatii de
transfuzie sanguina.
8.3. Atributii personal

8.3.1. Medic coordonator UTS

Medicul coordonator poate fi desemnat dintre urmatoarele specialitati: anestezie-terapie
intensiva, medicina de laborator, hematologie, medicina interna;

Medicul Coordonator - are in principal urmatoarele atributii:

a) asigura organizarea si functionarea unitatii de transfuzie sanguina din spital;

b) asigura aprovizionarea corecta cu sange total si componente sanguine, precum si cu
materiale sanitare, reactivi, consumabile, in conformitate cu legislatia in vigoare si in
concordanta cu activitatea de transfuzie sanguina din spital;

c) raspunde de gestiunea sangelui total si a componentelor sanguine distribuite de centrul
de transfuzie sanguina teritorial;

d) indruma, supravegheaza, controleaza si raspunde de activitatea asistentilor medicali din
subordine;

e) contrasemneaza buletinele de analizd cu rezultatul testdrilor efectuate de asistentii
medicali, in cursul programului de garda, aceasta responsabilitate revine medicului anestezist de
garda;

f) indruma si supravegheaza prescrierea si administrarea corecta a terapiei transfuzionale in
sectiile spitalului;

g) pastreaza evidenta reactiilor si complicatiilor posttransfuzionale, in calitate de
coordonator local in cadrul sistemului national de hemovigilents;

h) ia masuri pentru prevenirea si aplicarea de urgenta a tratamentului necesar pacientilor la
care apar reactii adverse severe si/sau incidente adverse severe posttransfuzionale;
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i) consiliaza medicii prescriptori din spital in vederea unei cat mai corecte indicatii de
terapie transfuzionald, avand obligatia de a se opune administrarii transfuziilor nejustificate.

j) raspunde de intocmirea completa si corecta a documentatiei existente in unitatea de
transfuzie sanguina;

k) raspunde de utilizarea corecta si de intretinerea echipamentelor si aparaturii din dotarea
unitatii.

8.3.2. Asistent coordonator UTS

Asistentul Coordonator - are in principal urmatoarele atributii:

1. organizeaza, coordoneaza, controleaza si evalueaza activitatea de ingrijire din cadrul UTS;

2. coordoneaza si controleaza activitatea asistentilor medicali si deleaga sarcini acestora,
raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul din subordine si de indeplinirea
atributiilor prevazute in fisa postului;

3. intocmeste, revizuieste si prelucreaza fisa postului pentru personalul din subordine, in trei
exemplare originale, dupd cum urmeaza: 1 exemplar pentru dosarul angajatului pastrat la
serviciul Resurse Umane al unitatii, 1 exemplar pentru conducerea sectiei, 1 exemplar pentru
angajat), intocmeste fisa postului pentru personalul nou angajat din subordine, cu avizul
medicului sef de sectie/ medicului coordonator all UTS si cu avizul sindicatului reprezentativ al
unitatii, dupa care o inainteaza spre aprobare conducerii S.J.U. Deva;

4. In colaborare cu medicul coordonator al UTS, asigura conditiile necesare indeplinirii
indicatorilor de performanta ai UTS;

5. urmareste utilizarea judicioasa a materialelor si echipamentelor din cadrul UTS;

6. urmareste respectarea calitatii activitatii medicale de catre personalul din subordine, in scopul
imbunatatirii starii de sanatate a pacientilor;

7. in cadrul UTS din spital se desfasoara urmatoarele activitati:

a) aprovizionarea cu sange total si componente de sange, pe baza solicitarilor scrise din
sectiile spitalului;

b) receptia, evidenta, stocarea si livrarea sangelui total si a componentelor sanguine cétre
sectiile spitalului;

c) distributia de sange si componente sanguine de la centrul de transfuzie furnizor catre
spitalul beneficiar se face in baza unui contract de furnizare, care stabileste conditiile de
distributie si documentatia aferenta obligatorie;

d) efectuarea testelor pretransfuzionale;

e) pregatirea unitatilor de sange total si a componentelor sanguine in vederea administrarii;

f) consilierea privind utilizarea clinica a sangelui total si a componentelor sanguine;

g) prezervarea probelor biologice pretransfuzionale si a unitatilor de sange sau componente
sanguine administrate pentru o perioada de 48 de ore posttransfuzional, in spatiile frigorifice cu
aceasta destinatie;

h) intocmirea documentatiei corespunzatoare tuturor activitatilor desfasurate;

i) raportarea tuturor evenimentelor legate de actul transfuzionla catre centrul de transfuzie
teritorial;

j) pastrarea esantioanelor din ser sau plasma recoltate pretransfuzional, in cazul tuturor
pacientilor transfuzati, pentru o perioada de 6 luni, in spatii frigorifice ( -15 - 18°C).

8. 1n UTS din spital este obligatorie respectarea protocolului de teste pretransfuzionale, care
cuprinde urmatoarele testari:

a) determinarea grupului sanguin ABo si Rh (D) la pacient; in cazul nou-nascutilor si
sugarilor de pana la 6 luni se va efectua si testul Coombs direct pentru confirmarea grupului
sanguin ABo;

b) in situatii speciale (nou-nascuti, sugari, copii, politransfuzati, femei de varsta fertila,
transplant, imunizati) se impune efectuarea determinarilor de grup sanguin si in alte sisteme
antigenice eritrocitare;

c) depistarea de anticorpi iregulari antieritrocitari, in cazul pacientilor imunizati si
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politransfuzati;

d) verificarea aspectului macroscopic, a integritatii, grupului sanguin ABo si Rh (D) la
unitatea de sange sau componenta sanguinad selectata, in vederea efectuarii probei de
compatibilitate;

e) proba de compatibilitate pacient — unitate de sange total sau componenta care contine
eritrocite vizibile cu ochiul liber; se vor efectua toate cele 3 tehnici complementare: test salin,
test enzimatic cu papaini la temperatura de 37° C si test Coombs indirect;

f) in cazul nou-nascutilor si sugarilor de pana la 6 luni, proba de compatibilitate se va efectua
atat cu serul pacientului, cat si cu serul mamei;

9. coordoneaza activitatea elevilor scolilor postliceale sanitare aflati in stagiu clinic in cadrul
UTS;

10. controleazd modul cum se asigura pacientilor operati tehnicile aseptice si masurile de
antisepsie;

11. are in gestiune inventarul UTS;

12. intocmeste graficul de lucru pana la data de 25 a fiecarei luni pentru luna urmatoare si il
trimite spre avizare Serviciului Resurse Umane si directorului de ingrijiri;

13. intocmeste pontajele pana la data de 20 a fiecarei luni pentru luna in curs, precum si graficul
rectificativ de lucru, in cazul in care pentru luna in curs au aparut mai multe modificari;

14. este direct raspunzator de schimburile de tura efectuate de catre personalul din subordine,
iar la sfarsitul lunii le aduce la cunostinta Serviciului Resurse Umane si directorului de ingrijri;
15. afiseaza la loc vizibil graficul de lucru aprobat / avizat pentru personalul din UTS. si lista de
garzi (unde se efectueaza);

16. urmareste respectarea graficului de lucru lunar aprobat pentru personalul din subordine,
controleaza zilnic condica de prezenta pe care o contrasemneaza;

17. organizeaza si controleaza folosirea integrala a timpului de munca al personalului din
subordine, repartizeaza judicios personalul pe puncte de lucru in functie de necesitate, pentru a
nu se periclita calitatea activitatii medicale si activitatea UTS. si controleaza predarea serviciului
pe ture;

18. efectueaza programarea concediilor de odihna conform legislatiei si contractului colectiv de
muncd, de comun acord cu angajatul, cu avizul sindicatului si cu aprobarea acestora de catre
directorul de ingrijiri, astfel incat concediile sa fie efectuate uniform pe parcursul intregului an
calendaristic, fara afectarea calitatii activitatii medicale;

19. raspunde de respectarea programarii concediilor de odihna, de catre personalul din
subordine;

20. evalueaza periodic activitatea asistentilor medicali si a personalului auxiliar din subordine si
face propuneri de imbunatatire a activitatii acestora;

21. analizeaza impreuna cu medicul sef de sectie activitatea personalului din subordine si face
propuneri pentru calificativele anuale, cu avizul consultativ al reprezentantului sindical;
participa activ la intocmirea fiselor anuale de evaluare a activitatii personalului mediu si auxiliar
din subordine;

22. deleagd in absenta sa un asistent medical corespunzitor (inlocuitor), care sa raspunda de
toate atributiile i sarcinile asistentului coordonator UTS;

23. urmareste respectarea normativului de personal si solicitd prin referate scrise si
argumentate, conform procedurii, completarea acestuia ori de cate ori este necesar, cu avizul
directorului de ingrijri;

24. Intocmeste si transmite in termenele stabilite, Planul anual de achizitii publice al UTS, in
colaborare cu medicul coordonator al UTS;

25. se preocupa de procurarea materialelor sanitare, materialelor de curatenie, dezinfectantilor,
lenjeriei, etc,. necesare bunei desfasurari a activitatii UTS si rdspunde de folosirea rationala a
acestora, fara a periclita asistenta medicalg;

26. raspunde de aprovizionarea sange interal si cu derivate din sange a UTS, cu reactivii necesari
testarilor, cu materiale sanitare, dispozitive medicale, instrumentar, dezinfectanti, s.a., in functie
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de necesarul lunar/anual solicitat in Planul anual de achizitii publice;

27. supravegheaza si verifica periodic descarcarea corecta a sangelui interal si a derivatelor din
sange administrate pacientilor, precum si descarcarea corectd pe pacientii transfuzati a
materialelor sanitare folosite, de catre asistentii medicali din UTS;

28. raspunde direct de termenele de valabilitate ale sangelui si produselor derivate din sange,
precum si de termenele de valabilitate ale reactivilor, luand masuri de inlocuire a produselor ale
caror termen de valabilitate expird; aplica masuri de solutionare in timp util, pentru evitarea
expirarii sangelui, produselor din sange, reactivilor, etc.;

29. gestioneaza eficient si corespunzator materialele sanitare ridicate din magazia unitatii si
controleaza zilnic prin sondaj, descarcarea materialelor sanitare consumate, de catre asistentii
medicali din UTS;

30. verifica documentele emise de catre personalul din UTS, care trebuie sa contina toate anexele
completatesi sa fie vizate de catre medicul coordonator UTS;

31. organizeaza activitatea privind evidenta mobilierului, aparaturii de laborator, lenjeriei,
frigiderelor, dispozitivelor medicale aflate in folosinta si autoiventarierea periodica in vederea
completarii acesteia;

32. raspunde de bunurile aflate in gestiunea sa, asigurand utilizarea si pastrarea acestora in
conditiii corespunzatoare;

33. controleaza buna functionare a dispozitivelor frigorifice pentru pastrarea in conditii optime a
sangelui si derivatelor din sange, si verifica existenta graficelor de temperatura completate la zi,
pentru fiecare dintre aceste dispozitive frigorifice;

34. raporteaza defectiunile la instalatii si aparatura medicala si se preocupa ca remedierea
acestora sa se faca in cel mai scurt timp pentru a nu periclita activitatea medicala;

35. cunoaste si prelucreaza periodic procedura de prelucrare si protectie a datelor medicale si
personale ale pacientului, respectand confidentialitatea datelor medicale si a anonimatului
pacientului, precum si a utilizarii lor numai in scopurile specificate, procedura aprobata la
nivelul unitatii;

36. asigura informarea pacientilor si/sau a apartinatorilor, dupa caz, inaintea efectuarii
transfuziilor asupra riscurilor existente, precum si completarea consimtamantului informat al
pacientilor inaintea efectuarii acestora;

37. anunta cazurile de indisciplina ale pacientilor in conformitate cu legislatia in vigoare,
conducerii UTS si unitatii;

38. organizeaza si supravegheaza pregatirea incaperilor UTS si anexelor UTS pentru dezinfectiile
periodice (ciclice);

39. semnaleaza medicului coordonator UTS si directorului de ingriji, cazurile de boli
transmisibile pe care le observa in randul personalului;

40. instruieste personalul privind colectarea si pastrarea inventarului moale (cearceafuri, etc.),
transportul rufariei, receptionarea, transportul si pastrarea rufdriei curate conform O.M.S.
nr.1025/2000 pentru aprobarea normelor privind serviciile de spaldtorie pentru unititile
sanitare;

41. controleazd si instruieste permanent personalul din subordine asupra tinutei si
comportamentului igienic cat si asupra respectarii normelor de tehnica aseptica si propune
medicului coordonator al UTS si directorului de ingrijiri, masuri disciplinare in cazurile de
abateri;

42. organizeaza si participa periodic la sedintele de instruire ale asistentilor medicali din UTS;
43. participa la sedinta sdptamanala organizata de catre directorul de ingrijiri cu asistentii sefi de
sectii si asistentii coordonatori compartimente, precum si la alte sedinte convocate si organizate
de catre conducerea unitatii;

44. efectueaza periodic, trimestrial si/sau semestrial, o statistica privind numarul de transfuzii
efectuate, pe toate sectiile S.J.U. Deva, precum si asupra eventualelor incidente si a reactii
posttransfuzionale imediate si tardive, aparute;

45. raspunde de raportarile statistice la nivel de UTS privind situatia pacientilor transfuzati si a
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ingrijirilor medicale acordate, raspunde de toate evidentele solicitate conform dispozitiilor si
deciziilor interne;

46. verifica la finalul transfuziilor efectuate, completarea corecta a dosarului de ingrijri de catre
asistentii medicali din subordine, anexa la foile de observatie;

47. prelucreaza cu personalul din subordine si intocmeste procese verbale de instruire privind
respectarea:

a) prevederilor Regulamentului Intern (R.I.) si Regulamentului de Organizare si Functionare
(R.O.F.) ale S.J.U. Deva;

b) atributiilor si obligatiilor privind aplicarea normelor de securitate si sanatate in munca;

c¢) atributiilor si obligatiilor privind aplicarea in practica a prevederilor O.M.S. nr. 1761/2021
pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea, dezinfectia si sterilizarea in unitatile
sanitare publice si private, evaluarea eficacitatii procedurilor de curatenie si dezinfectie efectuate
in cadrul acestora, procedurile recomandate pentru dezinfectia mainilor in functie de nivelul de
risc, precum si metodele de evaluare a derularii procesului de sterilizare si controlul eficientei
acestuia;

d) atributiilor si obligatiilor privind aplicarea in practica a prevederilor O.M.S. nr. 1101 / 2016
privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale in unitatile sanitare;

e) atributiilor si obligatiilor privind aplicarea prevederilor O.M.S. nr. 1226 / 2012 pentru
aprobarea Normelor tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activitati medicale si a
Metodologiei de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind deseurile rezultate din
activitati medicale;

f) atributiilor si obligatiilor privind aplicarea prevederilor O.M.S. nr. 1224 / 2006 pentru
aprobarea Normelor privind activitatea unitatilor de transfuzie sanguina din spitale;

g) procedurilor si protocoalelor de lucru existente la nivelul unitatii si UTS-ului, elaborate
cu avizul biroului de management al calitdtii, asigurandu-se de implementarea acestora;

h) prevederilor legislative in vigoare privind exercitarea profesiei de asistent medical (O.U.G.
nr. 144/2008 cu modificarile si completarile ulterioare), statutul 0.A.M.G.M.A.M.R., Codul de
etica si deontologie al asistentilor medicali generalisti, moaselor si asistentilor medicali din
Romania;

i) prevederilor Legii nr. 46/2003 privind drepturile si obligatiile pacientulu, precum si a
Normelor de aplicare a acestei legi;

j) prevederilor Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii cu modificarile si
completirile ulterioare;

k) prevederilor Legii nr. 487/2002 republicata, legea sanatatii mintale si a protectiei persoanelor
cu tulburari psihice, precum si a Normelor de aplicare a acestei legi;

1) prevederilor Codului muncii - Legea 53/2003, cu modificarile si completarile ulterioare;

m) prevederilor Legii nr. 15/2016 privind modificarea si completarea Legii nr. 349/2002 pentru
prevenirea si combaterea efectelor consumului produselor din tutun;

n) principiilor managementului calitdtii SR EN ISO 9001:2008;

48. urmadreste efectuarea curatarii mecanice si a dezinfectiei ciclice a tuturor spatiilor din UTS :
incdperile destinate activitatilor de laborator si alte anexe, si pastreaza evidenta acestora;

49. urmareste respectarea circuitelor stabilite pe unitate privind: bolnavii, personalul, vizitatorii,
instrumentarul, lenjeria, alimentele, medicamentele, reziduurile si supravegheaza modul in care
personalul din subordine le respects;

50. participa cu echipa serviciului S.P.I.A.A.M. la recoltarea probelor de incarcaturd microbiana
de pe suprafete, mainile personalului, materialele sanitare, lenjerie, din aeromicroflora si
respectiv, de verificare a sterilitdtii instrumentarului si aparaturii medicale;

51. raspunde de intocmirea Registrului electronic unic de monitorizare a infectiilor asociate
asistenteii medicale din UTS si de transmiterea saptamanald a datelor din acest registru de
monitorizare catre S.P.I.A.A.M., in fiecare zi de luni pentru saptamana precedents;

52. inregistreaza expunerea accidentala a personalului in Registrul de evidenta a expunerilor
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accidentale la produse biologice al UTS, in format electronic si pe suport de hartie, si transmite
datele din acest registru catre S.P.I.A.A.M.;

53. asigura acomodarea si integrarea personalului nou incadrat prin informare asupra structurii
UTS, circuitelor, normelor specifice de securitate si sanatate in munca, normelor PSI,
prevederilor RI, prevederilor ROF si atributiilor din fisa postului;

54. informeaza medicul coordonator al UTS, directorul de ingrijiri, directorul medical si
managerul S.J.U. Deva, in cazul unor evenimente deosebite petrecute in UTS;

55. are obligatia sd comunice actele de indisciplind constatate la personalul din subordine,
medicului coordonator al UTS, directorului de ingrijiri, directorului medical, managerului
unitatii, medicului de garda sau sefului garzii pe unitate;

56. colaboreaza cu O.A.M.G.M.A.M.R. si directorul de ingrijiri in vederea realizarii de cursuri de
perfectionare pentru asistentii medicali in cadrul programului de educatie medicala continua si
urmareste activitatea de educatie pentru sanitate desfasurata de asistentii medicali in cadrul
ingrijirilor acordate;

57. organizeaza si desfiasoard programe de educatie pentru sanatate si se preocupa de
actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de educatie
medicald continua;

58. sprijina si supravegheaza buna desfasurare a activitatii de pregatire practici a elevilor
scolilor postliceale sanitare, aflati in stagiu clinic, precum si a persoanelor care activeaza in sectie
pe baza unui contract de voluntariat;

59. asigura efectuarea controlului medical periodic al personalului din subordine, conform
programarilor, tine evidenta concediilor medicale si a imbolnavirilor autodeclarate ale
personalui din subordine, pentru care ia masuri de inlocuire;

60. cunoaste si respecta confidentialitatea informatiilor referitoare la datele personale ale
angajatilor,

legea drepturilor pacientului si a normelor de aplicare, precum si normele de aplicare a legii
pentru toate cazurile sociale adulte si pentru copii aflati in dificultate;

61. respecta demnitatea si intimitatea pacientilor;

62. urmareste, creeaza si mentine un climat de liniste si colaborare in cadrul echipei medicale;
63. poarta echipamentul de protectie, care va fi schimbat zilnic, controleaza si instruieste
personalul din subordine asupra tinutei si comportamentului igienic personal;

64. in perioada de concediu sau situatii neprevazute, deleaga un alt asistent medical principal
prin cerere scrisa aprobatd de catre medicul coordonator al UTS, directorul de ingrijiri,
directorul medical si managerul institutiei, inlocuitor care va prelua toate sarcinile prevazute in
fisa postului;

65. respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora;

66. respectd confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati, precum si
intimitatea si demnitatea acestora;

67. respectd drepturile pacientilor;

68. cunoaste, respectd si poate indeplini toate atributiile, obligatiile si competentele din fisa
postului ale asistentului medical de profil;

69. semnaleazd medicului coordonator UTS toate aspectele deosebite cu privire la evolutia si
ingrijirea bolnavilor;

70. participd la sedintele Consiliului medical atunci cand este solicitat de catre directorul medical
all unitétii, sau cand medicul coordonator al UTS lipseste motivat de la serviciu;

71. participa saptamanal la sedintele de lucru ale asistentilor sefi si asistentilor coordonatori
organizate de cdtre directorul de ingrijiri si raspunde de diseminarea corectd a informatiilor
primite prin consemnarea acestora in caietul de comunicari al UTS, prin semnatura de luare la
cunostinta a personalului din subordine;

72. la propunerea directorului de ingrijiri face parte din comisiile de concurs pentru ocuparea
posturilor vacante sau temporar vacante, precum si din comisiile de examen pentru
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promovarea personalului din subordine;

73. consemneaza si asigura indeplinirea de catre personalul din subordine, a tuturor indicatiilor
date de catre medicul coordonator al UTS;

74. indeplineste si alte atributii trasate de catre medicul coordonator al UTS si/sau de catre
conducerea S.J.U. Deva, in limita competentelor.

8.3.3. Asistent medical UTS

Desfasoara activitatile specifice unitatii de transfuzie sanguind din spital in limitele
competentelor lor, sub directa indrumare si supraveghere a medicului coordonator;

1.in principal desfasoara urmatoarele activitati:

a) aprovizionarea cu sange total si componente de sange, pe baza solicitarilor scrise din
sectiile spitalului;

b) receptia, evidenta, stocarea si livrarea sangelui total si a componentelor sanguine catre
sectiile spitalului;

c¢) distributia de sange si componente sanguine de la centrul de transfuzie furnizor citre
spitalul beneficiar se face in baza unui contract de furnizare, care stabileste conditiile de
distributie si documentatia aferenta obligatorie;

d) efectuarea testelor pretransfuzionale;

e) pregatirea unitatilor de sange total si a componentelor sanguine in vederea administrarii;

f) consilierea privind utilizarea clinica a sangelui total si a componentelor sanguine;

g) prezervarea probelor biologice pretransfuzionale si a unitdtilor de sange sau componente
sanguine administrate pentru o perioada de 48 de ore posttransfuzional, in spatiile frigorifice cu
aceasta destinatie;

h) intocmirea documentatiei corespunzatoare tuturor activitatilor desfasurate;

i) raportarea tuturor evenimentelor legate de actul transfuzional cétre centrul de transfuzie
teritorial;

Jj) pastrarea esantioanelor din ser sau plasma recoltate pretransfuzional, in cazul tuturor
pacientilor transfuzati, pentru o perioada de 6 luni, in spatii frigorifice ( -15 - 18°C).

2. respecta protocolul de teste pretransfuzionale, care cuprinde urmatoarele testari:

a) determinarea grupului sanguin ABo si Rh (D) la pacient; in cazul nou-nascutilor si
sugarilor de pana la 6 luni se va efectua si testul Coombs direct pentru confirmarea grupului
sanguin ABo;

b) in situatii speciale (nou-nascuti, sugari, copii, politransfuzati, femei de varsta fertila,
transplant, imunizati) se impune efectuarea determinarilor de grup sanguin si in alte sisteme
antigenice eritrocitare;

c) depistarea de anticorpi iregulari antieritrocitari, in cazul pacientilor imunizati si
politransfuzati;

d) verificarea aspectului macroscopic, a integritatii, grupului sanguin ABo si Rh (D) la
unitatea de sdnge sau componenta sanguind selectatd, in vederea efectudrii probei de
compatibilitate;

e) proba de compatibilitate pacient — unitate de sange total sau componenta care contine
eritrocite vizibile cu ochiul liber; se vor efectua toate cele 3 tehnici complementare: test salin,
test enzimatic cu bromelini la temperatura de 37° C si test Coombs indirect;

f) in cazul nou-nascutilor si sugarilor de pana la 6 luni, proba de compatibilitate se va efectua
atat cu serul pacientului, cat si cu serul mamei.

3. asigura asistenta medicald specificd, in limita competentelor;

4. verificd aparatura 1naintea utilizdrii, iar orice incident sau accident legat de functionarea
aparaturiii trebuie semnalat imediat asistentei sefe;

5. respectd programul de ture aprobat al UTS;

6. consemneaza zilnic in foaia de observatie clinica, in limita competentelor, evolutia, medicatia
administratd, manevrele diagnostice si terapeutice, parametrii de monitorizare, rezultatele
diverselor analize de laborator, precum si materialele consumabile folosite;
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7. inregistreaza si raporteaza, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, datele care reflecta
activitatea desfasurata la nivelul UTS;

8. participa la instruirile cu privire la efectuarea unor tehnici speciale;

9. isi desfagoara activitatea in mod responsabil, conform reglementarilor profesionale si
cerintelor  postului;

10. acorda prim ajutor in situatii de urgenta si cheama medicul;

11. participa la asigurarea unui climat optim si de siguranta in UTS;

12. observa simptomele si starea pacientului, le inregistreaza in dosarul de ingrijire si informeaza
medicul;

13. participa la organizarea si realizarea activitatilor psihoterapeutice de reducere a stresului si
de depasire a momentelor/situatiilor de criza;

14. efectueaza verbal si in scris preluarea/predarea fiecarui pacient si a serviciului in cadrul
raportului de tura;

15. 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.

16. poarta echipamentul de protectie prevazut de regulamentul intern, care va fi schimbat zilnic,
pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

17. respectd reglementdrile in vigoare privind prevenirea si limitarea infectiilor asosciate
asistenteii medicale;

18. respectd precautiunile standard — masuri minime obligatorii pentru prevenirea si limitarea
infectiilor asociate asistentei medicale;

19. respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical;

20. respecta si apara drepturile pacientului;

21. se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme
de educatie medicala continua, conform cerintelor postului;

22, participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali;

23. supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din subordine;

24. participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniul medical si al ingrijirilor pentru
sanatate;

25. procedeaza la descarcarea corecta a sangelui interal si a derivatelor din sange administrate
pacientilor, precum si la descarcarea corecta pe pacientii transfuzati a materialelor sanitare
folosite;

26. raspunde direct de termenele de valabilitate ale sangelui si produselor derivate din sange,
precum si de termenele de valabilitate ale reactivilor, luand masuri de inlocuire a produselor ale
caror termen de valabilitate expira; aplica masuri de solutionare in timp util, pentru evitarea
expirarii sangelui, produselor din sange, reactivilor, etc.;

27. controleazd buna functionare a dispozitivelor frigorifice pentru péstrarea in conditii optime a
sangelui si derivatelor din sange, intocmeste graficele de temperatura si le completeaza la zi,
monitorizand temperaturile, pentru fiecare dintre aceste dispozitive frigorifice;

28. raporteaza defectiunile la instalatii si aparatura medicald si se preocupd ca remedierea
acestora sa se faca in cel mai scurt timp pentru a nu periclita activitatea medicalg;

29. cunoaste procedura de prelucrare si protectie a datelor medicale si personale ale
pacientului, respectind confidentialitatea datelor medicale si a anonimatului pacientului,
precum si a utilizarii lor numai in scopurile specificate, procedura aprobata la nivelul unitatii;
30. asigura informarea pacientilor si/sau a apartindtorilor, dupa caz, inaintea efectuarii
transfuziilor asupra riscurilor existente, precum si completarea consimtdmantului informat al
pacientilor inaintea efectudrii acestora;

31. anunta cazurile de indisciplind ale pacientilor in conformitate cu legislatia in vigoare,
conducerii UTS si unitatii;

32. efectueaza periodic, trimestrial si/sau semestrial, o statistica privind numarul de transfuzii
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efectuate, pe toate sectiile S.J.U. Deva, precum si asupra eventualelor incidente si a reactii
posttransfuzionale imediate si tardive, aparute;

33. raspunde de raportarile statistice la nivel de UTS privind situatia pacientilor transfuzati si a
ingrijirilor medicale acordate, raspunde de toate evidentele solicitate conform dispozitiilor si
deciziilor interne;

34. indeplineste si alte atributii trasate de catre medicul coordonator al UTS si/sau de catre
conducerea S.J.U. Deva, in limita competentelor.

8.3.4. Medic curant (prescriptor)

Medicul curant (prescriptor) este medicul care are in ingrijirea directa un pacient si
care initiaza si/sau monitorizeaza indicatia de terapie prin transfuzie sanguina.

Atributiile medicului curant (prescriptor) sunt urmatoarele:

a) stabileste indicatia de terapie prin transfuzie sanguina, cu expunerea motivelor, tipul si
cantitatea necesara de sange total sau de componente sanguine ce urmeaza a fi transfuzate,
precum si gradul de urgenta al administrarii lor, consemnand toate aceste informatii sub
semnatura si pe propria raspundere in foaia de observatie a pacientului;

b) comunica pacientului, apartinatorului sau tutorelui legal beneficiile si riscurile pe care le
implica terapia transfuzionala si ii solicita consimtamantul in vederea administrarii transfuziei,
dovedit prin semnatura acestuia in foaia de observatie;

¢) semneaza si parafeaza formularul-tip "cerere de sange";

d) supravegheaza efectuarea controlului ultim pretransfuzional la patul pacientului si
desfasurarea procedurii de administrare a transfuziei;

e) urmareste evolutia posttransfuzionala a pacientilor in urmatoarele 48 de ore;

f) administrarea repetata de sange si componente sanguine la pacientii care necesita terapie
transfuzionala in sedinte repetate pe parcursul mai multor zile in cursul aceleiasi spitalizari se va
face numai dupa verificarea parametrilor hematologici ai pacientului;

g) in toata activitatea sa legata de transfuzia sanguina, poate solicita sprijinul medicului
coordonator al unitatii de transfuzie sanguina sau al centrului de transfuzie sanguina teritorial;

h) promoveaza importanta donarii de sange voluntare si neremunerate in randul pacientilor si
apartinatorilor;

i) in timpul programului de garda, toate aceste atributii revin medicului de garda din sectia de
spital respectiva;

j) inscrie in biletul de externare al pacientului informatii relevante privind administrarea
terapiei transfuzionale.

Restul personalului incadrat in cadrul acestei unitati va respecta sarcinile si atributiile generale
stabilite pentru fiecare categorie profesionala in parte, conform prezentului Regulament de
Organizare si Functionare

8.3.5. Statistician medical

Statisticianul medical are urmatoarele atributii:

- la inceputul programului zilnic de lucru are obligatia sa consulte aplicatia intranet a spitalului,
sa descarce si sa listeze informatiile transmise, si sa le predea pentru informare medicului
sef/coordonator al sectiei/compartimentului medical in care isi desfasoara activitatea;

- inregistreaza internarile si iesirile produselor sanguine;

- intocmeste rapoarte statistice lunare, trimestriale, anuale ale sectiei si le pune la dispozitia
serviciului de statistica al spitalului, a Centrului Judetean de transfuzie sanguina si D.S.P.

- completeaza la zi toate evidentele pacientilor transfuzati.

- inregistreaza intrarile si iegirile corespondentei in registrul sectiei;

- inregistreaza si tine la zi evidentele solicitate de conducerea sectiei;

- are obligativitatea pastrarii confidentialitatii tuturor informatiilor medicale;

- respectd regulile de igiena personala ( spalatul mainilor, echipamentul de protectie ce va fi
schimbat zilnic);

- respecta normele de prevenire a infectiilor nozocomiale ale sectiei;
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- raspunde de gestionarea materialelor (mijloace fixe si obiecte de inventar);

- respecta Regulamentul intern si Regulamentul de organizare si functionare, ale unitatii;

- respecta normele tehnice de prevenire a accidentelor de munca si PSI.

- desfasoara activitatea in asa fel incat sa nu expuna la pericol de accidentare sau imbolnavire
profesionala atat propria persoana, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de
munca;

- este interzisa parasirea locului de munca fara anuntarea asistentei sefe;

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

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;

- colaboreaza cu tot personalul sectiei, evita crearea starilor conflictuale, foloseste un limbaj
adecvat si o tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de muncs;

- indeplineste orice alte sarcini stabilite pe cale ierarhic superioara in limita competentelor.
8.3.6. Ingrijitoare

Ingrijitoarea are in principal urmatoarele atributii:

- va raspunde prompt la solicitarile personalului medical in subordinea carora se afla;

- raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca, fara a le comenta;

- 1si desfasoara activitatea numai sub indrumarea si supravegherea asistentului medical;

- poarta echipamentul prevazut de regulamentele interne, care va fi schimbat zilnic, pentru
pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

- va efectua riguros curatenie in toate spatiile deservite si raspunde de starea de igiena a
camerelor, coridoarelor, oficiilor, scarilor, mobilierului, ferestrelor;

- curatenia va fi efectuatd in timpul turei, ori de cate ori este nevoie si conform planului DDD de
pe sectie;

- asigura curatenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor utilizate, in locurile si conditiile
stabilite, cu respectarea normelor in vigoare;

- transporta gunoiul si reziduurile alimentare in locuri special amenajate, in conditii
corespunzatoare, raispunde de depunerea lor corecta in recipiente, curate si dezinfecteaza vasele
in care se transporta sau pastreaza gunoiul;

- efectueaza aerisirea periodica a incaperilor;

- curata si dezinfecteaza WC-urile cu materiale si ustensile folosite numai in aceste scopuri si
locuri;

- asigura pastrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

- respecta circuitele functionale (a deseurilor, lenjeriei etc.);

- daca sarcinile de serviciu impun deplasarea in afara sectiei va avea grija ca macar una dintre
infirmiere/ingrijitoare sa ramana pe sectie pentru activitatile specifice;

- isi desfdasoara activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului
medical;

- cunoaste solutiile dezinfectante si modul lor de folosire;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical, privind normele de igiena si
protectia muncii;

- va respecta comportamentul etic fata de personalul medico-sanitar;

- respectd drepturile pacientilor asa cum rezultd din Legea 46/2003;

-respectd Regulamentul Intern si Regulamentul de Organizare si Functionare al Unitatii;

- respectd normele igienico-sanitare conform reglementarilor legale in vigoare;

- respectd Legea Securitatii si Sanatatii in Munca si Normele Metodologice de aplicare a legii ;

- respectd Legea cu privire la apararea impotriva incendiilor si Legea privind protectia civila;
-respectd reglementdrile privind prevenirea, controlul si combaterea Infectiilor Nosocomiale
conform prevederilor in vigoare si desfdsoare activitatea in asa fel incat sa nu se expuna la
pericol de accidentare sau imbolnavire profesionald atat propria persoana, cat si pe celelalte
persoane participante la procesul de munca;
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- parasirea locului de munca se poate face numai cu acordul sefului ierarhic superior, in cazuri
deosebite;

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa;

- colaboreaza cu tot personalul sectiei, nu creeaza stari conflictuale, foloseste un limbaj adecvat si
o tonalitate normala pentru a nu crea disconfort in relatiile de lucru;

- executa si alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului, pentru
buna desfasurare a actului medical in functie de necesitati.

Capitolul IX
BLOC OPERATOR

9.1. Organizare

Blocul operator reprezintd o structura de sine statitoare fiind nominalizatd in structura
spitalului si este organizat conform prevederilor Legii 95/2006, Republicata, cu modificari si
completari ulterioare si ale OMS nr.914/2006, pentru aprobarea normelor privind conditiile pe
care trebuie sa le indeplineasca un spital in vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare
cu modificari si completari ulterioare.

Blocul operator grupeaza toate salile de operatii necesare diverselor specialitati chirurgicale,
fiind amplasat cat mai aproape de sectiile chirurgicale.

Blocul Operator din structura Spitalului Judetean de Urgenta Deva este coordonat de medicul
coordonator — medic de specialitate chirurgie, numit conform prevederilor legale

Pentru toate interventiile chirurgicale efectuate in Blocul Operator se va inscrie in Registrul de
interventii chirurgicale atat ora de incepere a interventiei cat si ora de finalizare a interventiei.
Blocul de nastere. Primirea gravidelor in blocul de nastere se face prin serviciul de primire si
prin transfer de la sectia gravide cu risc cu asigurarea masurilor de prevenire si combatere a
infectiilor nosocomiale.

Din blocul de nastere repartizarea lauzelor se face in functie de starea acestora si in functie de
greutatea si starea nou nascutilor la nastere.

In blocul de nastere accesul parturientelor se efectueaza separat de cel al personalului iar
repartizarea in salile de travaliu si operatie se face dupa triajul epidemiologic.

Accesul personalului in blocul de nastere se efectueaza prin filtrul existent la intrare unde
personalul isi schimba tinuta de spital cu echipamentul specific blocului de nastere.

9.2. Atributiile blocului operator

Blocul operator grupeaza toate salile de operatii necesare diverselor specialitati chirurgicale.
Blocul operator, format din mai multe sali de operatii, asigura conditiile necesare efectuarii
interventiilor chirurgicale de urgenta si programate.

Blocurile operatorii au, in principal, urmatoarele atributii:

a.) Efectueaza preanestezia, anestezia si interventiile chirurgicale propriuzise in regim de
interventii programate sau in regim de urgenta.

b.) Asigurd conditiile de antisepsie necesare mentinerii conditiilor optime de desfisurare a
actului operator.

c.) Asigurd conditiile necesare respectdrii masurilor de prevenire si combatere a infectiilor
asociate asistentei medicale.

d.) Tine evidenta zilnicd a pacientilor care beneficiazd de tratament chirurgical si asigura
comunicarea cu Sectia de anestezie si terapie intensiva (ATI./ sectii/compartimente chirurgicale,
privind locurile libere.

e.) Asigura impreund cu personalul sectiei de ATI/ sectii/compartimente chirurgicale,
transportul bolnavilor din bloc operator in sectia de ATI/ sectii/compartimente chirurgicale.

f.) Urmareste consumul de materiale si raportarea lui in sistemul informatic integrat al
spitalului.

g.) Asigura manipularea, depozitarea si transportul la Laboratorul clinic de analize medicale si la
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Serviciul de anatomie patologica a produselor biologice recoltate in cursul actului operator.

h.) Asigura circuitele necesare pentru realizarea spatiilor aseptice special destinate realizarii
interventiilor chirurgicale.

i.) Asigura circuite separate pentru indepartarea materialelor contaminate sau potential
contaminate biologic.

j.) Asigura circuite separate pentru sterilizare si pregatire in vederea sterilizarii aparaturii,
instrumentelor si materialelor.

In blocul de nastere se realizeaza:

1) repartizarea gravidelor in salile de travaliu si de operatie in conditiile aplicarii masurilor
referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor nosocomiale;

2) efectuarea in cel mai scurt timp a investigatiilor necesare confirmarii si completarii
diagnosticului;

3) urmarirea travaliului prin monitorizare materno-fetala permanenta si adaptata fiecarui caz,
iar in cazul sesizarii de abateri de la evolutia fiziologica a travaliului se anunta cu promptitudine
medicul curant sau medicul de garda;

4) asigurarea asistentei nasterilor pe cale naturala sau chirurgicala dupa caz;

5) supravegherea in lauzia imediata in salonul post partum;

6) asigurarea tratamentului medical complet individualizat si diferentiat in functie de starea
gravidei si stadiul evolutiv al travaliului prin aplicarea diferitelor procedee si tehnici medicale si
chirurgicale;

7) asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat si administrarea corecta a
acestora, fiind interzisa pastrarea medicamentelor la patul bolnavei;

8) asigurarea materialelor sanitare sterile, solutiilor, instrumentarului steril, aparaturii
necesare pentru desfasurarea in conditii optime a actului medical;

9) asigurarea unui personal calificat de sine statator;

10) efectuarea educatiei pentru sanatate si a psihoprofilaxiei durerilor de nastere in cazul
gravidelor;

11) efectuarea dezinfectiei ciclice terminale saptamanal dupa un plan stabilit si dupa fiecare caz
septic .

9.3. Atributiile personalului

9.3.1. Atributiile personalului din blocurile operatorii

9.3.1.1. Medic coordonator BO

Blocul Operator din structura Spitalului Judetean de Urgenta Deva este coordonat de medicul
coordonator — medic de specialitate chirurgie, numit conform prevederilor legale

Medicul coordonator asigura utilizarea salilor de operatii care compun blocul operator in
program continuu, 24 de ore din 24.

Medicul coordonator raspunde de accesul personalului, care trebuie sa poarte echipament
adecvat fiecarei zone definite pentru Blocul Operator, respectiv zona neutra, zona curata si zona
aseptica;

Asigura programarea interventiilor chirurgicale, astfel incat salile de operatie sa fie utilizate cu
randament maxim in timpul legal de munca (conform graficului de personalaprobat la blocul
operator);

Intocmeste programarea sililor de operatie in functie de programul operator;

Organizeaza circuitele functionale ale blocului operator si ia masuri de respectare a acestora
(circuitul pacientilor, al personalului, etc);

Creeaza zonele necesare activitatii blocului operator, conform normelor sanitare in vigoare ;
9.3.1.2. Asistent medical coordonator BO

1. organizeazd, coordoneazd, controleaza si evalueaza activitatea de ingrijire din cadrul blocului
operator;

2. coordoneaza si controleaza activitatea asistentilor medicali si deleaga sarcini acestora,
raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul din subordine si de indeplinirea
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atributiilor prevazute in figsa postului;

3. intocmeste, revizuieste si prelucreaza fisa postului pentru personalul din subordine, in trei
exemplare originale, dupa cum urmeaza: 1 exemplar pentru dosarul angajatului pastrat la
serviciul Resurse Umane al unitatii, 1 exemplar pentru conducerea sectiei, 1 exemplar pentru
angajat), intocmeste fisa postului pentru personalul nou angajat din subordine, cu avizul
medicului sef de sectie/ medicului coordonator all blocului operator si cu avizul sindicatului
reprezentativ al unitatii, dupa care o inainteaza spre aprobare conducerii S.J.U. Deva;

4. in colaborare cu medicul sef sectia chirurgie generala si cu medicul coordonator al blocului
operator, asigura conditiile necesare indeplinirii indicatorilor de performanta ai B.O.;

5. urmareste utilizarea judicioasa a materialelor si echipamentelor din cadrul B.O.;

6. urmareste respectarea calitatii ingrijirilor medicale acordate pacientilor de catre personalul
din subordine, in scopul imbunatatirii starii de sanatate a acestora;

7. coordoneaza activitatea elevilor scolilor postliceale sanitare aflati in stagiu clinic in cadrul
B.O,;

8. controleazd modul cum se asigura pacientilor operati tehnicile aseptice si masurile de
antisepsie;

9. are in gestiune inventarul B.O.;

10. intocmeste graficul de lucru pana la data de 25 a fiecarei luni pentru luna urmatoare si il
trimite spre avizare Serviciului Resurse Umane si directorului de ingrijiri;

11. intocmeste pontajele pana la data de 20 a fiecarei luni pentru luna in curs, precum si graficul
rectificativ de lucru, in cazul in care pentru luna in curs au aparut mai multe modificari2. este
direct raspunzator de schimburile de tura efectuate de catre personalul din subordine, iar la
sfarsitul lunii le aduce la cunostinta Serviciului Resurse Umane si directorului de ingrijri;

13. afiseaza la loc vizibil graficul de lucru aprobat / avizat pentru personalul B.O. si lista de garzi
(unde se efectueaza);

14. urmareste respectarea graficului de lucru lunar aprobat pentru personalul din subordine,
controleaza zilnic condica de prezenta pe care o contrasemneaza;

15. organizeaza si controleaza folosirea integrala a timpului de munca al personalului din
subordine, repartizeaza judicios personalul pe puncte de lucru in functie de necesitate, pentru a
nu se periclita calitatea ingrijirilor medicale si activitatea B.O., intocmeste graficul de lucru al
acestuia pe sali de operatiii si controleaza predarea serviciului pe ture;

16. efectueaza programarea concediilor de odihna conform legislatiei si contractului colectiv de
muncd, de comun acord cu angajatul, cu avizul sindicatului si cu aprobarea acestora de catre
directorul de ingrijiri, astfel incat concediile sa fie efectuate uniform pe parcursul intregului an
calendaristic, fara afectarea calitatii ingrijirilor acordate pacientilor;

17. raspunde de respectarea programarii concediilor de odihna, fara a periclita activitatea
medicala a sectiei;

18. evalueaza periodic activitatea asistentilor medicali si a personalului auxiliar din subordine si
face propuneri de imbunatatire a activitatii acestora;

19. analizeaza impreuna cu medicul sef de sectie activitatea personalului din subordine si face
propuneri pentru calificativele anuale, cu avizul consultativ al reprezentantului sindical;
participa activ la intocmirea fiselor anuale de evaluare a activitatii personalului mediu si auxiliar
din subordine;

20. deleaga in absenta sa un asistent medical corespunzétor (inlocuitor), care sa raspunda de
toate atributiile i sarcinile asistentului coordonator B.O.;

21. urmadreste respectarea normativului de personal si solicita prin referate scrise si argumentate,
conform procedurii, completarea acestuia ori de cate ori este necesar, cu avizul directorului de
ingrijri;

22. Intocmeste si transmite in termenele stabilite, Planul anual de achizitii publice al B.O., in
colaborare cu medicul coordonator al B.O.;

23. se preocupa de procurarea materialelor sanitare, materialelor de curatenie, dezinfectantilor,
lenjeriei, etc,. necesare bunei desfasurari a activitatii B.O. si raspunde de folosirea rationala a
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acestora, fara a periclita asistenta medicala;

24. raspunde de aprovizionarea cu medicamente pentru aparatul de urgenta al B.O., cu materiale
sanitare, fire de sutura, dispozitive medicale, instrumentar, dezinfectanti, s.a., in functie de
necesarul lunar/anual solicitat in Planul anual de achizitii publice;

25. supravegheaza si verifica periodic descarcarea corectd a medicamentelor administrate
pacientilor din aparatul de urgenta, precum si descarcarea corecta pe pacientii operati a
materialelor sanitare folosite, de catre asistentii medicali din B.O.;

26. raspunde de aprovizionarea corespunzatoare a aparatului de urgenta al B.O. si de gestionarea
acestuia, conform baremului de medicamente propus de catre medicul coordonator al B.O. si
aprobat de catre directorul medical al unitatii; raspunde direct de termenele de valabilitate ale
medicatiei din aparatul de urgenta si ia masuri de inlocuire a medicatiei al carei termen de
valabilitate expira; aplici masuri de solutionare in timp util, pentru evitarea expirarii
medicamentelor aflate in aparatul de urgenta al B.O.;

27. gestioneaza eficient si corespunzator materialele sanitare ridicate din magazia unitatii si
controleaza zilnic prin sondaj, descarcarea materialelor sanitare consumate, de catre asistentii
medicali din B.O., in Fisa de consum materiale sanitare, anexa a foilor de observatie ale
pacientilor internati;

28. verifica F.O.C.G. inaintea externarii, care trebuie sa contina toate anexele completate;

29. organizeaza activitatea privind evidenta mobilierului, aparaturii, lenjeriei, instrumentarului
chirurgical, dispozitivelor medicale aflate in folosinta si autoiventarierea periodica in vederea
completdrii acesteia;

30. raspunde de bunurile aflate in gestiunea sa, asigurand utilizarea si pastrarea acestora in
conditiii corespunzatoare;

31. controleaza modul de operare a condicilor de medicamente, precum si modul de pastrare,
distribuire si administrare a acestora;

32. raporteaza defectiunile la instalatii si aparatura medicala si se preocupa ca remedierea
acestora sa se faca in cel mai scurt timp pentru a nu periclita activitatea medicala;

33. cunoaste si prelucreaza periodic procedura de prelucrare si protectie a datelor medicale si
personale ale pacientului, respectind confidentialitatea datelor medicale si a anonimatului
pacientului, precum si a utilizarii lor numai in scopurile specificate, procedura aprobata la
nivelul unitatii;

34. anunta cazurile de indisciplina ale pacientilor in conformitate cu legislatia in vigoare,
conducerii B.O. si unitatii, iar in cazul parasirii B.O.de catre pacient urmareste aplicarea codului
de procedura stabilit de unitate;

35. supravegheaza efectuarea corecta a sterilizarii in blocul operator, instruieste si controleaza
personalul din subordine privind pregatirea materialelor ce urmeaza a fi sterilizate, pastrarea
materialelor sterile si utilizarea lor in limitele termenului de valabilitate;

36. supravegheazd pregitirea materialelor pentru sterilizare si semnaleazd medicului
coordonator all blocului operator, directorului de ingrijiri si directorului medical, defectiunile pe
care le constatd la materialele si obiectele sterilizate (neetangeitatea casoletelor, lipsa testelor sau
teste aratand ineficienta sterilizarii);

37. organizeaza si supravegheaza pregatirea salilor de operatie si anexelor pentru dezinfectiile
periodice (ciclice);

38. participd conform indicatiilor laboratorului de bacteriologie la recoltarea probelor de mediu
si testarea eficacitatii dezinfectiei si sterilizarii;

39. semnaleaza medicului coordonator al blocului operator si directorului de ingriji, cazurile de
bolii transmisibile pe care le observa in randul personalului;

40. instruieste personalul privind colectarea si pastrarea inventarului moale (campuri operatorii,
halate, etc.), transportul rufariei, receptionarea, transportul si pastrarea rufariei curate (sterile)
conform O.M.S. nr.1025/2000 pentru aprobarea normelor privind serviciile de spalatorie pentru
unitatile sanitare;

41. controleazd si instruieste permanent personalul din subordine asupra tinutei si
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comportamentului igienic cat si asupra respectarii normelor de tehnica aseptica si propune
medicului coordonator al blocului operator si directorului de ingrijiri, masuri disciplinare in
cazurile de abatersi;

42. organizeaza si participa zilnic la raportul asistentilor medicali din B.O. si la raportul de garda
al medicilor chirurgi din sectie;

43. participa la sedinta saptamanala organizata de catre directorul de ingrijiri cu asistentii sefi de
sectii si asistentii coordonatori compartimente, precum si la alte sedinte convocate si organizate
de catre conducerea unitatii;

44. efectueaza periodic, semestrial, o statistica privind numarul de interventii chirurgicale, pe
toate sectiile chirurgicale, a duratei interventiilor, a numarului de cazuri complexe, precum si a
interventiilor de mica chirurgie, in vederea eficientizarii utilizarii salilor de operatie si a
aparaturii de inalta performants;

raspunde de raportarile statistice la nivel de B.O. privind situatia pacientilor operati si a
ingrijirilor medicale acordate, raspunde de toate evidentele solicitate conform dispozitiilor si
deciziilor interne;

45. In conformitate cu prevederile Ordinului comun M.S./C.N.A.S. nr. 1.782/ 576/ 2006 cu
completari si modificari ulterioare, privind inregistrarea si raportarea statistica a pacientilor care
primesc serviciii medicale in regim de spitalizare continua si spitalizare de zi, raspunde de
colectarea in format electronic a unor date cuprinse in FOCG si FSZ, aferente spitalizarii
continue (SMDPC) si spitalizarii de zi (SMDPZ), in vederea transmiterii datelor la Scoala
Nationala de Sanatate Publicd si Management Sanitar si la autoritatea de sanatate publica
judeteana, iar aceasta din urma, la Centrul National pentru Organizarea si

Asigurarea Sistemului Informational si Informatic in Domeniul Sanatatii;

46. prelucreaza cu personalul din subordine si intocmeste procese verbale de instruire privind
respectarea:

a) prevederilor Regulamentului Intern (R.I.) si Regulamentului de Organizare si Functionare
(R.O.F.) ale S.J.U. Deva;

b) atributiilor si obligatiilor privind aplicarea normelor de securitate si sandtate in munca;

c) atributiilor si obligatiilor privind aplicarea in practica a prevederilor O.M.S. nr. 1761/2021
pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea, dezinfectia si sterilizarea in unitatile
sanitare publice si private, evaluarea eficacitatii procedurilor de curatenie si dezinfectie efectuate
in cadrul acestora, procedurile recomandate pentru dezinfectia mainilor in functie de nivelul de
risc, precum si metodele de evaluare a derularii procesului de sterilizare si controlul eficientei
acestuia;

d) atributiilor si obligatiilor privind aplicarea in practica a prevederilor O.M.S. nr. 1101 / 2016
privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale in unitatile sanitare;

e) atributiilor si obligatiilor privind aplicarea prevederilor O.M.S. nr. 1226 / 2012 pentru
aprobarea Normelor tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activitati medicale si a
Metodologiei de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind deseurile rezultate din
activitati medicale;

f) atributiilor si obligatiilor privind aplicarea prevederilor O.M.S. nr. 1224 / 2006 pentru
aprobarea Normelor privind activitatea unitatilor de transfuzie sanguind din spitale;

g) procedurilor si protocoalelor de lucru existente la nivelul unitatii si sectiei/compartimentului,
elaborate cu avizul biroului de management al calitatii, asigurdndu-se de implementarea
acestora;

h) prevederilor legislative in vigoare privind exercitarea profesiei de asistent medical (O.U.G.
nr. 144/2008 cu modificarile si completarile ulterioare), statutul 0.A.M.G.M.A.M.R., Codul de
eticd si deontologie al asistentilor medicali generalisti, moaselor si asistentilor medicali din
Romania;

i)  prevederilor Legii nr. 46/2003 privind drepturile si obligatiile pacientulu, precum si a
Normelor de aplicare a acestei legi;
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j)  prevederilor Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, Republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare;

k) prevederilor Legii nr. 487/2002 republicata, legea sanatatii mintale si a protectiei
persoanelor cu tulburari psihice, precum si a Normelor de aplicare a acestei legi;

1) prevederilor Codului muncii - Legea 53/2003, cu modificarile si completarile ulterioare;

m) prevederilor Legii nr. 15/2016 privind modificarea si completarea Legii nr. 349/2002 pentru
prevenirea si combaterea efectelor consumului produselor din tutun;

n) principiilor managementului calitatii SR EN ISO 9001:2008;

47. urmdreste efectuarea curatarii mecanice si a dezinfectiei ciclice a tuturor spatiilor din B.O. :
Sali de operatii si alte anexe, si pastreaza evidenta acestora;

48. urmareste respectarea circuitelor stabilite pe unitate privind: bolnavii, personalul, vizitatorii,
instrumentarul, lenjeria, alimentele, medicamentele, reziduurile si supravegheaza modul in care
personalul din subordine le respects;

49. participa cu echipa serviciului S.P.I.A.A.M. la recoltarea probelor de incarcatura microbiana
de pe suprafete, mainile personalului, materialele sanitare, lenjerie, din aeromicroflora si
respectiv, de verificare a sterilitatii instrumentarului si aparaturii medicale;

50. raspunde de intocmirea Registrului electronic unic de monitorizare a infectiilor asociate
asistenteii medicale din B.O. si de transmiterea saptimanala a datelor din acest registru de
monitorizare catre S.P.I.A.A.M., in fiecare zi de luni pentru saptimana precedents;

51. inregistreaza expunerea accidentala a personalului in Registrul de evidenta a expunerilor
accidentale la produse biologice al sectiei, in format electronic si pe suport de hartie, si transmite
datele din acest registru catre S.P.I.A.A.M.;

52. asigura acomodarea si integrarea personalului nou incadrat prin informare asupra structurii
B.O., circuitelor, normelor specifice de securitate si sanatate in muncd, normelor PSI,
prevederilor RI, prevederilor ROF si atributiilor din fisa postului;

53. informeaza medicul coordonator al B.O. si directorul de ingrijiri in cazul unor evenimente
deosebite petrecute in B.O.;

54. are obligatia sa comunice actele de indisciplind constatate la personalul din subordine,
medicului coordonator al B.O., directorului de ingrijiri, directorului medical, managerului
unitatii, medicului de garda sau sefului garzii pe unitate;

55. colaboreazd cu O.A.M.G.M.A.M.R. si directorul de ingrijiri in vederea realizarii de cursuri de
perfectionare pentru asistentii medicali in cadrul programului de educatie medicala continua si
urmareste activitatea de educatie pentru sanatate desfasurata de asistentii medicali in cadrul
ingrijirilor acordate;

56. organizeaza si desfasoara programe de educatie pentru sanatate si se preocupa de
actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de educatie
medicala continua;

57. sprijina si supravegheaza buna desfasurare a activitatii de pregatire practica a elevilor scolilor
postliceale sanitare, aflati in stagiu clinic, precum si a persoanelor care activeaza in sectie pe baza
unui contract de voluntariat;

58. asigurd efectuarea controlului medical periodic al personalului din subordine, conform
programadrilor, tine evidenta concediilor medicale si a imbolndvirilor autodeclarate ale
personalui din subordine, pentru care ia masuri de inlocuire;

59. cunoaste si respecta confidentialitatea informatiilor referitoare la datele personale ale
angajatilor,

legea drepturilor pacientului si a normelor de aplicare, precum si normele de aplicare a legii
pentru toate cazurile sociale adulte si pentru copii aflati in dificultate;

60. respectd demnitatea si intimitatea pacientilor;

61. urmareste, creeaza si mentine un climat de liniste si colaborare in cadrul echipei medicale;
62. poarta echipamentul de protectie, care va fi schimbat zilnic, controleaza si instruieste
personalul din subordine asupra tinutei si comportamentului igienic personal;

63. in perioada de concediu sau situatii neprevazute, deleaga un alt asistent medical principal
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prin cerere scrisa aprobata de catre medicul sef si medicul coordonator al B.O., directorul de
ingrijiri, directorul medical si managerul institutiei, inlocuitor care va prelua toate sarcinile
prevazute in fisa postului;

64. respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora;

65. respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati, precum si
intimitatea si demnitatea acestora;

66. respecta drepturile pacientilor;

67. cunoaste, respecta si poate indeplini toate atributiile, obligatiile si competentele din fisa
postului a asistentului medical de profil;

68. semnaleaza medicul sef de sectie de aspectele deosebite cu privire la evolutia si ingrijirea
bolnavilor;

69. participa la sedintele Consiliului medical atunci cand este solicitat de catre directorul medical
all unitatii, sau cand medicul coordonator al B.O. lipseste motivat de la serviciu;

70. participa saptamanal la sedintele de lucru ale asistentilor sefi si asistentilor coordonatori
organizate de catre directorul de ingrijiri si raspunde de diseminarea corecta a informatiilor
primite prin consemnarea acestora in caietul de comunicari al B.O., prin semnatura de luare la
cunostinta a personalului din subordine;

71. la propunerea directorului de ingrijiri face parte din comisiile de concurs pentru ocuparea
posturilor vacante sau temporar vacante, precum si din comisiile de examen pentru
promovarea personalului din subordine;

72. consemneaza si asigura indeplinirea de catre personalul din subordine, a tuturor indicatiilor
date de catre medicul coordonator al B.O.;

73. indeplineste si alte atributii trasate de catre medicul sef sectia chirurgie, medicul
coordonator al B.O. si/sau de cdtre conducerea S.J.U. Deva, in limita competentelor.

9.3.1.3. Asistent medical (generalist) de la blocul operator

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

- respecta regulamentul de ordine interioara al unitatii si blocului operator;

- preia pacientul din sectia unde este internat, verifica toaleta personala, tinuta de spital si il
duce in blocul operator.

- acorda prim ajutor in situatii de urgenta si cheama medicul;

- participa la asigurarea unui climat optim si de siguranta in blocul operator.

- prezinta medicului chirurg pacientul ce urmeaza a fi operat si il informeaza asupra starii
acestuia.

- observa simptomele, starea pacientului, masoara, T.A, pulsul, diureza, drenajul.

- pregateste bolnavul pentru tehnicile specifice interventiilor chirurgicale, organizeaza
transportul bolnavului si la nevoie supravegheaza starea acestuia pe timpul transportului si-1 va
insoti in caz de nevoie.

- recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform prescriptiei medicului si
le transporta la laborator, de unde ridica rezultatele.

- pregateste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar interventiilor si asista
medicul pe timpul interventiei chirurgicale.

- efectueaza verbal si in scris preluarea/predarea fiecarui pacient si a serviciului in cadrul
raportului de turd, in care mentioneaza toate problemele ivite pe perioada serviciului.

- in caz de deces, inventariaza obiectele personale, identifica cadavrul si organizeaza transportul
acestuia la morga.

- utilizeazd si pastreazd, 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.

- poarta echipamentul de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioara, care va fi
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schimbat zilnic, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal.

- respectd 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 de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual, sau alte forme de
educatie continua si conform cerintelor postului.

- participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali.

- supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din subordine.

- participa si/sau initiaza activititi de cercetare in domeniul medical si al ingrijirilor pentru
sanatate.

- va avea responsabilitatea pastrarii confidentialitatii ingrijirilor medicale;

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora.

- va participa sub indrumarea medicului, la pregatirea bolnavului pentru punctii, bronhoscopii si
orice manevre efectuate in blocul operator;

- va raspunde in timp util prin telefon la domiciliu si imediat in caz de urgenta - in caz de
chemare prin telefon, in interes de serviciu, este obligata sa se prezinte la locul de munca in
maxim 15 minute de la primirea apelului.

- respecta circuitele functionale;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical sef , privind normele de igiena
si protectia muncii;

9.3.1.4. Asistent medical (generalist) de la Blocul Operator-Anestezie

- isi desfasoara activitatea in mod responsabil, conform reglementarilor profesionale si cerintelor
postului.

- respecta regulamentul de ordine interioara al unitatii sanitare;

- acorda prim ajutor in situatii de urgenta si cheama medicul;

- prezinta medicului pacientul si il informeaza asupra evolutiei .

- pregateste bolnavul si ajutd medicul la efectuarea tehnicilor speciale de investigatii si anestezie.
- recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform prescriptiei medicului si
le transportad la laborator, de unde ridica rezultatele.

- administreaza personal medicatia, efectueaza tratamentele, imunizarile, testarile biologice etc.,
conform prescriptiei medicale

- asigura monitorizarea specifica a bolnavului conform prescriptiei medicale.

- pregateste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar interventiilor.

- semnaleaza medicului orice modificari depistate.

- pregateste materialele, instrumentarul, si dispozitivele in vederea sterilizarii acestora.

- asistentul va monta (schimba), trusele de aspiratie, schimband manusile de protectie dupa
fiecare manevra (dupa fiecare pacient );

- daca pacientul se decupleaza, il va reconecta si va nota modificarile aparute in urma decuplarii
- organizeaza si desfasoara programe de educatie pentru sanatate, activitati de consiliere, lectii
educative si demonstratii practice pentru pacienti, apartinatori si diferite categorii profesionale
aflate in formare.

- utilizeazd si pastreazd, 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.

- pregateste instrumentarul pentru interventiile chirurgicale, putand participa la acestea in caz
de nevoie deosebiti;

- participa la efectuarea curateniei si dezinfectiei sililor de pansamente;

- asigura asistenta pacientilor nedeplasabili ;

- poarta echipamentul de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioara, care va fi

Intocmit Consilier juridic TULIA BARTAN 150



schimbat zilnic, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal.

- respectd 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 de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual, sau alte forme de
educatie continua si conform cerintelor postului.

- participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali.

- supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din subordine.

- participa si/sau initiaza activititi de cercetare in domeniul medical si al ingrijirilor pentru
sanatate.

- va avea responsabilitatea pastrarii confidentialitatii ingrijirilor medicale;

- va respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura
acestora.

- va participa sub indrumarea medicului, la pregatirea bolnavului pentru punctii etc;

- va participa sub indrumarea medicului anestezist, la pregatirea bolnavului pentru anestezie;

- va supraveghea bolnavul si va administra dupa indicatiile si sub supravegherea medicului
tratamentul intraoperator;

- urmareste evolutia post-operatorie, pana la transportarea bolnavului in sectie, la pat, unde
acesta este preluat de asistenta din sectie.

9.3.1.5. Infirmiera/ingrijitoare din blocul operator

- va efectua riguros curatenie in toate spatiile aferente. Curatenia va fi efectuata in timpul turei,
ori de cate ori este nevoie si conform planului DDD blocul operator/unitate sanitara.

- va raspunde prompt la solicitarile personalului medical in subordinea carora se afla;

- raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

- raspunde de calitatea activitatii desfasurate, de respectarea normelor de protectie a muncii,
precum si a normelor etice si deontologice;

- respecta regulamentul de functionare al blocului operator;

- isi desfasoara activitatea numai sub indrumarea si supravegherea asistentului medical;

- pregateste masa de operatii si verifica lenjeria bolnavului;

- efectueaza sau ajuta la efectuarea toaletei partiale a bolnavului imobilizat, cu respectarea
regulilor de igiena in caz de urgenta (atunci cand pacientul este adus direct in blocul operator);

- asigura curatenia, dezinfectia si pastrarea recipientelor utilizate, in conditiile stabilite;

- ajuta la pregatirea bolnavilor pentru manevre specifice (ex.punctii, interventii chirurgicale) si
asigura curatirea aparaturii imediat dupa utilizare;

- ajuta la pregatirea bolnavilor in vederea examinarii;

- ajuta la transportarea pacientilor operati cu targa;

- transporta lenjeria murdara in containere speciale la spalatorie si o aduce curata in containere
speciale, cu respectarea circuitelor conform reglementarilor regulamentului de ordine interioara;
- executa, la indicatia asistentului medical, dezinfectia zilnica a mobilierului din blocul operator;
- pregateste, la indicatia asistentului medical, blocul operator pentru dezinfectie, ori de cate ori
este necesar;

- efectuaeza curdtenia si dezinfectia, a targilor si a celorlalte obiecte care ajutda bolnavul la
deplasare si se ocupa de intretinerea lor;

- colecteazd materialele sanitare si instrumentarul de unica folosintd, utilizate, in recipiente
speciale si asigura transportul lor la spatiile amenajate de depozitare, in vederea neutralizarii;

- ajutd asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului imobilizat;

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

- nu este abilitata sa dea relatii despre starea sanatatii bolnavului;

- poarta echipamentul prevazut de regulamentul de ordine interioara, care va fi schimbat zilnic,
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pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

- respectd reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor
nosocomiale;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical, privind normele de igiena si
protectia muncii;

- asigura pastrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

- primeste si raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor de curatenie ce le are in grija;
- efectueaza aerisirea periodica a incaperilor din blocul operator;

- respecta circuitele functionale (a deseurilor, lenjeriei,etc.);

- daca sarcinile de serviciu impun deplasarea in afara sectiei, va avea grija ca méacar, una dintre
infirmiere sa ramana in blocul operator, disponibila pentru activitatile specifice cu bolnavi.

9.3.1.6. Brancardier din blocul operator

- 1si desfasoara activitatea in blocul operator numai sub indrumarea si supravegherea medicului
coordonator, asistentului medical sef, medicului sau asistentului medical pe tura;

- se ocupa de transportul pacientilor, din blocul operator in si din sectie;

- efectueaza transportul cadavrelor respectand regulile de etica;

- ajuta personalul autosanitarelor la coborarea urgentelor si la transportul bolnavilor in incinta
blocului operator;

- ajuta personalul din blocul operator la mobilizarea bolnavilor, precum si la imobilizarea celor
agitati;

- face dezinfectia materialului rulant: brancard, carucior etc.;

- duce piesele recoltate in timpul interventiilor chirurgicale, la laborator respectand normele
igienico-sanitare in vigoare;

- executd orice alte sarcini primite de la asistentul medical cu care lucreaza sau asistentul sef de
sectie, in limita competentelor;

- respecta circuitele functionale (a deseurilor, lenjeriei etc.);

- nu este abilitat sa dea relatii despre starea sanatatii bolnavului;

- poarta echipamentul prevazut de regulamentul de ordine interioara, care va fi schimbat zilnic,
pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

- respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea

infectiilor nosocomiale;

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical, privind normele de igiena si
protectia muncii;

- asigura pastrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

- primeste si raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor de curatenie ce le are in grija;
- va informa in permanenta asistenta sefa despre starea sa de indisponibilitate si va solicita in
scris ori ce schimbare a graficului de lucru;

- efectueaza curdtenia si dezinfectia, a targilor si a celorlalte obiecte care ajuta boln