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Capitolul I - Structura si atributiile spitalului

1.1.Date generale
51,2

.Forma juridica, sediul

(1)Spitalul Municipal Gheorgheni este unitate sanitard cu paturi, de utilitate publicd, cu personalitate juridicd, care
furnizeazd servicii medicale.

(2)Sediul unitétii este in judetul Hargita, Municipiul Gheorgheni, bdul Lacu Rosu nr.16.

Spitalul Municipal Gheorgheni functioneazd potrivit prevederilor Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sdnétdii,
Ordonantei Guvernului nr. 7072002 privind administrarea unitétilor sanitare publice de interes judetean si local §i alte
prevederi legale aplicabile in vigoare.

(3)Reorganizarea, schimbarea sediului si a denumirii se aprobd prin Ordin al Ministrului Séndtdtii, la propunerea conducerii
spitalului prin Directiile de Sdnétate Publicd, cu avizul Consiliului Local al municipiului Gheorgheni.

(4)Spitalul Municipal Gheorgheni asigurd asistentd medicald de specialitate (spitaliceascd si ambulatorie) pentru populatia
municipiului Gheorgheni si populatia din comunele arondate si extrateritoriale.

(5)Ministerul Sanététii exercitd controlul asupra activitGtii unitdtii, precum si asupra modului de aplicare de cdtre aceasta a
dispozitiilor legale in vigoare in domeniul sanitar.

Indrumarea, coordonarea si monitorizarea activitdtii desfdsurate de spital se exercitd de Ministerul SGndtatii, ca autoritate
centralé in domeniul asistentei de séndtate publicd, de Directia de Sdndtate Publicd a Judetului Harghita, serviciul public
deconcentrat al Ministerului SGnétdtii si de Consiliul Local Gheorgheni ca autoritate a municipiului Gheorgheni.
(6)Activitdtile organizatorice si functionale cu caracter medico-sanitar din spital sunt reglementate si supuse controlului
Ministerului Sénéitétii, autoritate centrald in domeniul asistentei de sindtate publicd. Activitatea profesionald, precum si
respectarea manoperelor si a procedurilor medicale sunt supuse reglementdrilor in vigoare. Problemele de eticd si
deontologie profesionald sunt de competenta, dupd caz, a Colegiului Medicilor din Roménia, a Colegiului Farmacistilor din
Roménia sau a Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Roménia.

(7)Spitalul Municipal Gheorgheni ca activitdti de bazd asigurd:

a) accesul populatiei la toate formele de asistentd medicald spitaliceascd si ambulatorie;

b) razolvarea problemelor de sdndtate din teritoriu;

¢) continuitatea asistentei medicale in toate stadiile de evolutie a bolii, prin cooperarea permanent a medicilor din aceeasi
unitate sau din unitdti sanitare diferite;

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

e) dezvoltarea si perfectionarea continua a asistentei medicale, corespunzdtor medicine modern;

f) participarea la asigurarea stdrii de séndtate a populatiei;

(8)in raport cu activitdtile ce ii revin in asistentd medicald, spitalul asigurd:

a) prevenirea si combaterea bolilor transmisibile, a bolilor profesionale, cornice si degenerative;

b) acordarea serviciilor medicale preventive, curatice, de recuperare, care cuprind: consultatii, investigatii, stabilirea
diagnosticului, tratamente medicale si/sau chirurgicale, ingrijire, recuperare, medicamente, material sanitare, dispositive
medicale, cazare si masd;

¢) asigurarea conditiilor pentru investigatii medicale, tratament, igiena alimentelor si de prevenire a infectiilor associate
asistentei medicale, conform cu prevederile legale in vigoare;

d) acordarea primului ajutor calificat si asistentd medicalé de urgentd, fdrd nicio discriminare pe criteria de nationalitate,
virstd, sex, rasé, convingeri politice si religioase, etnie, orientare sexuald, origine sociald ori dacd pacientul are sau nu are
asigurare medicald;

e) respectarea protocolului de transfer interclinic conform cu prevederile legale in vigoare

f) respectarea criteriilor de internare de urgentd a pacientilor consultati/asistati la CPU/Camera de gardd si a criteriilor de
transfer de urgentd cétre alte spitale — stabilite prin norme de aplicare ;
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g) acordarea de primului ajutor si asistentei de urgentd oricdrei personae aflate in stare criticd, iar dupd stabilizare,
asigurarea transportului medicalizat la o altd unitate de profil;

h) asigurarea unui plan de actiune pentru asistentd medicald in caz de rdzboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si
alte situatii critice;

i) stabilirea factorilor de risc din mediul de viatd si de muncd si a influenteu acestora asupra stdrii de sdndtate a populatiei.;
j) informarea bolnavului sau persoanelor apropiate asupra bolii 5i obtinerea consimtdméntului acestuia pentru efectuarea
tratamentelor in conformitate cu prevederile legale;

k) prevenirea si combaterea infectiilor associate asistentei medicale;

I) efectuarea consultatiilor, investigatiilor, tratamentelor si a altor ingrifiri medicale bolnavilor spitalizati;

m) stabilirea corectd a diagnosticului si a conduitei terapeutice pentru pacientii spitalizati;

n) aprovizionarea cu substante si material de curdtenie si dezinfectie;

o) asigurarea unei alimentatii corespunzétoare, atét din punct de vedere calitativ, cét si cantitativ, respecténd alocasgia de
hrang;

p) aprovizionarea cu medicamente, material sanitare, reactive sau alte material necesare desfdsurdrii in conditii optime a
activitatii spitalului;

q) asigurarea unui microclimate corespunzdtor astfel dncét sd fie prevenitd aparitia de infectii associate asistentei medicale;
r} realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea mdsurilor de sdndtate si securitate in muncd si a situatiilor de urgentd
conform prevederilor legale in vigoare

s) in perioada de carantind, limitarea accesului vizitatorilor in spital, iar in cazuri de epidemie, interzicerea vizitei in spital.
(9)Spitalul indeplineste conditiile de autorizare sanitard de functionare si detine autorizaie sanitard de functionare.
(10)Spitalul are obligatia s desfdsoare activitéti de educatie medicald continud pentru personalul propriu.

(11)Spitalul rdspunde, potrivit legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea conditiilor de cazare, igiend,
alimentatie si de prevenire a infectiilor associate asistentei medicale, conform normelor aprobate prin Ordin al Ministrului
Séndtdtii, ce determind prejudicii cauzate pacientilor, stabilite de cdtre organele competente

(12)in baza prevederilor O.M.S nr.1408/2010 privind aprobarea criteriilor de clasificare a spitalelor in functie de competentd,
precum si 0.M.S 323/2011 privind aprobarea metodologiei si a criteriilor minime obligatorii pentru clasificarea spitalelor in
functie de competentd, cu modificdrile ulterioare, Spitalul Municipal Gheorgheni este unitate sanitard de categoria a IV-a.

l_ 1.2.Structura ROF, temei legal -

(1)Regulamentul de Organizare si Functionare al Spitalului Municipal Gheorgheni, denumit in continuare ROF, este intocmit
in temeiul urmdtoarelor documentelor legale:

» legea nr. 53/2003 — Codul muncii, cu modificdrile si completdrile la zi;

» Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul séngtdtii, cu modificdrile si completdrile la zi;

» Ordinul M.S.P. nr. 914/2006, pentru aprobarea normelor privind conditiile pe care trebuie si le
indeplineascé un spital in vederea obtinerii autorizatiei sanitare de functionare, cu modificérile §°
completdrile ulterioare;

Legea nr. 46/2003 privind drepturile pacientului;

Ordinul nr. 39/2008 privind reorganizarea ambulatoriului de specialitate al spitalului;

Contractul Colectiv de Munca la nivel de ramurd si la nivel de unitate sanitard;

Ordinul nr. 1101/2016 privind normele de supraveghere, prevenire si control al infectiilor asociate
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asistentei medicale;

Legea nr. 25/2004 privind protectia maternitdtii la locurile de muncd;

Legea nr. 202/2002 egalitatea de sanse si de tratament intre femei si bdrbati;

» Ordinul nr. 1782/2006 privind inregistrarea si roportarea statisticd a pacientilor care primesc servicii
medicale in regim de spitalizare continud i spitalizare de zi;
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» Ordinul nr. 1365/2008 organizarea serviciului de pazd si a regimului de acces in unitdtile sanitare cu
paturi;
» Hotdrérea rr. 696/2021 din 26 iunie 2021 pentru aprobarea pachetelor de servicii si a Contractului-cadru
care reglementeazd conditiile acorddrii asistentei medicale, a medicamentelor si o dispozitivelor medicale,
tehnologiilor si dispozitivelor asistive in cadrul sistemului de asigurdri sociale de sdndtate pentru anii 2021
-2022;
> ORDIN nr. 1.068/627/2021 privind aprobarea Normelor metodologice de aplicare in anul 2021 a Hotdrdrii
Guvernului nr. 696/2021 pentru aprobarea pachetelor de servicii $i a Contractului-cadru care
reglementeazd conditiile acorddrii asistentei medicale, a medicamentelor si a dispozitivelor medicale in
cadrul sistemului de asigurdri sociale de sdndtate pentru anii 2021 — 2022;
> Alte norme juridice din domeniu;
(2)Regulamentul de Organizare si Functionare cuprinde:
a) structura organizatoricd a spitalului,
b} conducerea spitalului;
¢) atributiile spitalului;
d) finantarea si elaborarea bugetului de venituri si cheltuieli;
e) activitatea medicald;
f]  activitatea administrativd.

l1.3.StructurQers_o_nEAIui SpitaIult_li_MunicipaI Gheorgheni

(1)Personalul Spitalului Municipal Gheorgheni este constituit din urmdtoarele categorii:
a) din punct de vedere profesional:
v’ medici;
v alt personal sanitar cu studii superioare: asistenti medicali, tehnician superior radiologie si imagisticG medicald,
statistician medical, farmacist;
v' personal mediu sanitar- asistenti medicali;
v’ personal auxiliar sanitar: infirmieri, ingrijitori;
v’ personal pentru activitdtile de intretinere clddiri si instalatiile de apd, lumind si incdlzire, deservire si pazd si
prepararea hranei in blocurile alimentare;
v’ personal TESA.
b) din punct de vedere functional:
» de conducere;
» de executie.
¢) dupd durata de angajare:
» pe duratd nedeterminatd
» peduratd determinatd.

l 1.4.4plicare ROF

(1)Regulamentul de organizare si functionare al Spitalului se aplica:

a)tuturor angajatilor din spital indiferent de durata si tipul contractului de muncd;

bjpersoanelor care isi desfidsoard activitatea pe bazd de contract { de colaborare sau prestéri servicii, celor care lucreazé in
cadrul unitdtii sub orice formd (gdrzi, voluntariat, detagati, delegati) precum si persoanelor care lucreazd intr-o altd unitate,
care efectueazd stagii de pregdtire profesionald, cursuri de perfectionare sau specializare, schimburi de experiente, elevilor,
studentilor care iau parte la diferite forme de invétdmdnt (specializare, perfectionare etc.) in cadrul spilalului;




c)firmelor/operatorilor economici care asigurd diverse servicii in incinta unitdtii au obligatia de a respecta prevederile

prezentului Regulament.

I_I.S.Structura organizatoricd

(1) Structura organizatoricé o Spitalului Municipal Gheorgheni este aprobatd prin Ordinul Ministrului Séndtdtii nr.
619/01.06.2010 si reactualizatd anual prin Hotdrére ale Consiliului Local:

Spitalizare
Sectia medicina internd, din care: 35
e Compartiment neurologie 5
Compartiment ORL 6
Sectia boli infectioase, din care 25
e Compartiment pneumologie 6
Compartiment dermatovenerologie 10
Sectia obstetricd-ginecologie 25
Compatiment neonatologie 10
Sectia pediatrie 25
Compartiment ATI, UTS 8
Sectia chirurgie generala, din care: 30
e  Compartiment chirurgie vasculard 2
e Compartiment ortopedie si traumatologie 3
e Compartiment urologie 3
Compartiment oftalmologie 4
Compartiment cardiologie 12
Sectie exterioard cronici Ditrdu 10
Compartiment primire urgente - CPU
Spitalizare de zi 15

Farmacie cu circuit inchis

Compartiment sterlilizare

Laborator analize medicale - serviciu externalizat

Laborator radiologie-imagisticd medicald

Laborator recuperare, medicind fizicd si balneologie

Laborator de anatomie patologicd
Compartiment de prevenire si control al infectiilor asociate asistentei medicale

Dispensar TBC

Cabinet diabet zaharat, nutritive si boli metabolice
Cabinet boli infectioase

Ambulatoriu de specialitate al spitalului functioneazé cu urmatoarele cabinetele:
Cabinet medicina internd

Cabinet chirurgie generald

Cabinet chirurgie vasculard

Cabinet ortopedie si traumatologie

Cabinet obstetricd-ginecologie
Cabinet dermatovenerologie

Cabinet neurologie

Cabinet pediatrie

Cabinet cardiologie
Cabinet oftalmologie

Cabinet endocrinologie




Cabinet urologie

Cabinet ORL

Cabinet pneumologie

Cabinet boli infectioase

Laborator explordri functionale

Aparatul functional
Din structura spitalului face parte si aparatul functional cu urmdtoarele compartimente si birouri:
» Biroul resurse umane, normare, organizare, salarizare;

Compartiment juridic;

Biroul financiar — contabil;

Birou aprovizionare si transport;

Biroul de statisticd si evaluare medicald;

Compartiment relatii cu publicul;

Compartiment administrativ;

Compartiment achizitii publice;

Compartiment tehnic;

Compartiment de securitatea a muncii, P.S.1., protectie civild si situatii de urgentd;
Compartiment informaticd;

VV VY VVYVVVYYVYY

Biroul de primiri;
¥» Biroul de management al calitétii a serviciilor de sd@ndtate.

(2)intre sectiile, compartimentele si birouri existd raporturi functionale si de colaborare in scopul indeplinirii sarcinilor
privind asigurarea ocrotirii sGndtdtii.

(3)Cabinetele medicale individuale urbane si comunale ale medicilor de familie sunt in relatii de colaborare din punct de
vedere al asistentei medicale cu Spitalul Municipal Gheorgheni .

(4)Organigrama si structura de personal al Spitalului Municipal Gheorgheni este cea prevazutd in Statul de functii ce se
intocmeste si se reactualizeazd anual cu aprobarea Consiliul Local al Municipiului Gheorgheni.

N z.6.Atributiile Spitalului Municipal Gheorgheni

1.6.1.Atributii generale

(1)Acordd servicii medicale spitalicesti care pot fi preventive, curative, de recuperare conform pachetului de servicii si
cuprind: consultatii; investigatii; stabilirea diagnosticului; tratamente medicale si/sau chirurgicale; ingrijire, recuperare,
medicamente, materiale sanitare, dispozitive medicale, cazare si masd, dupd caz.

(2)Spitalul Municipal Gheorgheni trebuie sd asigure semnalizarea corespunzétoare a spitalului in zond si semnalizarea
interioard a circuitelor importante utilizate de pacientul internat;

(3)Spitalul Municipal Gheorgheni rispunde, potrivit legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea conditiilor de
cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor nosocomiale ce pot determina prejudicii pacientilor, asa cum sunt
stabilite de cdtre organele competente.

(4)Spitalul Municipal Gheorgheni are obligatia s respecte confidentialitatea fatd de terti asupra datelor si informatiilor
decurse din serviciile medicale acordate pacientilor/ asiguratilor precum si intimitatea si demnitatea acestora asa cum este
stabilit in Legea nr. 46/2003 privind drepturile pacientilor.

(5)Spitalul Municipal Gheorgheni are obligatia acorddrii serviciilor medicale in mod nediscriminatoriu cu respectarea
dreptului la libera alegere a furnizorului de servicii medicale in situatiile de trimitere pentru consultatii interdisciplinare, cu
respectarea dreptului pacientului la a doua opinie medicald in conformitate cu prevederile legale.




conform

(1)Potrivit specificului de activitate Spitalul Municipal Gheorgheni asigurd pacientilor (bolnavilor/asiguratilor)servicii
medicale spitalicesti de specialitate care fac obiectul contractului de furnizare incheiat cu Casa Judeteand de Asigurdri de
Sdndtate Harghita si are urmdtoarele obligatii:

a) sd informeze asiguratii cu privire la:

e programul de lucru, numele casei de asigurdri de sdndtate cu care se afld in relatie contractuald, datele de contact
ale acesteia care cuprind adresd, telefon, fax, e-mail, pagind web (prin dfisare intr-un loc vizibil),

e pachetul de servicii minimal si de bazd cu tarifele corespunzdtoare decontate de casa de asigurdri de sdndtate;
informatiile privind pachetele de servicii medicale si tarifele corespunzdtoare serviciilor medicale sunt afisate de
furnizori in formatul stabilit de Casa Nationald de Asigurdri de Sdndtate si pus la dispozitia furnizorilor de casele de
asigurdri de séndtate cu care se afld in relatie contractuald;

b) sd factureze lunar, in vederea decontdrii de cdtre casele de asigurdri de sdndtate, activitatea realizatd conform

contractelor de furnizare de servicii medicale si sé transmitd factura in format electronic la casele de asigurdri de
sdndtate; s& raporteze in format electronic caselor de asigurdri de sdndtate, documentele justificative privind
activitétile realizate in formatul solicitat de Casa Nationald de Asigurdri de SGnétate;

¢) sé foloseascd on-line sistemul national al cardului de asigurdri sociale de sdndtate din platforma informaticd a
asigurdrilor de sdndtate; in situatii justificate in care nu se poate realiza comunicatia cu sistemul informatic se
utilizeazé sistemul off-line; asumarea serviciilor medicale acordate se face prin semnéturd electronicd
extinsd/calificatd potrivit legislatiei nationale/europene privind serviciile de Tincredere. Serviciile medicale
inregistrate off-line se transmit in platforma informaticd a asigurdrilor de sdndtate in maximum 3 zile lucrdtoare de
la data acorddrii serviciului medical, pentru serviciile acordate in luna pentru care se face raportarea. La stabilirea
acestui termen nu se ia in calcul ziua acorddrii serviciului medical si acesta se implineste in a 3-a zi lucrdtoare de la
aceastd datd. Serviciile medicale din pachetul de bazd acordate in aite conditii decat cele mentionate anterior nu se
deconteazé furnizorilor de cdtre casele de asigurdri de sdndtate; prevederile sunt valabile i in situatiile in care se
utilizeazd adeverinta de asigurat cu valabilitate de 3 luni de la data emiterii pentru cei care refuzd cardul national
din motive religioase sau de constiinté/adeverinta inlocuitoare pentru cei cdrora li se va emite card national
duplicat sau, dupd caz, documentele prevézute la art. 223 alin. (1) si alin. Index (1) din Legea nr. 95/2006,
republicatd, cu modificérile si completdrile ulterioare, pentru persoanele cdrora nu le-a fost emis cardul in vederea
acorddrii serviciilor medicale;

d) sd respecte dreptul la libera alegere de cétre asigurat a medicului si a furnizorului, s@ acorde servicii prevdzute in
pachetul minimal de servicii si pachetul de servicii de bazd fdrd nicio discriminare;

e} sé respecte programul de lucru si s& il comunice caselor de asigurdri de séndtate, in baza unui formular al cdrui
model este previzut in anexa nr. 45 la Ordinul ministrului séindtdtii si al presedintelui Casei Nationale de Asiguréri
de Sénétate nr. 1068/2021, program asumat prin contractul incheiat cu casa de asigurdri de sandtate; programu.
de lucru se poate modifica prin act aditional la contractul incheiat cu casa de asigurdri de sdnétate;

f) sé notifice casa de asigurdri de sdndtate, despre madificarea oricdreia dintre conditiile care au stat la baza
incheierii contractului de furnizare de servicii medicale, cel térziu in ziua in care modificarea produce efecte si sd
indeplineascd in permanentd aceste conditii pe durata deruldrii contractelor; notificarea se face conform
reglementdrilor privind corespondenta intre pdrti prevézute in contract;

g) sd asigure respectarea prevederilor actelor normative referitoare la sistemul asigurdrilor sociale de sdndtate,
incidente activitétii desfdsurate de furnizorii de servicii medicale ce face obiectul contractului incheiat cu casa de
asigurdri de sdndtate;

h) sd verifice calitatea de asigurat in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

i) sd respecte protocoalele terapeutice privind prescrierea medicamentelor aferente denumirilor comune
internationale prevézute in Lista cuprinzénd denumirile comune internationale corespunzitoare medicamentelor de
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k)

N

m)

nj

o)
p)

care beneficiazé asiguratii, cu sau féré contributie personald, pe bazd de prescriptie medicald, in sistemul de
asigurdri sociale de séndtate, aprobatd prin Hotdrdrea Guvernului nr. 720/2008, cu modificdrile si completdrile
ulterioare; Tn situatia in care, pentru unele medicamente previzute in HG nr. 720/2008, cu modificdrile si
completérile ulterioare, care necesitd prescriere pe bazd de protocol terapeutic, dar acesta nu a fost aprobat prin
Ordin al ministrului sénététii si al presedintelui Casei Nationale de Asigurdri de Sdndtate, pdnd la elaborarea si
aprobarea protocolului in conditiile legii, prescrierea se face cu respectarea indicatiilor, dozelor si contraindicatilor
din rezumatul caracteristicilor produsului in limita competentei medicului prescriptor;

sd utilizeze sistemul de raportare in timp real, incepénd cu data la care acesta va fi pus in functiune; sistemul de
"""" Inice realizate conform contractelor de furnizare de servicii
medicale, féird a mai fi necesard o raportare bilunaréi/lunard/trimestriald, in vederea decontdrii serviciilor medicale
contractate i validate de cétre casele de asigurdri de sdndtate; raportarea in timp real se face electronic in
formatul solicitat de Casa Nationald de Asigurdri de Sdndtate si stabilit prin ordin al presedintelui Casei Nationale
de Asiguréri de Sdndtate; in situatii justificate in care nu se poate realiza comunicatia cu sistemul informatic,
raportarea activité{ii se realizeazd in maximum 3 zile lucrdtoare de la data acorddrii serviciului medical. La
stabilirea acestui termen nu se ia in calcul ziua acorddrii serviciului medical si acesta se implineste in a 3-a zi
lucréitoare de la aceastd datd;

sd asigure acordarea de asistentd medicald necesard titularilor cardului european de asigurdri sociale de sdndtate
emis de unul dintre statele membre ale Uniunii Europene/Spatiului Economic European/Confederatia Elvetiand, in
perioada de valabilitate a cardului, respectiv beneficiarilor formularelor/documentelor europene emise in baza
Regulamentului (CE) nr. 883/2004, in aceleasi conditii ca persoanelor asigurate in cadrul sistemului de asigurdri
sociale de sdndtate din Roménia; sé acorde asistentd medicald pacientilor din alte state cu care Roménia a incheiat
acorduri, intelegeri, conventii sau protocoale internationale cu prevederi in domeniul sdndtdtii, in conditiile
prevdzute de respectivele documente internationale;

sd utilizeze platforma informaticd din asigurdrile de sdndtate. In situatia in care se utilizeazd un alt sistem
informatic, acesta trebuie sd fie compatibil cu sistemele informatice din platforma informaticd din asigurdrile de
sdndtate, caz in care furnizorii sunt obligati sd asigure confidentialitatea in procesul de transmitere a datelor;

s& completeze formularele cu regim special utilizate in sistemul de asigurdri sociale de sdndtate - bilet de trimitere
cdtre unitétile sanitare ambulatorii sau cu paturi de recuperare medicald, medicind fizicd si de reabilitare si
prescriptia medicald electronicd in ziua externdrii pentru medicamente cu si fard contributie personald in
tratamentul ambulatoriu, cu toate datele pe care acestea trebuie sd le cuprindd conform prevederilor legale in
vigoare;

sé functioneze cu personalul asigurat pentru rdspundere civild in domeniul medical pe toatd perioada deruldrii
contractului si sd reinnoiascd pe toatd perioada de derulare a contractului, dovada asigurdrii de r@spundere civild in
domeniul medical pentru personalul care isi desfisoard activitatea la furnizor;

s& completeze/sd transmitd datele pacientului in dosarul electronic de sdndtate al acestuia;

s& informeze medicul de familie al asiguratului ori, dupd caz, medicul de specialitate din ambulatoriu, prin scrisoare
medicald sau bilet de iesire din spital, cu obligatia ca acesta si contind explicit toate elementele prevdzute in
scrisoarea medicald, transmise direct sau prin intermediul asiguratului, cu privire lao diagnosticul stabilit,
controalele, investigatiile, tratamentele efectuate si cu privire la alte informatii referitoare la starea de sdndtate o
asiguratului; scrisoarea medicald sau biletul de iegire din spital sunt documente tipizate care se intocmesc la data
externdrii, intr-un singur exemplar care este transmis medicului de familie/medicului de specialitate din
ambulatoriul de specialitate, direct ori prin intermediul asiguratului; sd finalizeze actul medical efectuat, inclusiv
prin eliberarea in ziua externdrii a recomanddrii de dispozitive medicale, ingrijiri medicale la domiciliu si ingrijiri
paliative la domiciliu, respectiv prin eliberarea de concedii medicale pentru incapacitate temporard de muncd, in
situatia in care concluziile examenului medical impun acest lucru; sd elibereze asiguratului cdruia i-au fost acordate
servicii pentru care se incaseazd contributie personalé decontul la externare detaliat referitor la serviciile medicale
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q)

r)
s)

t)

u)

v)

w)

x)

y)

spitalicesti in regim de spitalizare continud acordate in sectii de acuti finantate pe baza sistemului DRG de cdtre
spitalele private, pentru rezolvarea cazului, precum si toate celelalte servicii medicale si/sau nemedicale prestate
asiguratului in perioada cuprinsd intre comunicarea devizului estimativ si externarea acestuia, insofit de
documentele fiscale, detaliate conform decontului;

sd fintocmeascd liste de prioritate pentru serviciile medicale programabile, pentru eficientizarea serviciilor
medicale, dupé caz. Managementul listelor de prioritate pentru serviciile medicale spitalicesti se face electronic prin
serviciul pus la dispozitie de Casa Nationald de Asigurdri de Séndtate, incepdnd cu data la care acesta va fi pus in
functiune;

sd transmité institutiilor abilitate datele clinice la nivel de pacient, codificate conform reglementdrilor in vigoare;
sd verifice biletele de internare in ceea ce priveste datele obligatorii pe care acestea trebuie sd le cuprindd potrivit
prevederilor legale in vigoare;

sé raporteze corect si complet consumul de medicamente conform prevederilor legale in vigoare si sé publice pe
site-ul propriu suma totalé aferentd acestui consum suportatd din bugetul Fondului si al Ministerului Sdndtdtii;
spitalul care nu are paginé web proprie informeazd despre acest lucru casa de asigurdri de sdndtate cu care se afld
in relatie contractuald, care va posta pe site-ul propriu suma totald aferentd acestui consum;

sé@ monitorizeze gradul de satisfactie al asiguratilor prin realizarea de sondaje de opinie in ceea ce priveste
calitatea serviciilor medicale furnizate asiguratilor conform unui chestionar standard, prevdzut in norme;

s& respecte pe perioada deruldrii contractului protocoalele de practicd medicalé elaborate si aprobate conform
prevederilor legale;

sé afiseze lunar pe pagina web creatéd in acest scop de Ministerul Séndtdtii, pdnd lo data de 20 a lunii curente
pentru luna anterioard, cu avizul ordonatorului principal de credite, conform machetelor aprobate prin ordin al
ministrului sénététii si al ministrului finantelor publice, situatia privind executia bugetului de venituri si cheltuieli al
spitalului public gi situatia arieratelor inregistrate;

sdi deconteze, la termenele prevéizute in contractele incheiate cu tertii, contravaloarea medicamentelor pentru
nevol speciale;

sd asigure transportul interspitalicesc pentru pacientii internati sau transferati, care nu se afld in stare criticd, cu
autospecialele pentru transportul pacientilor din parcul auto propriu; dacd unitatea spitaliceascd nu are in dotare
astfel de autospeciale sau dacd este depdsitd capacitatea de transport a acestora, se poate asigura transportul
acestor pacienti pe baza unui contract incheiat cu unitdti specializate; pentru spitalele publice, incheierea acestor
contracte se va realiza cu respectarea prevederilor legale referitoare la achizitiile publice;

sé asigure transportul interspitalicesc pentru pacientii internati sau transferati care reprezintd urgente sau se afld
in stare criticd numai cu autospeciale sau mijloace de transport aerian ale sistemului public de urgentd
prespitaliceascd;

aa) sd utilizeze prescriptia medicald electronicd on-line i in situatii justificate prescriptia medicald electronicd off-line

pentru medicamente cu §i fdrd contributie personald in tratamentul ambulatoriu, cu respectarea tuturor
prevederilor legale in vigoare; asumarea prescriptiei electronice de citre medicii prescriptori se face prin semnaturd
electronicd extinsd/calificatd potrivit legislatiei nationale/europene in vigoare privind serviciile de incredere;

bb) sé introducd in sistemul informatic toate prescriptiile medicale electronice prescrise off-line, in termen de

maximum 30 de zile calendaristice de la data prescrierii;

cc) sd asigure utilizarea:

o formularelor cu regim special unice pe tard - bilet de in ternare/bilet de trimitere pentru speciolitati clinice -
céitre unitétile sanitare de recuperare, medicind fizicd si de reabilitare cu paturi sau ambulatorii -, conform
prevederilor actelor normative referitoare la sistemul de asigurdri sociale de sdndtate, si sd le elibereze ca
o consecintd a actului medical propriu fn concordantd cu diagnosticul si numai pentru serviciile medicale
care fac obiectul contractului cu casa de asigurdri de sdndtate; sd completeze formularele cu toate datele
pe care acestea trebuie sé le cuprindéd conform prevederilor legale in vigoare;
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dd)

ee)

ff

~

g9

hh}

o prescriptiei medicale electronice pentru medicamente cu si fard contributie personald, pe care o elibereazi
ca o consecintd a actului medical propriu, numai pentru serviciile medicale care fac obiectul contractului
cu casa de asigurdiri de sdndtate; sd asigure utilizarea formularului de prescriptie medicald, care este
formular cu regim special unic pe tard, pentru prescrierea substantelor si preparatelor stupefiante si
psihotrope; sd asigure utilizarea formularului electronic de prescriptie medicalé pentru prescrierea
substantelor si preparatelor stupefiante si psihotrope de la data la care acesta se implementeazd; sd
furnizeze tratamentul, cu respectarea prevederilor legale in vigoare, si sd prescrie medicamentele cu i
féird contributie personald de care beneficiazd asiguratii, corespunzdtoare denumirilor comune
internationale aprobate prin hotdrdre a Guvernului, informdnd in prealabil asiguratul despre tipurile si
efectele terapeutice ale medicamentelor pe care urmeazd sd i le prescrie; sG completeze prescriptia
medicald cu toate datele pe care aceasta trebuie sd le cuprindd conform prevederilor legale in vigoare;

o formularului de consimtidmant al pacientului sau reprezentantului legal al acestuia cu privire la contributia
personald pe care acesta o va achita in mod direct sau printr-o asigurare incheiatd in baza unui contract
cu o societate de asigurdri unui furnizor privat pentru a acoperi diferenta dintre tariful practicat de
furnizorul privat si suma rezultatd din inmultirea valorii relative a cazului cu tariful pe caz ponderat propriu
spitalului, calculatd la momentul semndrii formularului. Formularul va include toate serviciile suplimentare
sau la cerere si tarifele acestora care nu fac obiectul contractului cu casa de asigurdri de sdndtate pentru
serviciile medicale spitalicesti in regim de spitalizare continud acordate in sectii de acuti finantate pe baza
sistemului DRG, precum si toate celelalte costuri suplimentare. Sumele cuprinse in deviz pot fi modificate
numai cu acordul pacientului sau al reprezentantului legal al acestuia.

si respecte metodologia aprobatd prin decizia managerului spitalului privind rambursarea cheltuielilor suportate
de asigurati pe perioada interndrii, in regim de spitalizare continud si de zi;

sd elibereze, pentru asiguratii internati cu boli cronice confirmate, care sunt in tratament cu medicamente pentru
boala/bolile cronice, altele decat medicamentele cuprinse in lista cu DCi-urile pe care o transmite spitalul la
contractare si/sau cu medicamente si materialele sanitare din programele nationale de séngtate, documentul al
cdrui model este prevézut in norme; documentul std la baza eliberdrii prescriptiei medicale in regim ambulatoriu de
céitre medicul de familie si medicul de specialitate din ambulatoriu in perioada in care asiguratul este internat in
spital;

sd transmitd in platforma informaticd din asigurdrile de séndtate serviciile medicale din pachetul de bazd si
pachetul minimal furnizate - altele decdt cele transmise in platforma informaticd din asigurdrile de séndtate in
conditiile lit. ¢) in maximum 3 zile lucrdtoare de la data acorddrii serviciilor medicale acordate in luna pentru care se
face raportarea; la stabilirea acestui termen nu se ia in calcul ziua acorddrii serviciului medical si acesta se
implineste in a treia zi lucrdtoare de la aceastd datd; asumarea serviciilor medicale acordate se face prin
semndturd electronicd extinsd/calificatd potrivit legislatiei nationale/europene in vigoare privind serviciile de
incredere. In situatia nerespectirii acestei obligatii, serviciile medicale nu se deconteazd furnizorilor de cétre casele
de asigurdri de sdndtate;

sd intocmeascd evidente distincte pentru cazurile care reprezintd accidente de muncd si boli profesionale, dacd lo
nivelul furnizorilor existd documente in acest sens, si sé le comunice lunar caselor de asigurdri de sdndtate cu care
sunt in relatie contractuald; sd intocmeascd evidente distincte ale cazurilor prezentate ca urmare a situatiilor in
care au fost aduse daune séndtdtii de céitre alte persoane, dacd la nivelul furnizorilor existd documente in acest
sens si au obligatia sd le comunice lunar casei de asigurdri de sdndtate cu care se afld in relatie contractuald; sé
intocmeasci evidente distincte pentru cazurile pentru care se percepe contributie personald i s le comunice lunar
casei de asigurdri de sdndtate cu care se afld in relatie contractuald;

séi elibereze, dacd situatia o impune, la externarea asiguratului, prescriptie medicald pentru medicamente cu si
férd contributie personald in ambulatoriu, conform prevederilor legale in vigoare, dacd se recomandd un tratament
in ambulatoriu, conform scrisorii medicale/biletului de iegire din spital, pentru o perioadd de maximum 90/91/92 de
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zile; nerespectarea acestei obligatii conduce la retinerea sumei de 200 de lei pentru fiecare caz externat la care s-a
constatat nerespectarea obligatiei;

ii)  sd respecte, incepéind cu 1 ianuarie 2022, avertizérile Sistemului informatic al prescriptiei electronice, precum si
informatiile puse la dispozitie pe pagina web a Casei Nationale de Asigurdri de Sdndtate referitoare la faptul ca
medicamentul se prescrie cu respectarea protocoalelor terapeutice aprobate prin Ordinul ministrului sdnétdtii si al
presedintelui Casei Nationale de Asigurdri de Sdndtate nr. 564/499/2021, sau cd medicamentul este produs
biologic, cu exceptia situatiilor in care pacientului spitalizat i s-au prescris la externare medicamente in baza
consultatiilor interdisciplinare evidentiate in documentele medicale primare;

ji}  sé elibereze devizul estimativ asiguratului, in cazul spitalelor private, pentru serviciile medicale spitalicesti acordate
in regim de spitalizare continud, in sectiile de acuti finantate pe baza sistemului DRG, conform modelului prevdzut
in norme;

Devizul estimativ este valabil 5 zile lucrétoare de la comunicarea acestuia cétre asigurat sau reprezentantul legal al
acestuia.

in situatiile identificate in strdnsd legéturd cu evolutia clinicd a cazului respectiv, furnizorul privat de servicii medicale va
actualiza devizul estimativ numai cu consimtdmantul exprimat in scris de cdtre asigurat sau reprezentantul legal al acestuia
(2)in situatia in care pacientul nu poate dovedi calitatea de asigurat, spitalul acordd serviciile medicale de urgentd necesare,
avdnd obligatia si evalueze situatia medicald a pacientului i sd externeze pacientul dacd starea de séndtate a acestuia nu
mai reprezintd urgentd. La solicitarea pacientului care nu are calitatea de asigurat se poate continua internarea, cu
suportarea cheltuielilor aferente serviciilor medicale de cdtre acesta. Spitalul are obligatia de a anunta casa de asigurdri de
sdndtate cu care a incheiat contract de furnizare de servicii medicale despre internarea acestor pacienti, lunar, printr-un
centralizator separat, cu justificarea medicaléi a interndrii de urgentd. Tn aceastd situatie, casele de asigurdri de sdndtate
deconteazd spitalului contravaloarea serviciilor medicale in conditiile stabilite prin norme.

(3)Cazurile care fac obiectul interndrii prin spitalizare de zi si au fost rezolvate prin spitalizare continud la solicitarea
asiguratului se raporteazd distinct la casele de asigurdri de sdndtate si se deconteazd de cdtre acestea la tariful pe serviciu
medical/caz rezolvat aferent spitalizdrii de zi, diferenta fiind suportatd de asigurat. (3)Spitalul Municipal Gheorgheni, prin
personalul contractual, are obligatia sé solicite cardul/documentele care atestd calitatea de asigurat. In situatia in care
pacientul nu poate face dovada de asigurat, spitalul va acorda serviciile medicale de urgentd necesare, avdnd obligatia sd
evalueze situatia medicald a pacientului si sé-1 externeze dacd internarea nu se mai justificd; la solicitarea pacientului care
nu are calitatea de asigurat, se poate continua internarea, cu suportarea cheltuielilor aferente serviciilor medicale de cdtre
acestia.

(4)Fiecare sectie/compartiment/ cabinet medical din cadrul spitalului are obligatia sG- si defineascd manevrele care implicd
solutii de continuitate a materialelor utilizate si a conditiilor de sterilizare. Fiecare sectie are obligatia de a neutraliza
materialele si instrumentarul a cdrui conditie de sterilizare nu este sigurd. Efectueazd intreaga activitate terapeutica in
conditii de igiend, respectdnd Planul de colectare a deseurilor periculoase si nepericuloase rezultate din activitatea medicald.
(5)Spitalul este in permanentd pregétit pentru asigurarea asistentei medicale in caz de rdzboi, dezastre, atacuri teroriste,
conflicte sociale si alte situatii de crizd si este obligat sd participe cu toate resursele la inldturarea efectelor acestora.
(6)Spitalul Municipal Gheorgheni are obligatia sd realizeze conditiile necesare pentru aplicarea mdsurilor de protectie o
muncii, protectie civild si pazd contra incendiilor conform normelor in vigoare.

(7)in conformitate cu Legea nr. 346/2002 privind asigurarea pentru accidente de munca si boli profesionale, republicatd,
Spitalul Municipal Gheorgheni are obligatia de a comunica asiguratorului domeniul de activitate conform clasificdrii
activitétii din economia nationald CAEN, numarul de angajati, fondul de salariu precum si orice alte informatii solicitate in
vederea asigurdrii pentru accidente de muncd si boli profesionale.

(8)Spitalul Municipal Gheorgheni are obligatia sé indeplineascd si alte atributii prevézute de acte normative privind

domeniul séndtdtii in vigoare.
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Capitolul I -Administrarea Spitalului Municipal Gheorgheni

l 2.1.Administrarea imobilelor

2.1.1.Administrarea terenurilor, cladirilor si a bazei material

(1)Terenurile si clddirile in care isi desfdsoard activitatea spitalul sunt parte integrantd a domeniului public al municipiului
Gheorgheni si sunt date in administrarea spitalului prin Hotdrére al Consiliului Local, in conditiile legii. Componentele bazei
materiale achizitionate cu finantare de la bugetul de stat sunt proprietate privatd a statului si sunt administrate de spital
(2)Dreptul de proprietate publicd al municipiului Gheorgheni asupra clddirilor si terenurilor in care functioneazd Spitalul
Municipal Gheorgheni se exercitd in conformitate cu prevederile Legii nr. 213/1998 privind proprietatea publica si regimul
juridic al acesteia, cu modificarile si completarile ulterioare, ale Ordonantei Guvernului nr. 70/2002 aprobata prin Legea nr.
99/2004, precum si ale Hotdrdrii Guvernului nr. 866/2002 referitoare la trecerea imobilelor in care isi desfdsoard activitatea
unitdtile sanitare de interes local si judetean din domeniul privat al statului si din administrarea Ministerului Sandtétii in
domeniul public al unitdtilor administrativ- teritoriale si in administrarea consiliilor locale sau, dupd caz, a consiliior
judetene.

(3)Schimbarea destinatiei sau instréinarea bazei materiale al spitalului se poate face in conditiile legii si numai cu aprobarea
Ministerului Séndtétii. Actele de instréinare sau de schimbare a destinatiei bazei materiale al spitalului, fdrd aprobarea
Ministerului Séndtdtii, sunt nule. Nulitatea se constatd de instanta de judecatd la solicitarea Ministerului SGnatatii. In cazul
in care unitdtile sanitare publice prevazute la art. 1 alin. (1} din Ordonanta Guvernului nr. 70/2002 aprobatd prin Legea nr.
99/2004, inclusiv cabinetele medicale, sunt concesionate sau scoase la licitatie in vederea vanzdrii, medicii au dreptul de

preemtiune.

| Capitolul 1l - Managementul spitalului

l 3.1.0rganele de conducere ale spitalului

(1) Organele de conducere ale spitalului sunt:
1. Consiliul de administratie;
2. Manager;
3. Comitet director;
4. Sefii de sectii, de laboratoare, de servicii si birouri.
5. Comitete/Comisii de specialitate.
3.1.1.Consiliul de administratie

(1)in cadrul spitalului functioneazd Consiliul de administratie format din 5 membri si membri supleanti, cu urmdtoarea
componentd:

a) 2 reprezentanti ai Ministerului SGnététii sau ai directiilor de sdndtate publicd judetene;

b) 2 reprezentanti numiti de consiliul local, din care unul sd fie economist;

¢} unreprezentant numit de primar;

d) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din Roménia, cu statut de invitat;
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e) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moagelor si Asistentilor
Medicali din Roménia, cu statut de invitat. Managerul participd la sedintele consiliului de administratie fdré drept
de vot.

f)  Reprezentantul nominalizat de sindicatul legal constituit in unitate, dfiliat federatiilor sindicale semnatare ale
contractului colectiv de muncé la nivel de ramurd sanitard, participd ca invitat permanent la sedintele consiliului de
administratie.

(2)Consiliul de administratie are rolul de a dezbate principalele probleme de strategie, de organizare si functionare a
spitalului.

Sedintele consiliului de administratie sunt conduse de un presedinte de sedintd, ales cu majoritate simpld din numdrul total
al membrilor, pentru o perioadd de 6 luni.

(3)Atributiile principale ale consiliului de administratie sunt urmdtoarele:

a) avizeazd bugetul de venituri si cheltuieli ol spitalului, precum si situatiile financiare trimestriale si anuale;

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

¢) aprobd mdsurile pentru dezvoltarea activitditii spitalului in concordanté cu nevoile de servicii medicale ale
populatiei si documentele strategice aprobate de Ministerul Sandtatii;

d) avizeazd programul anual al achizitiilor publice intocmit in conditiile legii si orice achizitie directd care depdgeste
suma de 50.000 lei;

e) analizeazé modul de indeplinire a obligatiilor de cétre membrii comitetului director si activitatea managerului si
dispune mdsuri pentru imbundtdtirea activitatii;

f)  propune revocarea din functie @ managerului si a celorlalti membri ai comitetului director in cazul in care constatd
existenta situatiilor prevézute la art. 178 alin. (1) si la art. 184 alin. (1).

g} poate propune realizarea unui audit extern asupra oricdrei activitdti desfdsurate in spital, stabilind tematica i
obiectul auditului. Spitalul contracteazd serviciile auditorului extern in conformitate cu prevederile Legii nr. 98/2016
privind achizitiile publice, cu modificdrile si completdrile ulterioare;

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

(8)Consiliul de administratie se intruneste lunar sau ori de cdtre ori este nevoie, la solicitarea majoritdtii membrilor sdi, a
presedintelui de sedintd sau a managerului, si ia decizii cu majoritatea simpld a membrilor prezenti.

(5) Membrii consiliului de administratie al spitalului public invitatii permanenti i secretarul Consiliului de Administratie
beneficiazé de o indemnizatie lunaré de maximum 1% din salariul managerului in limita bugetelor aprobate.

3.1.2.Managerul

(1)Consiliul de administratie organizeazd concurs sau licitatie publicd, dupd caz, pentru selectionarea managerului, respectiv
o unei persoane juridice care sé asigure managementul unitdtii sanitare, potrivit norm elor aprobate prin ordin al ministrulu

sdindtdtii, sau, dupd caz, prin ordin al ministrului din ministerele cu retea sanitard proprie si respectiv prin act administrativ
ol primarului unitétii administrativ-teritoriale, al primarului general al municipiului Bucuregti sau al presedintelui consiliului
judetean, dupd caz.

{2)Managerul este ordonator de credite, reprezintd spitalul in relatiile cu tertii si conduce activitatea Comitetului director,
fiind presedintele acestuia.

(3)Managerul incheie un contract de administrare pe un mandat de 4 ani cu Consiliul Local al Municipiului Gheorgheni care
cuprinde drepturi si obligatii ale pértilor precum i indicatorii de performantd ai activitatii spitalului. Contractul de
management poate fi prelungit sau poate inceta inainte de termen, in urma evaludrii anuale efectuate pe baza criteriilor de
performantd stabilite prin ordin al ministrului séndtdtii publice. Contractul de management va avea la bazd un buget global
negociat, a cdrui executie va fi evaluatd anual.

(4)in absenta managerului, Spitalul Municipal Gheorgheni este condus de o persoand din cadrul acestuia, desemnatd de
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manager prin decizie scrisd.

(5)Managerul spitalului poate utiliza autoturismele aflate in proprietatea spitalului pe perioada delegdrii si detagdrii in altd
localitate, in cazul deplasdrii in cadrul localitétii, precum si pentru deplasdrile de la spital la domiciliu, in interes de serviciu,
cu incadrarea in limita sumelor aprobate cu aceastd destinatie prin bugetul anual.

(6)in domeniul politicii de personal si al structurii organizatorice, conform art.180 din Legea nr. 95/2006, si prevederile
Ordinului MS nr. 730 din 2018 privind aprobarea modelului- cadru al contractului de management si a listei indicatorilor de
performantd a activitatii managerului spitalului public, managerul are urmdtoarele atributii:

a)
b)

¢
d)

e)

stabileste si aprobd numdrul de personal, pe categorii si locuri de muncd, in functie de normativul de personal in
vigoare;

aprobé organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste i elibereazd din functie personalul spitalului;
aprobd programul de lucru, pe locuri de muncd si categorii de personal;

propune structura organizatoricd, reorganizarea, schimbarea sediului si a denumirii unitétii, in vederea aprobdirii de
cétre Ministerul Sanéitétii, ministerele si institutiile cu retea sanitard proprie sau, dupd caz, de cdtre autoritdtile
administratiei publice locale, in conditiile prevdzute la art. 172;

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

in baza Ordinul 730/2018 pentru modificarea anexei nr. 1 la Ordinul ministrului séndétdtii nr. 1.384/2010 privind aprobarea
modelului-cadru al contractului de management si a listei indicatorilor de performantd a activitdtii managerului spitalului
public, managerul are ]n principal urm{toarele atribu’ii privind politica de personal si structura organizatoricd:

a)
b)
¢
d)
e)
7
ag)

h)

i)

i

k)

N

m)

n)

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

aprobd organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste si elibereazd din functie personalul spitalului;
repartizeazd personalul din subordine pe locuri de muncd;

aprobd programul de lucru, pe locuri de muncé si categorii de personal, pentru personalul aflat in subordine;
organizeazd concurs pentru ocuparea functiilor specifice comitetului director;

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

incheie contractele de administrare cu membrii comitetului director care au ocupat postul prin concurs organizat in
conditiile legii, pe o perioadd de maximum 4 ani, in cuprinsul cdruia sunt prevézuti indicatorii de performantd
asumati;

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

inceteazd contractele de administrare incheiate, inainte de termen, in cazul neindeplinirii obligatiilor prevdzute in
acestea;

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

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 duraté de 4 ani, in cuprinsul cdruia sunt prevdzuti indicatorii de performantd
asumati;

solicitd consiliului de administratie constituirea comisiei de mediere, in conditiile legii, in cazul in care contractul de
administrare prevdzut la pct. 11 nu se incheie in termen de 7 zile de la data stabilitd in conditiile mentionate;
deleagé unei alte persoane functia de sef de sectie, de laborator i de serviciu medical, pe o perioadd de péni la 6
luni, in cazul in care la concursul organizat, in conditiile legii, pentru ocuparea acestor functii nu se prezintd niciun
candidat in termenul legal;

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

q)

r)

s)

t)

u)

v)

w)

y)

z)

aprobd regulamentul intern al spitalului, precum si fisa postului pentru personalul angajat;

infiinteazd, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate in cadrul spitalului, necesare pentru realizarea
unor activitéti specifice, cum ar fi: comisia medicamentului, nucleul de calitate, comisia de analizé a decesului etc.,
al céror mod de organizare si functionare este prevézut in regulamentul de organizare si functionare a spitalului;
realizeazéi evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat in directd subordonare, potrivit structurii
organizatorice, si, dupd caz, solutioneazd contestatiile formulate cu privire la rezultatele evaludrii performantelor
profesionale efectuate de alte persoane, in conformitate cu prevederile legale;

aprobd planul de formare si perfectionare a personaiului, in conformitate cu legislatia in vigoare;

negociazd contractul colectiv de muncéd la nivel de spital, cu exceptia spitalelor din subordinea ministerelor si
institutiilor cu retea sanitard proprie, cdrora li se aplicd reglementdrile specifice in domeniu;

rispunde de incheierea asigurdrii de rispundere civild in domeniul medical atdt pentru spital, in calitate de
furnizor, cét si pentru personalul medico-sanitar angajat, precum si de reinnoirea acesteia ori de céte ori situatia o
impune;

réispunde de respectarea prevederilor legale privind incompatibilitdtile si conflictul de interese de cdtre personalul
din subordine, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

propune, ca urmare a analizei in cadrul comitetului director, structura organizatoricd, reorganizarea, schimbarea
sediului si a denumirii unitdtii, in vederea aprobdrii de cétre Ministerul Sindtdtii, ministerele si institutiile cu refea
sanitard proprie sau, dupd caz, de cdtre autoritdtile administratiei publice locale, in conditiile legii;

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

analizeazd modul de indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai consiliului medical si consiliului etic
si dispune mdsurile necesare in vederea imbunétdtirii activitdtii spitalului;

réispunde de organizarea §i desfisurarea activitdtii de educatie medicald continud (EMC) pentru medici, asistenti
medicali si alt personal, in conditiile legii;

réspunde de organizarea si desfdsurarea activitdtii de audit public intern, conform legii.

(7)in domeniul strategiei serviciilor medicale:

a)

b)

<
d)

e)

b
g)

h)

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

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

aprobd planul anual de servicii medicale, elaborat de comitetul director, la propunerea consiliului medical;

aprobd mdsurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitdtii spitalului, in concordanté cu nevoile de
servicii medicale ale populatiei;

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

indrumd si coordoneazd activitatea de prevenire a infectiilor nosocomiale;

dispune mdsurile necesare in vederea realizérii indicatorilor de performantd a activitdtii asumati prin prezentul
contract;

desemneazd, prin act administrativ, coordonatorii programelor/subprogramelor nationale de sdndtate derulate la

nivelul spitalului;
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i)

I

k)

)

m)

n)

o)

p)
q)

r)

s)

t)

u)

v)

réspunde de implementarea si raportarea indicatorilor programelor/subprogramelor nationale de sdndtate derulate
la nivelul spitalului, in conformitate cu prevederile legale elaborate de Ministerul Sdndtatii;

réspunde de asigurarea conditiilor corespunzétoare pentru realizarea unor acte medicale de calitate de cdtre
personalul medico-sanitar din spital;

réispunde de implementarea protocoalelor de practicd medicald la nivelul spitalului, pe baza recomandadrilor
consiliului medical;

urmiéireste realizarea activitdtilor de control al calitdtii serviciilor medicale oferite de spital, coordonatd de directorul
medical, cu sprijinul consiliului medical si al celui stiintific;

negociazd si incheie, in numele si pe seama spitalului, protocoale de colaborare si/sau contracte cu alti furnizori de
servicii pentru asigurarea continuitditii si cresterii calitdtii serviciilor medicale;

réspunde, impreund cu comitetul director, de asigurarea conditiilor de investigatii medicale, tratament, cazare,
igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului
sandtdtii;

negociazé si incheie contractul de furnizare de servicii medicale cu casa de asigurdri de sdndtate, in conditiile
stabilite in contractul-cadru privind conditiile acorddrii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurdri sociale de
sdndtate;

poate incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurdri de sdnditate private;

poate incheia contracte cu directiile de séndtate publicd judetene sau a municipiului Bucuresti, dupd caz, in vederea
deruldrii programelor nationale de séindtate si desfasurdrii unor activitdti specifice, in conformitate cu structura
organizatoricd a acestora;

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

riispunde de respectarea prevederilor legale in vigoare cu privire la drepturile pacientului si dispune mdsurile
necesare atunci cénd se constatd incdlcarea acestora;

réispunde de asigurarea asistentei medicale in caz de rdzboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte
situatii de crizd si este obligat sd participe cu toate resursele la inldturarea efectelor acestora;

réispunde de asigurarea acordcrii primului ajutor i asistentei medicale de urgentd oricdrei persoane care se prezintd
la spital, dacd starea sdndtétii persoanei este criticd, precum si de asigurarea, dupd caz, a transportului obligatoriu
medicalizat la o altd unitate medico-sanitard de profil, dupd stabilizarea functiilor vitale ale acesteia;

réspunde de asigurarea, in conditiile legii, a calitdtii actului medical, a respectdrii conditiilor de cazare, igiend,
alimentatie si de prevenire a infectiilor nosocomiale, precum si de acoperirea, de cétre spital, a prejudiciilor cauzate
pacientilor.

(8) in domeniul managementului economico-financiar:

a)

b)
c)

d)

réspunde de organizarea activitdtii spitalului pe baza bugetului de venituri si cheltuieli propriu, efaborat de cdtre
comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale conducétorilor sectiilor si compartimentelor din structura
spitalului, pe care il supune aprobdrii ordonatorului de credite ierarhic superior, dupd avizarea acestuia de cétre
consiliul de administratie, in conditiile legii;

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

réspunde 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;

rdspunde de monitorizarea lunard de cétre 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 sandtatii;
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e

Vi

k)
)

réispunde de raportarea lunard si trimestriald a executiei bugetului de venituri si cheltuieli unitatilor deconcentrate
cu personalitate juridicd ale Ministerului SGndtdtii si, respectiv, ministerului sau institutiei cu retea sanitard proprie,
in functie de subordonare, precum si de publicarea acesteia pe site-ul Ministerului Sdndtdtii, pentru unitdtile
subordonate, pe cel al autoritdtii de sénétate publicd ori pe site-urile ministerelor si institutiilor sanitare cu retele
sanitare proprii;

réispunde de raportarea lunard i trimestriald o executiei bugetului de venituri si cheltuieli consiliului local si/sau
judetean, dupd caz, dacd beneficiazd de finantare din bugetele locale;

aprobd si rdspunde de realizarea programului anual de achizitii publice;

aprobd lista investitiilor si a lucrérilor de reparatii curente si capitale care urmeazd sd se realizeze intr-un exercifiu
financiar, in conditiile legii, la propunerea comitetului director;

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

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

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

réspunde de respectarea si aplicarea corectd a legislatiei din domeniu.

(9) in domeniul managementului administrativ:

a)

b)
c)
d)

e)

7
g)
h)
i)
b

k)
)

m)

n)

o)
p)

q)

aprobd si réspunde de respectarea regulamentului de organizare si functionare, dupd avizarea prealabild de cdtre
directia de sénditate publicd judeteand/a municipiului Bucuregti, directia medicald sau structura similard acesteia
din ministerele si institutiile cu retea sanitard proprie ori Ministerul Sdndtdtii, dupd caz;

reprezintd spitalul in relatiile cu terte persoane fizice sau juridice;

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

réspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si dispune mdsuri de imbundtdtire a
activitdatii spitalului;

incheie contracte de colaborare cu institutiile de invétdmant superior medical, respectiv unitdtile de invdtdmént
medical, in conformitate cu metodologia elaboratd de Ministerul Sdndtdtii, in vederea asigurdrii conditiilor
corespunzdtoare pentru desfdsurarea activitdtilor de invdtdmént;

incheie, in numele spitalului, contracte de cercetare cu finantatorul cercetdrii, pentru desfdsurarea activitdtii de
cercetare stiintificd medicald, in conformitate cu prevederile legale;

réispunde de respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pdstrarea secretului profesional, pdstrarea
confidentialitétii datelor pacientilor internati, informatiilor si documentelor referitoare la activitatea spitalului;
réispunde de obtinerea si mentinerea valabilitdtii autorizatiei de functionare, potrivit normelor aprobate prin ordin
al ministrului sGnatatii;

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

transmite directiei de sdndtate publicd judetene/a municipiului Bucuresti, directiei medicale sau structurii similare
din ministerele si institutiile cu retea sanitard proprie sau Ministerului Sdndtdtii, dupd caz, informdri trimestriale i
anuale cu privire la patrimoniul dat in administrare, realizarea indicatorilor activitdtii medicale, precum si la
executia bugetului de venituri si cheltuieli;

réispunde de organizarea arhivei spitalului si de asigurarea securitdtii documentelor prevézute de lege, in format
scris si electronic;

réspunde de inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor legate de activitatea sa, in
conformitate cu normele aprobate prin ordin al ministrului sGndtatii;

aprobd utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitdti de cercetare medicald, in conditiile legii;
réspunde de organizarea unui sistem de inregistrare si rezolvare a sugestiilor, sesizdrilor si reclamatiilor referitoare
la activitatea spitalului;

conduce activitatea curentd a spitalului, in conformitate cu reglementdrile in vigoare;

propune spre aprobare Ministerului Sdnétdtii, directiei medicale ori structurii medicale similare din ministerele si
institutiile cu retea sanitard proprie sau Ministerului Séndtdtii, dupd caz, un inlocuitor de drept pentru perioadele
de absentd motivatd din spital, in conditiile legii;

informeazéi Ministerul Sdndtdtii sau, dupd caz, ministerele sau institutiile cu refea sanitard proprie cu privire la
starea de incapacitate temporard de muncd, in termen de maximum 24 de ore de la aparitia acesteia;
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1)

s)

t)
u)
v)
w)
x)
y)

2)

rdspunde de monitorizarea §i raportarea datelor specifice activitatii medicale, economico-financiare, precum $i a
altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire §i control, in conformitate cu reglementdrile legale in
vigoare;

respectd mdsurile dispuse de céitre conducdtorul ministerelor si institutiilor cu retea sanitard proprie sau primarul
unitditii administrativ-teritoriale, primarul general al municipiului Bucuresti ori presedintele consiliului judetean,
dupd caz, in situatia in care se constatd disfunctionalitdti in activitatea spitalului public;

réispunde de depunerea solicitdrii pentru obtinerea acreditdrii spitalului, in conditiile legii, In termen de maximum
un an de la aprobarea procedurilor, standardelor si metodologiei de acreditare;

réspunde de solicitarea reacreditdrii, in conditiile legii, cu cel putin & luni inainte de incetarea valabilitatii
acreditdrii;

respectd Strategia nationaid de rationalizare a spitalelor, aprobatd prin hotdrére a Guvernului;

elaboreazd, impreund cu comitetul director, planul de actiune pentru situatii speciale si coordoneazd asistenta
medicald in caz de réizboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizd, conform dispozitiilor
legale in vigoare;

réspunde de respectarea si aplicarea corectd de cdtre spital a prevederilor actelor normative care reglementeazd
activitatea acestuia;

asigurd si réspunde de organizarea activitétilor de invétdmant si cercetare astfel incdt sé consolideze calitatea
actului medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii 5i deontologiei medicale;

avizeazé 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 aprobdrii Ministerului Sénétdtii.

(10) in domeniul incompatibilitétilor si al conflictului de interese:

a)

b)

¢
d)

depune o declaratie de interese, precum si o declaratie cu privire la incompatibilitdtile prevdzute de lege si de
prezentul contract, in termen de 15 zile de la numirea in functie, la Ministerul Sdndtdtii sau, dupd caz, la ministerele
si institutiile cu retea sanitard proprie;

actualizeazd declaratia prevézutd la pct. 1 ori de céte ori intervin modificdri fatd de situatia initiald, in termen de
maximum 30 de zile de la data aparitiei modificdrii, precum si a incetérii functiilor sau activitdtilor;

rdspunde de afisarea declaratiilor previzute de lege pe site-ul spitalului;

depune declaratie de avere in conditiile prevdzute de lege

(11) In domeniul prevenirii infectiilor asociate asistentei medicale:

a)

b)

c)

d)

e)

b/

g)

h)

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

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

réspunde de asigurarea bugetard si achizitia de bunuri si servicii aferente activitdtilor cuprinse in planul anual
aprobat pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

réspunde de infiintarea si functionarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale al
unitatii;

réspunde de organizarea activitétii de screening al pacientilor in sectii de terapie intensivd i in alte sectii cu risc
pentru depistarea colonizérilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti, in conformitate cu prevederile programului
national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;

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

réispunde de afisarea pe site-ul propriu al unitdtii a informatiilor statistice (rata trimestriald si anuald de incidentd,
rata de prevalentd, incidenta trimestriald si anuald defalcatd pe tipuri de infectii si pe sectii) privind infectiile
asociate asistentei medicale, a rezultatelor testelor de evaluare a eficientei curdteniei si dezinfectiei, a consumului
de antibiotice, cu defalcarea consumului antibioticelor de rezervd;

réispunde de organizarea inregistrdrii cazurilor de expunere accidentald la produse biologice in registrele infiintate
pe fiecare sectie/compartiment si de aplicarea mdsurilor de vaccinare a personalului medico-sanitar;
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)

k)

i

mj

n)
o)

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

controleazd si rdspunde pentru organizarea serviciului/ compartimentului de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale al unitdtii sau, dupd caz, pentru contractarea responsabilului cu prevenirea infectiilor asociate
asistentei medicale, in directa subordine $i coordonare;

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

verificd si aprobé evidenta informatiilor transmise esaloanelor ierarhice, conform legii sau la solicitare legald,
aferente activititii de supraveghere, depistare, diagnostic, investigare epidemiologicd, si mdsurile de limitare a
focarului de infectie asociatd asistentei medicale din unitate;

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

angajeazd unitatea pentru contractarea unor servicii si prestatii de specialitate;

reprezintd unitatea in litigii juridice legate de rdspunderea institutiei in ceea ce priveste infectiile asociate asistentei
medicale, inclusiv in cazul actiondrii in instantd a persoanelor fizice, in cazul stabilirii responsabilitétii individuale.

(12) Atributiile managerului referitoare la gestionarea deseurilor medicale:

(1)Confo

atributii:
a)
b)
¢

d)

e

g)

rm Ordinului nr. 1226/2012 in domeniul managementului deseurilor din activitatea medicala, are umatoarele

initiazd, implementeazd si conduce sistemul de gestionare a deseurilor medicale;

asigurd fondurile necesare pentru asigurarea functiondrii sistemului de gestionare a deseurilor medicale;
desemneazd o persoand, din réndul angajatilor proprii, respectiv coordonatorul activitdtii de protectie a sGndtdtii in
relatie cu mediul, care sd urmdreascé si s& asigure indeplinirea obligatiilor prevdzute de Legea nr. 211/2011, cu
modificdrile ulterioare, de prezentele norme tehnice, precum si de legislatia specificd referitoare la managementul
deseurilor medicale in ceea ce priveste obligatiile detindtorilor/producdtorilor de deseuri;

controleazd si réspunde de incheierea contractelor cu operatorii economici care transportd, trateazd si elimind
deseurile rezultate din activitdtile medicale;

controleazd si rdspunde de colectarea, transportul, tratarea si eliminarea deseurilor rezultate;

aprobd planul de gestionare a degeurilor rezultate din activitdti medicale pe baza regulamentelor interne, a
codurilor de procedurd a sistemului de gestionare a deseurilor medicale periculoase din unitatea sanitard ;

aprobd planul de formare profesionald continud a angajatilor din unitatea sanitard cu privire la gestionarea

deseurilor medicale.

(13) Managerul desemneazd:

Persoana imputernicitd cu acordarea vizei de control financiar preventiv propriu, in conformitate cu OMFP nr.
1792/2002, coroborat cu Legea nr. 500/2002, OMF nr. Ordinul 923/2014 pentru aprobarea Normelor metodologice
generale referitoare la exercitarea controlului financiar preventiv si a Codului specific de norme profesionale pentru
persoanele care desfigoard activitatea de control financiar preventiv propriu — republicat.

Persoanele imputemicite pentru angajarea, lichidarea si ordonantarea cheltuielilor, in conformitate cu Ordin nr.
119/1999, Legea nr. 500/2002, OMFP nr. 1792/2002, OMF nr. Ordinul 923/2014 pentru aprobarea Normelor
metodologice generale referitoare la exercitarea controlului financiar preventiv si a Codului specific de norme
profesionale pentru persoanele care desfésoard activitatea de control financiar preventiv propriu - republicat;
Persoanele rasponsabile cu efectuarea licitatiilor in sistemul electronic;
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Persoanele cu drept de semndturd pentru plata cheltuielilor, in limita fondurilor disponibile, in conformitate cu
prevederile Legii nr. 500/2002 si prevederile Legii 273/2006 privind finantele publice locale;

Persoanele conform Legii nr. 53/2003 in limita competentelor certificate.

Altele dupd caz;

i 3.1.3.comitetul director = -

(1)Comitetul director este format din managerul spitalului, directorul medical si directorul financiar - contabil.
(2)Atributiile Comitetului Director, stabilite prin Ordinul Ministerului SGndtdtii Publice nr. 921/2006, sunt urmétoarele:

a)
b)
¢

d)

e)

N

g)
h)

i)

i

k)

N

m)

n)

o)

P

elaboreazéi planul de dezvoltare al spitalului pe pericada mandatului, in baza propunerilor scrise ale consiliului
medical;

elaboreazd, pe baza propunerilor consiliului medical, planul anual de furnizare de servicii medicale al spitalului;
propune managerului, in vederea aprobdrii:

numdrul de personal, pe categorii si locuri de muncd, in functie de reglementdrile in vigoare;

organizarea concursurilor pentru posturile vacante, in urma consultdrii cu sindicatele, conform legii;

elaboreazéi requlamentul de organizare si functionare, regulamentul intern si organigrama spitalului, in urma
consultdrii cu sindicatele, conform legii;

propune spre aprobare managerului si urmdreste implementarea de mdsuri organizatorice privind imbundtdtirea
calitétii actului medical, a conditiilor de cazare, igiend si alimentatie, precum si de mdsuri de prevenire a infectiilor
nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sdndtdtii publice;

elaboreazd proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe baza centralizdrii de cdtre compartimentul
economico-financiar a propunerilor fundamentate ale conducdtorilor sectiilor si compartimentelor din structura
spitalului, pe care il supune aprobdrii managerului;

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

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

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

analizeazd, la propunerea consiliului medical, misurile pentru dezvoltarea si imbundtétirea activitGtii spitalului, in
concordanté cu nevoile de servicii medicale ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor i
protocoalelor de practicé medicale;

elaboreazé planul de actiune pentru situatii speciale si asistenta medicald in coz de rdzboi, dezastre, atacuri
teroriste, conflicte sociale gi alte situatii de crizd;

la propunerea consiliului medical, intocmeste, fundamenteazd si prezintd spre aprobare managerului planul anual
de achizitii publice, lista investitiilor si a lucrdrilor de reparatii curente i capitale care urmeazd sd se realizeze intr-
un exercitiu financiar, in conditiile legii, si rdspunde de realizarea acestora;

analizeazd, trimestrial sau ori de cdte ori este nevoie, modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si
propune managerului mdsuri de imbundtdtire a activitdtii spitalutui;

intocmeste informdri lunare, trimestriale si anuale cu privire la executia bugetului de venituri si cheltuieli, pe care le
analizeazé cu consiliul medical si le prezintd directiei de sdndtate publicd judetene

negociazé, prin manager, directorul medical si directorul financiar-contabil, contractele de furnizare de servicii
medicale cu casele de asigurdri de sdndtate;

se intruneste lunar sau ori de cte ori este nevoie, la solicitarea majoritdtii membrilor sdi ori a managerului
spitalului public, si ia decizii in prezenta a cel putin doud treimi din numdrul membrilor sdi, cu majoritatea absolutd

a membrilor prezenti;
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q)

r)

s)
t)

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

negociazd cu seful de sectie/laborator si propune spre aprobare managerului indicatorii specifici de performantd ai
managementului sectieiflaboratorului/ serviciului, care vor fi prevdzuti ca anexd la contractul de administrare al
sectiei/laboratorului;

réspunde in fata managerului pentru indeplinirea atributiilor care i revin;

analizeazé activitatea membrilor sdi pe baza rapoartelor de evaluare si elaboreazd raportul anual de activitate al

spitalului.

(3)Dupd numirea in functie membrii comitetului director vor incheia cu managerul spitalului, persoand fizicd, un contract de
administrare. Drepturile, obligatiile, atributiile generale si cele specifice ale membrilor comitetului director sunt cuprinse in
contractele de administrare semnate de acestia cu managerul spitalului, conform cu modelul Contractului aprobat prin
Ordin nr. 1628/2007.

(4)Atributiile comitetului director in activitatea de prevenire si combatere a infectiilor asociate asistentei medicale in

unitdtile sanitare publice:

a)
b)
<
d)

e)
b

g)

h)

i)

Jj

k)

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

se asigurd de organizarea si functionarea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale si/sau realizarea contractelor de furnizare de prestdri servicii specifice;

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

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

efectueazd analiza anuald a indeplinirii obiectivelor planului de activitate;

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

se asigurd de imbunétdtirea continud a conditiilor de desfdsurare a activitétilor de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale si a dotdrii tehnico-materiale necesare evitdrii sau diminudrii riscurilor;

se asigurd de derularea legald a achizitiilor si aprovizionarea tehnico-materiald, prevézute in planul de activitate
sau impuse de situatia epidemiologicd din unitate, in vederea diminudrii ori evitdrii situatiilor de risc sau limitdrii
infectiilor asociate asistentei medicale;

delibereazé si decide, la propunerea Colegiului Medicilor din Romdnia, in urma sesizdrii pacientilor sau in urma
autosesizérii in privinta responsabilitdtii institutionale ori individuale a personalului angajat/contractat, pentru
fapte sau situatii care au dus la lezarea drepturilor ori au prejudiciat starea de sdndtate a asistatilor prin infectii
asociate asistentei medicale;

asigurd dotarea necesaré organizdrii si functiondrii sistemului informational pentru inregistrareqa, stocarea,
prelucrarea si transmiterea informatiilor privind infectiile asociate asistentei medicale in registrul de monitorizare a
infectiilor asociate asistentei medicale al unitdti;

asigurd conditiile de ingrijire la pacientii cu infectii/colonizdri cu germeni multiplurezistenti.

(5) Atributiile generale ale directorului medical/financiar-contabil, dupd caz, sunt:

a)
b)

c)

d)

participd la elaborarea planului de dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului, in baza propunerilor consifiului
medical;

participd la elaborarea, pe baza propunerilor consiliului medical, a planului anual de furnizare de servicii medicale
al spitalului;

propune managerului, in domeniul séu de responsabilitate, in vederea aprobdrii:

- numdrul de personal, pe categorii si locuri de muncd, in functie de reglementdrile in vigoare;

- organizarea concursurilor pentru ocuparea posturilor vacante, in urma consultdrii cu sindicatele, conform legii;
participd la elaborarea regulomentului de organizare si funcfionare, regulamentului intern si organigramei
spitalului, in urma consultdrii cu sindicatele, conform legii;
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e)

b

g

h)

i

k)

0

m)
n)
o)

q)

r)

s)

t)
u)

propune spre aprobare managerului si urmdreste implementarea de mdsuri organizatorice privind imbundtdtirea
calitdtii serviciilor medicale si de ingrijire, a conditiilor de cazare, igiend si alimentatie, precum si de mdsuri de
prevenire a infectiilor nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sdndtatii publice;

participé la elaborarea proiectului bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe baza centralizdrii de cétre
compartimentul economico-financiar a propunerilor fundamentate ale conducétorilor sectiilor si compartimentelor
din structura spitalului;

urmdreste, in domeniul séu de responsabilitate, realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si
cheltuieli pe sectii si compartimente, asigurénd sprijin sefilor de sectii si compartimente pentru incadrarea in
bugetul alocat;

analizeazd, in domeniul séu de responsabilitate, propunerea consiliului medical privind utilizarea fondului de
dezvoltare, pe care il supune spre aprobare managerului;

asigurd, in domeniul séu de responsabilitate, monitorizarea si raportarea indicatorifor specifici activitdtii medicale,
activitétii de ngrijire, financiari, economici, precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si
control, pe care le prezintd managerului;

analizeazd, la propunerea consiliului medical, mésurile pentru dezvoltarea si imbundtétirea activitdtii spitalului, in
concordanté cu nevoile de servicii medicale si de ingrijiri ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale,
ghidurilor si protocoalelor de practicd medicale;

participéi la elaborarea planului de actiune pentru situatii speciale si asistenta medicald in caz de rizboi, dezastre,
atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizd, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

la propunerea consiliului medical, in domeniul sdu de responsabilitate, intocmeste, fundamenteazd si prezintd spre
aprobare managerului planul anual de achizitii publice, lista investitiilor si a lucrdrilor de reparatii curente si
capitale care urmeazd sd se realizeze intr-un exercitiu financiar, in conditiile legii, si rdspunde de realizarea
acestora;

analizeazd trimestrial sau ori de céte ori este nevoie, in domeniul sidu de responsabilitate, modul de indeplinire a
obligatiilor asumate prin contracte si propune managerului mdsuri de imbundtdtire a activitGtii spitalului;
intocmeste, pentru domeniul sdu de responsabilitate, informdri lunare, trimestriale si anuale cu privire la executia
bugetului de venituri si cheltuieli, pe care le analizeazd cu consiliul medical si le prezintd managerului spitalului;
participd la negocierea contractelor de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurdri de sdéndtate, in conditiile
legii;

participd lunar sau ori de cdte ori este nevoie la sedintele comitetului director;

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

participé la  negocierea §i stabilirea indicatorilor specifici de performantd ai managementului
sectiei/laboratoruluifserviciului, care vor fi prevézuti ca anexd la contractul de administrare al
sectieiflaboratorului/serviciului;

participd, anual, la programe de perfectionare profesionald organizate de $coala Nationald de Sdndtate Publica si
Management Sanitar;

réspunde in fata managerului spitalului public pentru indeplinirea atributiilor care ii revin;

participd la elaborarea raportului anual de activitate al spitalului.

3.1.3.1.Directorul medical

(1)Directorul medical are urmiitoarele atributii specifice conform Ordinului. nr. 921/2006 si O.M.S. nr. 1628/2007:

a)

b)

¢

d

e)
b

in calitate de presedinte al consiliului medical, coordoneazd si rdspunde de elaborarea la termen a propunerilor
privind planul de dezvoltare al spitalului, planul anual de servicii medicale, bugetul de venituri si cheltuieli;
monitorizeazd 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;

aprobd protocoale de practica medicala la nivelul spitalului si monitorizeaza procesul de implementare a
protocoalelor si ghidurilor de practica medicala la nivelul intregului spital;

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

coordoneazd implementarea programelor de sanatate la nivelul spitalului;

intocmeste planul de formare si perfectionare a personalului medical, la propunerea sefilor de sectii si laboratoare;
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g)
h)

i

k)

)

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

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

analizeazd 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.);

participd, aldturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii si in alte situatii
speciale;

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;

m) supervizeazd respectarea prevederilor in vigoare referitoare la documentatia medicala a pacientilor tratati,

asigurarea confidentialitatii datelor medicale, constituirea arhivei spitalului.

(2)Atributiile directorului medical in domeniul prevenirii infectiilor asociate asistentei medicale:

a)

b)

¢

d)
e)

fl

g)

h)

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

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

réispunde de raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale si implementarea mdsurilor de limitare a
acestora;

rdspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in unitatea sanitard;

implementeazd activitatea de screening al pacientilor in sectii de terapie intensivd si alte sectii cu risc pentru
depistarea colonizdrilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti in conformitate cu prevederile programului
national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;

controleazd si réspunde pentru derularea activitiitilor proprii ale serviciului/compartimentului de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale;

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

organizeazd si controleazd evaluarea imunizérii personalului impotriva HBV si efectuarea vaccindrilor recomandate
personalului din unitatea medicali respectivd (gripal, HBV, altele);

icontroleazd si réspunde de organizarea registrelor de expunere accidentald la produse biologice pe
sectii/fcompartimente si aplicarea corectd a mdsurilor.

3.1.3.2.Directorul financiar-contabil

(1)Atributiile directorului financiar- contabil in conformitate cu prevederile Ordinului nr. 1628/2007:

a)

b)
c)

d

asigurd si réspunde de buna organizare si desfésurare a activitdtii financiare a Spitalului Municipal Gheorgheni, in
conformitate cu dispozitiile legale in vigoare;

organizeazd si rdspunde de intocmirea lucrdrilor de planificare financiard;

organizeazd contabilitatea din cadrul spitalului in conformitate cu dispozitiile legale si asigurd efectuarea corectd
si la timp a inregistrdrilor;

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

g)

i)

Vi
k)

Ul

m)
n)

o)
p)
q)
r)
s)

t)

u)

v)

w)

x)

y)
z)

aa)

bb)
cc)
dd)
ee)
bijj

ag)

IE.IA. Consiliul medical

angajeazd unitatea prin semndturd aldturi de managerul general, in toate operatiunile patrimoniale;

rispunde de indeplinirea atributiunilor ce revin compartimentului financiar—contabil cu privire la asigurarea
integritdtii patrimoniului unitdtii;

participé la organizarea sistemului informational al unitdtii urmdrind folosirea cat mai eficientd a datelor contabile;
asigurd indeplinirea in conformitate cu dispozitiile legale a obligatiilor unitdtii cdtre bugetul statului, trezorerie §i
terti;

asigurd intocmirea, circulatia si pdstrarea documentelor justificative care stau la baza fnregistrdrilor in
contabilitate si se preocupd de informatizarea lucrdrilor in domeniul financiar—contabil;

ia mdsuri pentru prevenirea pagubelor si urmdreste recuperarea lor;

asigurd aplicarea dispozitiilor legale privind gestionarea valorilor materiale si ia mdsuri pentru tinerea la zi si
corectd a evidentelor gestionare;

asigurd indeplinirea formelor de scddere din evidentd a bunurilor de orice fel in cazurile i in conditiile previzute de
dispozitiile legale;

exercitd controlul ierarhic operativ curent asupra activitdilor supuse acestui control;

impreund cu serviciul Administrativ Tehnic Achizitii intocmegte si prezintd studii privind optimizarea mdsurilor de
bund gospoddrire a resurselor materiale si bénesti, de prevenire a formdrii de stocuri peste necesar, de respectare a
normelor privind disciplina contabild si financiaré in scopul administrdrii cu eficientd maximd a patrimoniului
unitdtii si creditelor alocate in vederea imbundtdtirii continue a ocrotirii sGnététii;

prezintd periodic studii privind evaluarea financiard a actiunii de sdndtate si analiza costurilor;

organizeazd si ia mdsuri de realizare a pregéitirii profesionale a cadrelor financiar-contabile din subordine;

asigurd alimentarea cu fonduri a unitétii in limita bugetului aprobat;

indrumd organizarea si exercitarea activitdtii de control financiar preventiv;

analizeazd proiectul bugetului de venituri si cheltuieli, intocmeste proiectul centralizat si il prezintd managerului
spre discutare si aprobare;

urmdreste executarea bugetului de venituri si cheltuieli si propune luarea de mdsuri corespunzdtoare;

analizeazd propunerile de modificdri de alocatii trimestriale si de virdri de credite bugetare §i extrabugetare si
intocmeste situatia centralizatoare a acestora pe care o inainteazd organului competent conform normelor in
vigoare;

analizeazd i recomandd mdsuri pentru dezvoltarea activitdtii spitalului in concordantd cu nevoile de servicii
medicale ale populatiei;

analizeazd si propune lista investitiilor care urmeazd sd se realizeze;

réspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si dispune mdsuri de fmbundtdtire a
activitatii spitalului;

verificd si intocmeste darea de seamd contabild centralizatd;

urmdreste executia bugetard si analizeazd corelatia dintre cheltuielile financiare si desfdsurarea activitdtii de
ocrotire a sdndtdtii in vederea asigurdrii unei eficiente maxime;

asigurd stabilirea si comunicarea sarcinilor de serviciu personalului din compartimentele direct coordonate conform
normelor in vigoare;

rezolvd orice alte sarcini previzute in actele normative referitoare la activitatea financiar-contabild;

aplicd si respectd legislatia in domeniu si Ordinele Ministerului Finantelor si Ministerului Sandtdtii;

respectarea programului de lucru, ordinea si disciplina la locul de muncé;

ridicarea nivelului personal de pregdtire profesionald si a salariatilor din subordine.

réspunde de planificarea bugetard in conformitate cu planul de activitate aprobat;

réispunde de asigurarea intocmai si la timp a necesarului de materiale si consumabile necesare implementdrii
procedurilor si protocoalelor de limitare a infectiilor asociate asistentei medicale.

(1)Consiliului Medical are ca presedinte pe directorul medical al Spitalului Municipal Gheorgheni si este alcdtuit din sefii de
sectii, de laboratoare, farmacistul sef. Componenta Consiliului Medical va fi aprobatd prin Dispozitie manageriald.
(2)Atributiile consiliului medical: (Legea nr. 95/2006 art.186)




a)

b)

c)
d)

e)

ajimbundtdtirea standardelor clinice si a modelelor de practicd in scopul acorddrii de servicii medicale de calitate in
scopul cregterii gradului de satisfactie a pacientilor;

b)monitorizarea si evaluarea activitdtii medicale desfésurate in spital in scopul cresterii performantelor
profesionale si utilizdrii eficiente a resurselor alocate;

cJinainteazd comitetului director propuneri privind utilizarea fondului de dezvoltare al spitalului;

d)propune comitetului director mdsuri pentru dezvoltarea si imbundtdtirea activitdtii spitalului in concordantd cu
nevoile de servicii medicale ale populatiei si conform ghidurilor si protocoalelor de practicd medicald;

eJalte atributii stabilite prin ordin al ministrului sdndtdtii.

(3)Directorul medical are urmdtoarele atributii specifice cu privire la functionarea Consiliului medical:

a)
b)
c)
d)
e

f
g)

h)

j

k)

m)

in calitate de presedinte al consiliului medical, coordoneazd si rdspunde de elaborarea la termen a propunerilor
privind planul de dezvoltare al spitalului, planul anual de servicii medicale, bugetul de venituri si cheltuieli;
monitorizeazé calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv prin evaluarea satisfactiei
pacientilor, si elaboreazd, impreund cu sefii de sectii, propuneri de imbundtdtire a activitdtii medicale;

aprobd protocoale de practicd medicald la nivelul spitalului si monitorizeazd procesul de implementare @
protacoalelor si ghidurilor de practicé medicald la nivelul intregului spital;

réspunde de coordonarea si corelarea activitdtilor medicale desfdsurate la nivelul sectiilor pentru asigurarea
tratamentului adecvat pentru pacientii internati;

coordoneazd implementarea programelor de sdndtate la nivelul spitalului;

intocmeste planul de formare si perfectionare a personalului medical, la propunerea sefilor de sectii si laboratoare;
avizeazd utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitéti de cercetare medicald, in conditiile legii;

asigurd respectarea normelor de eticd profesionald si deontologie medicald la nivelul spitalului, colaborénd cu
Colegiul Medicilor din Roménia;

réspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitdtilor medicale desfdsurate in
spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;

analizeazé si ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicale deosebite {de exemplu, cazuri foarte complicate,
care necesitd o duratd de spitalizare mult prelungitd, morti subite etc.);

participd, aldturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii si in alte situatii
speciale;

stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente si materiale sanitare la nivelul spitalului, in
vederea unei utilizéri judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei si a rezistenjei lo medicamente;
supervizeazd respectarea prevederilor in vigoare referitoare la documentatia medicald a pacientilor tratati,
asigurarea confidentialitdtii datelor medicale, constituirea arhivei spitalului.

(4)Potrivit OMS nr. 863/2004 pentru aprobarea atributiilor §si competentelor Consiliului medical al spitalelor Consiliul
medical al Spitalului Municipal Gheorgheni are urmdtoarele atributii:

a)

b)
¢
d)

evalueazd necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital si face propuneri pentru elaborarea:
planului de dezvoltare a spitalului, pe perioada mandatului;

planului anual de furnizare de servicii medicale al spitalului;

planului anual de achizitii publice, cu privire la achizitia de aparaturd si echipamente medicale, medicamente si
materiale sanitare;

face propuneri comitetului director in vederea elabordrii bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului;

participé la elaborarea regulamentului de organizare si functionare si a regulamentului intern ale spitalului;
desfisoard activitate de evaluare si monitorizare a calitdtii si eficientei activitdtilor medicale desfasurate in spital,
inclusiv:

evaluarea satisfactiei pacientilor care beneficiazd de servicii in cadrul spitalului sau in ambulatoriul acestuio;
monitorizarea principalilor indicatori de performantd in activitatea medicald;

28



prevenirea si controlul infectiilor associate asistentei medicale.

Aceste activitdti sunt desfdsurate in colaborare cu nucleul de calitate, nucleul DRG i cu compartimentul de prevenire si
control al infectiilor associate asistentei medicale de la nivelul spitalului;

e
f

g)

h)
i)

il
k)

Ul
m)
nj
o)
p
q)
r)
s)

t)
u)

v)

w)

stabileste reguli privind activitatea profesionald, protocoalele de practicd medicald la nivelul spitalului si rdspunde
de aplicarea si respectarea acestora;

elaboreazd planul anual de imbundtdtire a calitétii serviciilor medicale furnizate de spital, pe care il supune spre
aprobare managerului;

inainteazd managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru imbundtdtirea activitdtilor medicale, si ia
mdsuri privind dezvoltarea si imbundtdtirea calitdtii serviciilor hoteliere, in concordantd cu nevoile de servicii
medicale si de ingrijiri ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor si protocoalelor de practicd
medicale desfésurate la nivelul spitalului;

evalueazd necesarul de personal medical al fiecdrei sectii/laborator si face propuneri comitetului director pentru
elaborarea strategiei de personal a spitalului;

evalueazd necesarul liniilor de gardd si face propuneri directorului general cu privire la structura si numdrul
acestora la nivelul spitalului, dupd caz;

participd la stabilirea fiselor posturilor personalului medical angajat;

fnainteazd directorului general propuneri pentru elaborarea planului de formare si perfectionare continud a
personalului medico-sanitar;

face propuneri si monitorizeazd desfdsurarea activitGtilor de educatie si cercetare medicald desfdsurate la nivelul
spitalului, in colaborare cu institutiile acreditate;

reprezintd spitalul in relatiile cu organizatii profesionale din tard si din strdindtate si faciliteazd accesul personalului
medical la informatii medicale de ultimd ord;

asigurd respectarea normelor de eticd profesionali si deontologie medicald la nivelul spitalului, colaborénd cu
Colegiul Medicilor din Roménia;

réispunde de acreditarea personalului medical al spitalului 5i de acreditarea activitdtilor medicale desfésurate in
spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;

analizeazéd si ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu, cazuri foarte complicate
care necesitd o duratd de spitalizare mult prelungitd, morti subite etc.);

participd, aldturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii si in alte situatii
speciale;

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

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

avizeazd utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitéti de cercetare medicald, in conditiile legii;
analizeazé si solutioneazd sugestiile, sesizdrile si reclamatiile pacientilor tratati in spital, referitoare la activitatea
medicald a spitalului;

elaboreazd raportul anual de activitate medicalé a spitalului, in conformitate cu legisiatia in vigoare.

elaboreazd protocolul privind ingrijirea pacientilor in echipe multidiciplinare si evalueaza modul in care acesta se

respectd, dupd cum urmeazd:

e protocolul privind modul de solicitare si desfiisurare a consultului interdisciplinar in interiorul spitalului:

- consultul interdisciplinar poate fi solicitat atét la la internare cGt si pe perioada tratamentului.

- medicul care solicitd un astfel de consult se adreseaza Directorului Medical sau inlocuitorului acestuia in
vederea stabilirii echipei de consult multidisciplinar.

- pentru consultul in urgentd, medicul solicitant va cere medicilor de gardd sd participe la consultul
multidisciplinar. Tn aceastd situatie medicul solicitat prezintd in raportul de gardd consultul multidisciplinar
realizat.

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

- toti membrii echipei interdisciplinare consemneazd in Foaia de Observatii consultul medical efectuat,

rezultatele si recomanddrile necesare.




(5)Modul de desfésurare a activitdtii Consiliului Medical este reglementat de legislatia in vigoare in domeniul sanitar.
Consiliul Medical ori de cate ori este nevoie, la solicitarea presedintelului sau cel putin a 2/3 din membrii acestuia si ia
hotdrédri cu majoritatea simpld a celor prezenti.

(6)Activitatea desfdsuratd de Consiliul medical se arhiveazd sub formd de procese verbale de sedintd, iar un exemplar din
acest proces verbal se depune spre stiintd managerului unitatii.

B 3.2.5.consiliuletic

(1)Consiliul etic, componenta cdruia este stabilitd prin decizia managerului iar atributiile se stabilesc prin Ordin nr.
1502/2016 al Ministrului SGnétdtii.
(2) Atributiile consiliului etic sunt urmatoarele:

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

b) identificd si analizeazd vulnerabilitétile etice si propune managerului adoptarea si implementarea mdsurilor de
preventie a acestora la nivelul spitalului;

c) primeste din partea managerului spitalului sesizdrile adresate direct Consiliului etic i alte sesizdri transmise
spitalului care contin spete ce cad in atributiile Consiliului;

d) analizeazd, cu scopul de a determina existenta unui incident de eticd sau a unei vulnerabilitdti etice, spetele ce
privesc:

e} cazurile de incdlcare a principiilor morale sau deontologice in relatia pacient - cadru medico-sanitar i auxiliar din
cadrul spitalului, prevézute in legislatia specificd;

f)  incdlcarea drepturilor pacientilor de ciitre personalul medico-sanitar si auxiliar, prevézute in legislatia specificd;

g) abuzuri sdvérsite de cétre pacienti sau personalul medical asupra personalului medico-sanitar si auxiliar, prevdzute
in legislatia specificd;

h) nerespectarea demnitdtii umane;

i) emite avize etice, ca urmare a analizei situatiilor definite de lit. d);

j) sesizeazd organele abilitate ale statului ori de cdte ori considerd cd aspectele unei spete pot face obiectul unei
infractiuni, dacd acestea nu au fost sesizate de reprezentantii spitalului sau de cdtre petent;

k) sesizeazd Colegiul Medicilor ori de céte ori considerd cd aspectele unei spete pot face obiectul unei situatii de
malpraxis;

) asigurd informarea managerului si @ Compartimentului de integritate din cadrul Ministerului Sdndtdtii privind
continutul avizului etic. Managerul poartd réspunderea punerii in aplicare a solutiilor stabilite de avizul etic;

m) intocmeste continutul comunicdrilor adresate petentilor, ca rdspuns la sesizdrile acestora;

n) emite hotdréri cu caracter general ce vizeazd spitalul;

o) aprobd continutul rapoartelor intocmite semestrial si anual de secretarul Consiliului etic;

p) analizeazd rezultatele implementdrii mecanismului de feedbackal pacientului;

q) analizeazd si avizeazd regulamentul de ordine interioard al spitalului si face propuneri pentru imbundtdtirea
acestuia;

r) analizeazé din punctul de vedere al vulnerabilitétilor etice si de integritate si al respectdrii drepturilor pacientilor i
oferd un aviz consultativ comisiei de eticd din cadrul spitalului, pentru fiecare studiu clinic desfésurat in cadrul
spitalului;

s) oferéd, la cerere, consiliere de eticd pacientilor, apartindtorilor, personalului medico-sanitar si auxiliar.

(3)Consiliul etic poate solicita documente si informatii in legéturd cu cauza supusd analizei si poate invita la sedintele sale
persoane care pot sd contribuie la solutionarea spetei prezentate.

(4)Analizarea fiecdrui caz se va consemna intr-un proces-verbal care va cuprinde toate aspectele, atdt cele sesizate, cdt si
mdsurile propuse a fi luate de cdtre managerul spitalului. Procesul-verbal va fi intocmit numai dupd ce consiliul etic a
efectuat o cercetare a cazului, cu ascultarea pdrtilor implicate, urmate de note explicative scrise de la persoanele reclamate,
inclusiv, dacé este cazul, a unor terte persoane care pot aduce Idmuriri suplimentare asupra cazului. Procesul-verbal va fi
inaintat managerului spitalului, in vederea ludrii mésurilor ce se impun in conformitate cu legislatia in vigoare.
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(5)Consiliul de etici se intruneste lunar sau ori de cdte ori apar noi sesizdri ce necesitd analizd de urgentd, la convocarea
managerului, a presedintelui consiliului sau a cel putin 4 dintre membrii acestuia.

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

(7)Cvorumul sedintelor se asigurd prin prezenta a cel putin 5 dintre membrii consiliului de eticd, inclusiv presedintele de
sedintd.

(8)Prezenta membrilor la sedintele consiliului de eticd se confirmd secretarului cu cel putin o zi inainte de intrunire. In cazul
absentei unuia dintre membrii consiliului, secretarul solicitd prezenta membrului supleant respectiv.

(9)Deciziile se adoptd prin vot secret, cu majoritate simpld. Tn cazul in care in urma votului membrilor consiliului de eticd se
inregistreazd o situatie de paritate, votul presedintelui este decisiv.

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

(11)in situatia in care speta supusd analizei implicd o problemd ce vizeazd structura de care apartine unul dintre membrii
consiliului de eticd, acesta se recuzeazd, locul séu fiind preluat de cdtre supleant. In cazul in care si supleantul se gdseste in
aceeasi situatie de incompatibilitate, acesta se recuzeazd, speta fiind solutionatd fdré participarea celor doi, cu respectarea
cvorumului.

(12)La fiecare sedintd a consiliului de eticd se intocmeste un proces-verbal care reflectd activitatea desfdsuratd si deciziile
luate.

(13)Consiliul de eticé asigurd confidentialitatea datelor cu caracter personal, inclusiv dupd solutionarea sesizdrilor in
conformitate cu prevederile legale in vigoare.

(14)Membrii consiliului depun declaratia previzutd in anexa nr. 6 la OMS nr. 145 din 11.02.2015. Tncélcarea
confidentialitdtii de cétre orice membru al consiliului de eticd atrage rdspunderea conform reglementdrilor in vigoare.

| Capitolul IV - Comisii de specialitate/Structuri functionale ]

EI.Comisii pe probleme medicale

4.1.1.Nucleul de calitate

(1)in vederea monitorizdrii permanente a calitdtii serviciilor medicale furnizate asiguratilor, la nivelul Spitalului Municipal
Gheorgheni functioneazd unitatea de control intern denumit Nucleu de calitate.
(2) Componenta Nucleului de Calitate va fi aprobatd prin Decizie/DSispozitie a managerului.
(3)Nucleul de calitate este infiintat pe baza Ordinului CNAS/ MSF nr. 559/874/2001 si este compus din 3 medici care au
sarcina de a asigura monitorizare internd a calitdtii serviciilor medicale furnizate, prin urmdrirea respectdrii criteriilor de
calitate, referitoare la:
» oportunitatea continudrii spitalizdrii la 24 de ore;
> inregistrarea datelor despre evolutia stdrii de sdndtate a pacientului, confirmarea diagnosticului la 24/72 de
ore in foile de observatie;
> indicarea medicatiei in foaia de observatie, concordanta medicatiei prescrisd in foaia de observatie cu cea
efectiv eliberatd prin condica de medicamente.
(4)Vor fi efectuate, prin sondaj, pentru fiecare sectie in parte, un numdr de minim doud evaludri lunare. Data efectudrii
sondajelor si constatdrile vor fi inscrise in Registrul de activitate al nucleului de calitate, cu semndtura persoanei care a
efectuat sondajul si vor fi utilizate pentru intocmirea punctajului aferent criteriilor de calitate si urmdrirea lunard pentru
reactualizarea acestuia.
(5)Calcularea punctajului aferent criteriilor de calitate se referd la:
» decizia de internare a bolnavilor;

» internarea pacientilor pe sectie in functie de concordanta cu diagnosticul principal la internare;
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igienizarea pacientilor;

transportarea/insotirea pacientului internat pe sectie;

externarea pacientului (inmdnarea scrisorii medicale si dupd caz a refetei gratuite/compensate);

prezentarea propunerilor de imbundtdtire a calitdtii serviciilor medicale furnizate asiguratilor, pe fiecare sectie in
parte si global pe spital, conducerii spitalului. Propunerile vor fi aduse si la cunogtinta medicilor sefi de sectie.
Conducerea spitalului va putea astfel analiza propunerile inaintate de nucleul de calitate in vederea aplicdrii

eventualelor mdsuri corective si/sau preventive

(6)Principalele obiective urmirite de nucleul de calitate din punct de vedere operational sunt:

a)
b)
c
a)
e}
f
g)
h)

i)

evaluarea activitatii din punct de vedere ol calitatii serviciilor medicale si de ingrijiri;

eficientizarea activitdtii, urmdrind imbundtatirea continud a calitGtii;

modificarea comportamentului personalului spitalului, prin cresterea atentiei acordate pacientului;

evaluarea satisfactiei pacientului;

raportarea valorilor indicatorilor de calitate;

implementarea mecanismului managerial de evaluare a calitdtii serviciilor medicale;

analizarea indicatorilor comparativi cu nivelele medii in vederea identificdrii si solutiondrii problemelor;

elaborarea raportului asupra calitétii  serviciilor medicale furnizate ce va fi prezentat Consiliului
medical/Comitetului director spre informare si propunerea mdsurilor corective ce trebuie luate in cazul
neconformitatilor.

Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.1.2.Comisia de transfuzie si hemovigilenta

(1)Componenta comisiei de transfuzie si hemovigilentd este stabilitd prin decizia managerului si atributiile acesteia sunt
stabilite prin Ordin al Ministrului Sandtatii.

(2)Cadrul legislativ care std la baza activitéitii comisiei este OMS nr. 1228/2006 pentru aprobarea Normelor privind
organizarea sistemului de hemovigilentd, de asigurare a trasabilitdtii, precum si a Regulamentului privind sistemul de
inregistrare si raportare in cazul aparitiei de incidente si reactii adverse severe legate de colecta si administrarea de sdnge si
de componente sanguine umane, Legea nr. 282/2005 privind organizarea activitdtii de transfuzie sanguind, donarea de
sdinge si componente sanguine de origine umand, precum si asigurarea calitGtii si securitdtii sanitare, in vederea utilizdrii lor
terapeutice, Legea nr. 95/2006 -republicatd privind reforma in domeniul sGndtétii.

(3)Atributii:

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

b) elaborarea si implementarea documentatiei necesare aplicdrii in practica din spital a ghidurilor de utilizare clinicd a
séngelui total si a componentelor sanguine;

c) evaluarea nivelului de pregdtire profesionald in domeniul transfuziei sanguine a tuturor categoriilor de persona.’
implicate in activitatea de transfuzie sanguind din spital;

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

e) organizarea si monitorizarea functiondrii sistemului de hemovigilentd la nivelul spitalului si colaborarea cu centrul
de transfuzie territorial in anliza reactiilor si incidentelor adverse severe;

fI elaborarea si implemnetarea, in colaborare cu responsabilul cu asigurarea calitdtii din spital a sistemului de calitate
in unitatea de transfuzie sanguind din spital si la nivelul sectiilor, privind activitatea de transfuzie sanguind.;

g) urmdreste respectarea de cdtre personalul unitdtii de transfuzie sanguind, precum si de cétre toate celelalte cadre
medico-sanitare din spital, care indicd si aplicd terapia transfuzionald in spital, a tuturor normelor in vigoare ale
Ministerului SGndtétii Publice;

h) verificé si propune comitetului director aprovizionarea unitdtii de transfuzie sanguind cu aparaturd, echipamente,

reactivi, materiale sanitare si consumabile;

32



i} urmdreste activitatea transfuzionald in fiecare sectie a spitalului;
j)  sprijind activitatea de inspectie a inspectorilor delegati ai autoritdtii competente;
k) asigurd participarea personalului implicat in activitatea de transfuzie sanguind din spital la programe le de formare
profesionald in domeniul transfuziei;
I) solicitd si sprijind activitatea de consiliere a delegatului centrului de transfuzie sanguind teritorial privind
organizarea si functionarea unitdtii de transfuzie sanguind din spital, a activitdtii de transfuzie sanguind din sectii;
m) consiliazd privind utilizarea clinicé a séngelui total si a componentelor sanguine.
(4)Comisia de transfuzii si hemovigilentd se va intruni cel putin odata pe trimestru, lunar sau ori de cdte ori va fi nevoie;
colaboreazd si furnizeazd date celorlalte comisii medicale, Colegiului medicilor sau organelor de cercetare judiciard.
(5)Toate datele si problemele discutate vor fi consemnate in procese-verbale de sedinta, care va fi prezentat pentru viza
managerului si directorului medical.
(6) Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.1.3.Comisia medicamentului

(1)Avénd in vedere necesitatea optimizdrii utilizérii medicamentelor precum si folosirea judicioasd a fondurilor bdnesti
destinate medicamentelor, la nivelul spitalului s-a infiintat si functioneazd Comisia Medicamentului (Comisia privind
supravegherea controlului legalitétii consumului de medicamente).

(2) Componenta Comisiei Medicamentului va fi aprobatd prin Decizie a managerului.

(3) Atributiile Comisiei Medicamentului sunt stabilite prin Decizie de cdtre manager:

a) stabilirea unei liste de medicamente de bazd, obligatorii, care sd fie in permanentd accesibile in farmacia
spitalului;

b) stabilirea unei liste de medicamente care se achizitioneazé doar in mod facultativ, la cazuri bine selectionate si
documentate medical, pe bazd de referat; acesta din urmd trebuie sd prezinte criteriile pe baza cérora se face
recomandarea, sustinute cu buletine de analizd si recomanddri de experti;

¢) analiza referatelor de necesitate trimise directiunii in vederea aprobdrii si avizarea lor de cdtre medici
specialisti corespunzétori profilului de actiune al medicamentului solicitat.

d) verificarea continud a stocului de medicamente de bazd, pentru a preveni disfunctiile in asistenta medicald;

e) verificarea ritmicd a cheltuielilor pentru medicamente si analiza lor cu raportarea lunard a situatiei financiare;

f) elaborarea de ghiduri terapeutice pe profiluri de specialitate medicald bazate pe bibliografie nationald si
internationald si pe conditiile locale;

g) comisia poate solicita rapoarte periodice de la sefii de sectie privind administrarea de medicamente in functie
de incidenta diferitelor afectiuni;

h) comisia poate dispune intreruperea administrérii de medicamente cu regim special in cazul cand acel
tratament se considerd inutil.

(4)Medicul de boli infectioase, membru in comisie, va avea suplimentar, ca atributie principala, stabilirea criteriilor de
prescriere a antibioticelor pentru pacientii internati.

(5)Lunar, va prezenta Comitetului Director/Managerului o situatie exacta a utilizarii antibioticelor si consumurilor pentru
luna precedenta, centralizat pe fiecare sectie in parte.

(6)Comisia Medicamentului informeazé in permanentd conducerea spitalului despre rezultatele activitatii prin inaintarea
unei copii a procesului-verbal intocmit la fiecare sedintd;

4.1.4.Comisia de analiza a deceselor

(1)in conformitate cu Legea nr. 95/2006 si Ord. MSP nr. 921/2006 la nivelul spitalului se constituie Comisia de analizd si
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monitorizare a deceselor, avand componenta stabilita prin decizie a managerului unitatii. In cazul in care postul de director
medical este vacant atributiile vor fi preluate de catre persoana desemnata prin Decizie manageriala.

(2) Principalele atributii ale comisiei de analizé a deceselor sunt urmdtoarele:

> se intruneste lunar sau ori de céte ori este necesar si analizeazd toate decesele din spital;

»  solicita audierea medicului curant in cazul in care se constatd anumite nel@muriri;

Managerul spitalului sau Directorul medical avizeazd toate cererile de eliberare a cadavrelor fdrd efectuarea autopsiei;
(3)Presedintele comisiei este directorul medical al unitatii; membrii comisiei sunt: medic sef sectie Medicina Interna, medic
sef sectie Chirurgie, medic sef sectie Obstetrica-Ginecologie, medic sef sectie Boli Infectioase si medic primar compartiment
Pediatrie. Dacé situatia o impune se va solicita participarea medicului anatomo-patolog. In cazul in care postul de director
medical este vacant atributiile vor fi preluate de catre persoana desemnata prin Decizie manageriala.

(4)Scopul principal al activitatii comisiei este verificarea concordantei intre diagnosticele clinice si anatomopatologice.
(5)Comisia se intruneste in cazul in care existd suspiciune sau o sesizare din partea familiei, privind decesul pacientului, la
convocarea presedintelui Comisiei;

(6) Atributiile Comisiei:

a) analizeazd si cerceteazd cazurile selectionate de decese intervenite la nivelul spitalului situatiile speciale,
neconcordanta diagnosticd, afectiunile rare etc., dupd cum prevede legislatia in domeniu.

b) analizeazd datele medicale obtinute din foaia de observatie, investigatiile paraclinice,diagnosticul anatomo-
patologic necroptic {macroscopic §i histopatologic);

¢) evidentiazd gradul de concordantd diagnosticd intre diagnosticul de internare, diagnosticul de externare si final
(anatomo-patologic) avénd ca scop cresterea gradului de concordantd diagnosticd;

d) realizeazd o statisticd a deceselor din spital pe sectii in raport cu numdrul de interndri din spital, evidentiind
totodatd patologia cea mai frecventd a deceselor;

e) analizeazd si cerceteazd calitatea serviciilor si ingrijirilor medicale acordate pacientului, pénd la deces;

Comisia va trage concluzii scrise, privind desfdsurarea actului medical, precum si in precizarea diagnosticului, cu
rolul de a imbunététi activitatea medicald la nivelul spitalului; Concluziile scrise vor fi intocmite, prin rotatie, de
cétre fiecare membru al comisiei si se vor pdstra, ordonat cronologic, la biroul Directorului medical;

f)  vaintocmi cel putin o data pe an, rapoarte privind activitatea desfdsuratd, concluziile medicale si mdsurile propuse,

pe care il va prezenta conducerii spitalului si consiliului medical.

Analizeazéi periodic sau de cate ori este nevoie, numarul deceselor inregistrate in activitatea spitalului, astfel:
Numdrul deceselor in totalitate;

Numdirul deceselor la 24 de ore de la internarea pacientului;

Numdrul deceselor intraoperatorii;

Numdrul deceselor la 48 de ore de la interventia operatorie.

h) analizeaza motivele medicale care au dus la decesul pacientilor, cuprinse in FOCG si Certificatul de deces. In situatia
in care se constata un deces survenit ca urmare a actiunii personalului medical (malpraxis) prezinta cazul conducerii
spitalului in vederea luarii de masuri necesare.

i) redacteazdi un proces verbal de sedinta in care consemneaza rezultatele activitatii,

(7)Membrii comisiei deceselor intraspitalicesti sunt obligati sa participe la efectuarea necropsiei pacientului decedat in
prezenta medicului curant si a sefului de sectie din care face parte medicul curant (sau inlocuitorul acestuia)

(8)in urma autopsiei se va recolta material bioptic care va fi insotit obligatoiru de FISA DE INSOTIRE tip, semnata si parafata
de medicul ce solicita examinarea

(9)Poate solicita medicului curant justificarea actiunilor medicale in cazul pacientului decedat

(10)Rdspunde la orice solicitare a conducerii spitalului

(11)Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

VVVVE

4.1.5.Comisia de analiza D.R.G.

(1)Presedintele comisiei este directorul medical/medic coordinator cardiologie al unitatii; membrii comisief sunt: medic sef
sectie Medicina Interna , medic sef sectie Chirurgie medic sef sectie Obstetrica- Ginecologie, medic sef sectie Boli
Infectioase, Medic sef Pediatrie, statististician de informaticd medicald, medic coordinator cardiologie. In cazul in care
postul de director medical este vacant atributiile vor fi preluate de catre persoana desemnata prin Decizie manageriala.
(2)Atributiile Comisiei de analizd D.R.G. sunt:

34



a) analiza corectitudinii codificarii in sistem D.R.G.
b) colaborarea cu persoanele implicate in auditarea interna pentru sistemul D.R.G.
c) implementarea mdsurilor si corecturilor sugerate de auditorul D.R.G. si sistematizarea problemelor ivite la nivel de
sectii si compartimente;
d) instruirea permanenta a personalului medical implicat in codificarea in sistem D.R.G.
e} imbunatatirea calitatii codificarii in sistem DRG la nivel de sectii;
f) urmarirea concordantei intre indicele de concordantd a diagnosticului la internare cu diagnosticul la externare;
g) evaluarea indicelui de complexitate a cazurilor si a procentului pacientilor cu interventii chirurgicale din totalul
pacientilor externati din sectiile cu profil chirurgical;
h) gestiunea datelor si informatiilor medicale
i) analizeaza in vederea revalidarii cazurile nevalidate, in vederea decontarii ulterioare.
(3)Comisia D.R.G. se va intruni ori de cate ori este nevoie. Propunerile consemnate in procesele verbale ale sedintelor
Comisiei D.R.G. vor fi inaintate spre analiza Consiliului medical si Managerului unitdtii.
(4)Membrii comisiei fac parte si din comisia mixtd a Spitalului pentru revalidarea foilor de observatie invalidate DRG.
(5)Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.1.6.Comisia de alimentatie si dietetica si de stabilire a meniurilor in Blocul alimentar

(1)Componenta comisiei este stabilitd prin decizia managerului, aceastéd comisie avand sarcina de a analiza sistemul de
prescriere preparare si distribuire a diferitelor regimuri dietetice, propundnd adaptarea for la necesitdtile reale.
(2)De asemenea, verificé modul de intocmire a meniului zilnic, modul cum se respecta igiena alimentatiei, modul de
gestionare si de distribuirea mesei si transportul hranei de la bucatarie la oficii si de la acestea la bolnavi; asigura
respectarea calitatii alimentelor din magazie.
{3)Comisia de dietetica este constituitd pa baza Deciziei managerului. Aceastd comisie se intruneste trimestrial sau ori de
céte ori este nevoie; cvorumul de lucru al Comisiei de alimentatie si dietd este de jumdtate plus unu din numdrul total al
membrilor, iar deciziile se jau cu majoritatea simpld a celor prezenti; toate datele si problemele discutate vor fi consemnate
in procese-verbale de sedinta, care vor fi prezentate pentru vizé managerului unitatii. In cazul in care postul de director
medical este vacant atributiile vor fi preluate de catre persoana desemnata prin Decizie manageriala.
(4)Obiective Comisia de alimentatie si dietetica :

o analiza sistemului de aprovizionare, prescriere, preparare si distribuire a alimentelor, regimurilor dietetice la nivelul

spitalului;

o existenta regimurilor alimentare diversificate pe afectiuni;

e modul de intocmire a regimurilor alimentare;

e calcularea valorilor calorice §i nutritive;

e pregdtirea si distribuirea alimentelor;

e modul de primire, receptionare, depozitare al alimentelor;

e respectarea circuitelor functionale in blocul alimentar.

(5)Comisia de alimentatie si dietetica are urmdtoarele atributii :

e coordonarea activitdtilor de organizare si control a alimentatiei la nivelul intregului spital;

e stabileste strategia de achizitii a alimentelor in functie de planul de diete si meniuri si de bugetul alocat;

e realizeazd planul de diete si meniuri;

e controleazdi periodic respectarea normelor de igiend in bucdtdrie si blocul alimentar, curdtenia si dezinfectia

veselei;
e verificd periodic calitatea si valabilitatea alimentelor eliberate de la magazia spitalului;
e verificd prin sondaj recoltarea probelor alimentare;




e controleazd periodic modul de respectare a normelor de igiend privind transportul si circuitele pentru alimente,
conform reglementdrilor in vigoare;
o verificd prin sondaj calitatea hranei preparate cu o jumatate de ord inainte de servirea ei;
o verificd respectarea meniurilor i dietelor;
e verifics efectuarea controalelor medicale periodice de cétre personalul angajat la bucétdrie si blocul alimentar;
e colaboreazd si furnizeazd date celorlalte comisii, la solicitarea acestora.
e Atributiile se completeaza conform atributiilor stabilite prin decizia managerului.
(6)Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.,1.7.Comisia de farmacovigilenta

(1)Componenta comisiei este stabilitd prin decizia managerului si are urmatoarele atributii principale:
e verificd corespondenta baremului aparatului de urgentd cu cel aprobat de conducerea unitdtii si conform legislatiei
in vigoare.
e analizeazd toate cazurile de reactii adverse si va urmdri intocmirea fiselor de reactii adverse si va propune metode
mai bune de diagnostic a reactiilor adverse.
e prezintd periodic informéri cu privire la aceastd activitate si face propuneri de imbundtdtire a acestei activitati.

a) (2)Avénd in vedere necesitatea optimizdrii utilizérii medicamentelor precum si folosirea judicioasd a fondurilor
bdnesti destinate medicamentelor, la nivelul spitalului s-a infiintat i functioneazd Comisia de farmacovigilenta in
urmdtoarea componenta:

b) director medical;

¢) farmacist coordinator sau inlocuitor farmacist;

d} medic sef sectie Medicina Interna;

e) medic sef sectie Chirurgie;

f) medic sef sectie Obstetrica-Ginecologie;

g) medic sef sectie Boli Infectioase;

(3)Atributiile generale ale Comisiei de farmacovigilenté:

a) stabilirea unei liste de medicamente de bazd, obligatorii, care sd fie in permanentd accesibile in farmacia spitalului;

b) stabilirea unei liste de medicamente care se achizitioneazd doar in mod facultativ, la cazuri bine selectionate i
documentate medical, pe bazd de referat; aceasta din urmd trebuie sd prezinte criteriile pe baza cdrora se face
recomandarea, sustinute cu buletine de analizd si recomanddri de experti;

¢) analiza referatelor de necesitate trimise directiunii in vederea aprobdrii si avizarea lor de cdtre medici specialisti
corespunzdtori profilului de actiune al medicamentului solicitat.

d) verificarea continud a stocului de medicamente de bazd, pentru a preveni disfunciiile in asistenta medicald;

e) verificarea ritmicd a cheltuielilor pentru medicamente si analiza lor cu raportarea lunard a situatiei financiare;

f) elaborarea de ghiduri terapeutice pe profiluri de specialitate medicald bazate pe bibliografie nationald si
internationald si pe conditiile locale;

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

h) poate dispune intreruperea administrérii de medicamente cu regim special in cozul cdnd acel tratament se
considerd inutil.

(4)Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.1.8.Comisia pentru evaluarea aparaturii medicale

(1)Componenta comisiei este stabilitd prin decizia managerului si are ca si atributii urmatoarele:
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analizeazd lunar starea aparaturii si tehnicii medicale din dotare, deficientele, defectiunile si gradul de utilizare.
evalueazd raportul cost/beneficiu pentru aparatura si tehnica medicald, implicatd in serviciile contractate cu CJAS.
propune remedieri, inlocuiri sau achizitii pentru a creste performantele si pentru a obtine beneficiile
corespunzdtoare serviciilor respective.

prezintd trimestrial conducerii spitalului concluzii si propuneri in domeniu

(2) Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.1.9.Comisia de coordonare a implementarii managementului calitatii serviciilor i sigurantei

pacientilor si de pregatire a spitalului pentru evaluare

(1)Este numita prin decizie a managerului in conformitate cu prevederile art.1, anexa nr. 6 din Ordinului ANMCS nr.35/2018
pentru modificarea Ordinului Presedintelui Autoritétii Nationale de Management al Calitdtii in Sdndtate nr. 8/2018 privind
aprobarea instrumentelor de lucru utilizate de cétre Autoritatea Nationald de Management al Calitétii in Sénétate in cadrul
celui de al Ii-lea Ciclu de acreditare a spitalelor si art. 3 din O.M.F.P. nr. 600/2018 pentru aprobarea Codului controlului

intern,

Structura este formata conform Deciziei manageriale.
(2)Atributii:

a)

b)

c)

d)
e)
fl
g)
h)
)]
k)
]

m)

n)

elaboreazéd programul de dezvoltare a sistemului de control managerial al Spitalului Municipal Gheorgheni,
program care cuprinde obiective, actiuni, responsabilititi, termene, precum si alte mdsuri necesare dezvoltdrii
acestuia, cum ar fi elaborarea si aplicarea procedurilor formalizate pe activitdti, perfectionarea profesionald etc. La
elaborarea programului se vor avea in vedere regulile minimale de management, continute in standardele de
control intern, aprobate prin Ordinul ministrului finantelor publice nr. 600/2018, particularittile organizatorice,
functionale si de atributii ale Spitalului Municipal Gheorgheni, personalul si structura acesteia, alte reglementdri si
conditii specifice;

implementeazd sistemul de management al calitdtii prin  SRE I1SO 9001:2015 prin prisma  standardelor de
acreditare si a codului controlului intern;

analizeazd continutul standardelor, criteriilor, cerintelor si indicatorilor prevédzuti de Ordinul nr. 446 din 18 aprilie
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;

coordoneazé si / sau elaborareazd documentatio aferentd SRE 1SO 9001:2015, proceduri de sistem si proceduri
operationale, conform cerintelor impuse de principiile standardelor de acreditare si Codului controlului intern;

fac propuneri fundamentate care sustin implementarea strategiilor si obiectivelor referitoare la managementul
calitétii declarate de managerul spitalului prin planul strategic si/sau planul de management;

asiqurd prin membrii sdi, difuzarea cétre intreg personalul spitalului a informatiilor privind implementarea
sistemului de management al calitdtii, precum si a mdsurilor de remediere/inldturare a deficientelor constatate;
asigurd prin membrii sdi stabilirea obiectivelor specifice - derivate din obiective generale la nivel de structurd
conform standardelor de acreditare si de control intern;

asigurd prin membrii sdi coordonarea procesului de actualizare a obiectivelor specifice ;

asigurd prin membrii séi autoevaluarea realizdrii obiectivelor specifice;

asigurd prin membrii sdi stabilirea activitdtilor { actiunilor) necesare pentru realizarea obiectivelor;

asigurd prin membrii sdi stabilirea indicatorilor la fiecare activitate si le comunicd salariatilor din cadrul structurii;
asigurd prin membrii sdi identificarea activitdtilor semnificative si proceselor majore care necesitd procedurare;
asigurd prin membrii sdi procedurarea activitdtilor semnificative si proceselor majore ;

asigurd prin membrii séi dispunerea unor mdsuri ca pentru toate procesele majore si activitdtile semnificative sd se
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elaboreze o evidentd a activitétilor procedurale { PS sau PO);

0) asigur prin membrii séi desemnarea responsabililor cu elaborarea procedurilor formalizate si a protocoalelor
medicale dupd caz;

p) asigurd prin membrii sdi verificarea procedurilor operationale intocmite si aplicabile la nivel de structurd;

q) asigurd prin membrii sdi desemnarea responsabililor cu riscurile la nivel de structurd;

r)  asigurd prin membrii s&i analizarea Profilul de risc si limita de tolerantd la risc la nivel de entitate;
s) asigurd prin membrii séi elaborarea si aprobarea Chestionarul de autoevaluare a stadiului de implementare a
sistemului de control intern managerial;
t)  asigurd prin membrii sii elaborarea Programului de dezvoltare a sistemului de control intern managerial, denumit
Program de dezvoltare, care se actualizeazd anual la nivelul de spital
u) asigurd prin membrii sdi urmdrirea , realizarea si actualizarea Programului de dezvoltare;
(3) Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.1.10. Comisia de prescriere a medicamentelor antibiotice

(1)Componenta comisiei este stabilité prin decizia managerului, avand ca atributie principala  receptionarea
medicamentelor.
(2)Atributii principale:
e controlul utilizarii corecte a antibioticelor in sectiile spitalului;
e supravegherea reactiilor adverse la antibiotice;
e urmarirea sensibilitatii germenilor la antibiotice in diferite sectii;
e supravegherea utilizarii antibioticelor de rezerva.
(3)Comisia se intruneste tremestrial, sau la solicitarea presedintelui, intocmind un proces-verbal cu masurile propuse pentru
remedierea deficientelor aparute in utilizarea protocoalelor si ghidurilor de practica.
(4) Comisia va monitoriza bunele practice in utilizarea antibioticelor;
(5) Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.1.11. Comisia de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale

(1)Componenta comisiei este stabilitd prin decizia managerului, atributilee principale sunt prevozute in Ordinul nr. 1101 din

2016. in comisie face parte: seful serviciului/ compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale,

medicul responsabil de politica de utilizare a antibioticelor, directorul medical, directorul de ingrijiri, dupd caz, farmacistul,

microbiologul/medicul de laborator din laboratorul propriu sau desemnat de laboratorul cu care unitatea are contract, toti
sefii de sectie. Comitetul este condus de seful serviciului/coordonatorul compartimentului de prevenire a infectiilor asociate”
asistentei medicale si are obligatia de a se intdini trimestrial sau la nevoie pentru analiza situatiei si elaborarea de propuneri
cdtre Comitetul director.

(2)Atributiile Comisiei de combatere si prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale sunt:

a) elaboreazd si inainteazd spre aprobare Comitetului director planul anual de activitate pentru supravegherea si

controlul infectiilor nosocomiale;
b) monitorizeazié  conditiile de implementare in activitate a prevederilor planului anual de activitate pentru

supravegherea si controlul infectiilor nosocomiale;
¢) urmdreste indeplinirea obiectivelor planului de activitate, urmdreste rezultatele obtinute, eficienta economicd a

mdsurilor;
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d)

e)
fl

ag)

h)

i

k)

)

m)

n)
o)

p)

face propuneri privind necesarul de dezinfectante si materiale de curdtenie/ sanitare, necesar deruldrii activitdtilor

fundamentate prin planul anual de activitate pentru supravegherea si controlul infectiilor nosocomiale si
imbunététirea continud a conditiilor de desfésurare a activitétilor si a dotdrii tehnico-materiale necesare evitdrii
sau diminudrii riscului pentru infectie nosocomiale;

urmdreste asigurarea conditiilor de igiend, privind cazarea $i alimentatia pacientilor;

urmdregte organizarea i functionarea sistemului informational pentru inregistrarea, stocarea, prelucrarea §i
transmiterea informatiilor privind infectiile nosocomiale;

inainteazd propunerile de activitate si achizitii cuprinse in planul anual al unittii pentru supravegherea si controlul
infectiilor nosocomiale Managerului/Comitetului Director;

urmdreste respectarea normativelor cuprinse in planul anual de activitate pentru supravegherea si controlul
infectiilor nosocomiale de la nivelul sectiilor si serviciilor din unitate, in colaborare cu responsabilul coordonator al
activitdtii specifice si cu medicii sefi de sectie;

verificd si urmdreste evidenta internd si informatiile transmise esaloanelor ierarhice, conform legii sau la solicitare
legald, aferente activitdtii de supraveghere, depistare, diagnostic, investigare epidemiologicd, si mdsurile de control
al focarului de infectie nosocomiald din unitate;

propune Managerului/Comitetului director, expertize si investigatii externe, consiliere profesionald de specialitate si
interventie in focarele de infectie nosocomiald

urmdreste si asigurd utilizarea in activitatea curentd, la toate componentele activitdtilor medicale de preventie,
diagnostic, tratament si recuperare, a procedurilor si tehnicilor prevdzute in protocoalele unitdtii, a standardelor de

sterilizare si sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiv a normelor privind cazarea, alimentatia si conditiile de igiend
oferite pe perioada ingrijirilor acordate;

urmdreste asigurarea aplicdrii Precautiunilor universale si izolare speciald a bolnavilor; m)evalueazd si
monitorizeazd respectarea comportamentului igienic al personalului din spital, a respectdrii regulilor de tehnicd
asepticd de cdtre acestea;

monitorizeazd circulatia germenilor in spital, mentine legdtura cu laboratorul de microbiologie si sesizdnd orice
modificare;

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

monitorizeazd respectarea stdrii de curétenie din sectie (saloane/rezerve si a anexelor sanitare a acestora), a
normelor de igiend si antiepidemice ;

inainteazd propuneri Comitetului director cu privire la planificarea aproviziondrii cu materiale necesare prevenirii
infectiilor nosocomiale si mentinerii stdrii de igiend;

s) monitorizeazd respectarea mdsurilor de asepsie $i antisepsie;
t) monitorizeazd igiena bolnavilor si a insotitorilor si face educatia sanitard a acestora;

q)

r)
s)

instruieste personalul din spitalului asupra tinutei si comportamentului igienic, precum si asupra respectdrii
normelor de tehnicd asepticd;

urmdreste frecventa infectiilor nosocomiale si evalueazd factorii de risc;

evalueazd/urmdreste/instruieste personalul privind utilizarea obligatorie in activitatea curentd, la toate
componentele activitétilor medicale de preventie, diagnostic, tratament si recuperare, a procedurilor i tehnicilor
prevdzute in protocoalele unitdtii, a standardelor de sterilizare si sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiv a
normelor privind cazarea, alimentatia si conditiile de igiend oferite pe perioada ingrijirilor acordate, cu respectarea
normelor tehnice privind curdtarea, dezinfectia si sterilizarea in unitdtile sanitare conform O.M.5. nr. 261/2007.

(3)Comisia de combatere si prevenire a infectiilor nozocomiale se va intruni ori de cdte ori este nevoie dar nu mai putin o
datd pe trimestru.

(4)Propunerile consemnate in procesele verbale ale sedintelor Comisiei de combatere si prevenire a infectiilor nozocomiale
vor fi inaintate spre analizd Mnanagerului/Directorului medical/Comitetului Director.

(5)Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.
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(1)Componenta comisiei este stabilitd prin decizia managerului, compusa din 3 medici pentru pacientii internati in spitale si
din 2 medici pentru pacientii din ambulator, atributia comisiei este conforma cu Legea nr. 46/2003, art.17, adica in cazul in
care furnizorii de servicii medicale considerd cd interventia este in interesul pacientului, iar reprezentantul legal refuzd sd isi
dea consimtdmaéntul, decizia este declinatd unei comisii de arbitraj de specialitate.

{2} Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.1.13.Comandamentul pentru situatii de urgenta

(1)Asistenta de urgentd in cazul accidentelor colective, calamitétilor si dezastrelor va fi coordonatd de inspectoratele
judetene pentru situatii de urgentd, sau direct de Inspectoratul General pentru Situatii de Urgen}d conform planurilor
nationale aprobate. Pentru situatii de accidente colective, calamitdti sau dezastre, cu urmdri deosebit de grave, se vor
intocmi planuri de actiune comune i cu celelalte institutii cu atributii in domeniu, care vor fi puse in aplicare la solicitarea
Inspectoratului General pentru Situatii de Urgentd. In situatii de accidente colective, calamitdti sau dezastre, cu urmdri
deosebit de grave, acordarea asistentei la nivel spitalicesc se va face in unitdtile spitalicesti. Inspectoratului General pentru
Situatii de Urgentd poate dispune echipajelor Serviciilor mobile de urgentd, reanimare si descarcerare dintr-un judet
participarea la interventie la un accident colectiv sau o zond calamitatd din alt judet. La nevoie, el poate dispune, cu acordul
presedintelui Comitetului pentru Situatii de Urgentd al Ministerului Sandtatii Publice, participarea la interventii, in alt judet,
a unor echipaje ale serviciilor publice sau private de ambulantd dintr-un judet sau din municipiul Bucuregti.
(2)in cazul epidemiilor sifsau pandemiilor, coordonarea activitdtii de interventie se face de cdtre comitetele judetene pentru
situatii de urgentd sau de Comitetul pentru Situatii de Urgentd al Ministerului Sndtdtii Publice, dupd caz, potrivit legii.
Managerii generali si directorii medicali ai serviciilor de ambulantd judetene si ol municipiului Bucuresti, medicii- sefi ai
Serviciilor mobile de urgentd, reanimare sidescarcerare, precum si medicii-sefi ai unitdtilor de primire a urgentelor vor urma
cursuri in managementul dezastrelor organizate de Ministerul SGndtdtii Publice si/sau de Ministerul Administratiei si
Internelor.
(3)Numirea membrilor Comandamentului de criza se face prin decizie internd a Managerului.
(4)Comandamentul pentru Situatii de Urgentd se constituie si functioneazd potrivit legii, sub conducerea nemijlocitd a
managerului, in calitate de presedinte.
(5)Din acesta fac parte un numdr variabil de membrii numiti dintre sefii de sectii, sefii birourilor din organigramd, care
indeplinesc functii de sprijin in gestionarea situatiilor de urgentd, consultanti;
(6)Comandament de Urgentd se infiinteazd in scopul indeplinirii functiilor specifice pe durata stdrii de alertd in situatii de
urgentd, precum si pe timpul unor exercitii, aplicatii si antrenamente pentru pregdtirea réspunsului in astfel de situatii.
(7)Atributiile Comandamentului sunt stabilite in Planul alb al unitatii.
(8)Pe durata situatiilor de Urgentd sau a starilor potential generatoare de situatii de Urgentd se intreprind, in conditiile legii,
dupd caz, actiuni si mdsuri pentru:

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

b) punerea in aplicare a mdsurilor de prevenire si de protectie specifice tipurilor de risc;

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

d) acordarea de asistenta medicala de Urgentd;

e) informeaza prin centrul operational judetean, privind starile potential generatoare de situatii de Urgentd si

iminenta amenintarii acestora;
f)  evalueaza situatiile de Urgentd produse, stabilesc mdsuri si actiuni specifice pentru gestionarea acestora i
urmaresc indeplinirea lor;
g) informeaza comitetul Judetean si consiliul judetean asupra activitdtii desfasurate;
h) indeplinesc orice alte atributii si sarcini stabilite de lege sau de organismele si organele abilitate.

4.1.14. Comisia de materiale sanitare si dezinfectanti

(1) Componenta comisiei este stabilitd prin decizia managerului, compusd din 5 membri ( medic coord. CPIAAM, medic
specialist boli infectioase, referent/economist din cadrul BAAT, magazioner si asistent CPIAAM).
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(2) Atributiile comisiei:
a) implementeazd cerintele legale referitoare la achizitionarea biocidelor si materialelor sanitare si urmdreste
respectarea lor;
b) consultd lista produselor biocide avizate din Registrul National al produselor biocide si decide asupra tipului de
produse biocide necesare unitdtii sanitare in functie de riscul epidemiologic;
¢) stabileste cantitatea de produse biocide si material sanitare necesare a fi achizitionate la nivelul spitalului la
inceputul anului si ori de cte ori se impune;
d) analizeazd fisele tehnice de securitate ale produselor biocide;
e) elaboreazd instructiunile de lucru pentru utilizarea biocidelor in spital;
f) instruieste personalul cu privire la folosirea biocidelor;
g) monitorizeazd si verificd utilizarea corectd a biocidelor conform instructiunilor de lucru;
h) monitorizeazd consumul de materiale sanitare.
(3) Comisia se intruneste trimestrial, sau ori de céte ori este necesar. Comisia furnizeazd deta celorlalte comisii medicale.
Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.Problemele discutate vor fi consemnate de
cdtre secretarul comisiei intr-un process verbal care va fi prezentat pentru vizd managerului.

4.1.15. Comisia de analiza a riscurilor

(1) Componenta comisiei este stabilitd prin decizia managerului, compusd din responsabilii cu riscuri desemnati din cadrul
fiecdrei sectii/compartiment/birou.
(2)Procesul de managament al riscurilor se afld in responsabilitatea presedintelui comisiei de monitorizare.
(3) Atributiile principale ale Comisiei sunt:
a) gestionarea riscurilor la nivelul fiecdrei structuri si la nivelul unitati;
b) responsabilii cu riscuri au obligatia de a consilia personalul din cadrul compartimentelor/sectiilor si sd asistd
conducdtorii acestora in procesul de gestionare a riscurilor.
¢} riscurile aferente obiectivelor si/sau activitdtilor se identificd si se evalueazd la nivelul fiecdrui compartiment, in
conformitate cu elementele minimale din registrul de riscuri;
d) riscurile semnificative se centralizeazé la nivelul Comisiei de monitorizare in Registrul de riscuri al SMGH;
e) analizeazéi si prioritizeazd riscurile semnificative, care pot afecta atingerea obiectivelor SMGH, prin stabilirea
profilului de risc si a limitei de tolerantd la risc, anual, aprobat de cdtre conducerea spitalului;
) propune profilul de risc si limita de toleranté la risc care sunt analizate si avizate in sedinta comisiei si aprobate de
cétre managerul spitalului;
g) conducdtorii compartimentelor transmit mdsurile de control pentru riscurile semnificative Comisiei de monitorizare,
care elaboreazd anual Planul de implementare a mésurilor de control pentru riscurile semnificative la nivelul SMGH;
h) Planul de implementare este transmis spre aprobare managerului SMGH;
i) dupd aprobare Planul de implementare este transmis de cétre secretarul Comisiei de monitorizare cdtre fiecare
structurd in vederea implementdrii;
j) elboreazé anual pe baza raportdrilor primite de la conducdtorii structurilor desfdsurarea procesului de gestionarea
a riscurilor o informare céitre managerul spitalului, aprobaté de presedintele Comisiei de monitorizare. Informarea
respectivd va cuprinde o analizé a riscurilor identificate si gestionate la nivelul compartimentelor.
k) participd la elaborarea procedurii privind gestionarea riscurilor.
(4) Comisia se va intruni periodic sau ori de cite ori este necesar.
(5) Hotdrdrile in cadrul comisiei se iau cu votul majoritétii mebrilor prezenti. In caz de paritate a voturilor, votul presedintelui
este hotdrdtor.
(6) Comisia de monitorizare va functiona pe baza regulamentului propriu de functionare.

I__4.g. Comisii pe probleme administrative

4.2.1.Comisia de disciplina

(1)in conformitate prevederile Legii nr. 53/2003 privind Codul Muncii si Hotdrdrii Guvernului nr. 1344/2007 privind normele
de organizare si functionare a comisiilor de disciplind si cu aprobarea Comitetului Director funclioneazd Comisia de
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Discipling care isi exercitd atributiile conform legislatiei in vigoare pentru solutionarea cazurilor de nerespectare a regulilor
de disciplind, obligatiilor de serviciu cét si a normelor de comportament;
(2)Comisia de disciplind va fi numitd prin Decizie @ managerului.
(3)Atributiile Comisiei de Disciplin, conform prevederilor Codului Muncii:

-stabilirea imprejurdrilor in care fapta a fost sdvarsitd;

-analizarea gradului de vinovétie a salariatului precum i consecintele abaterii disciplinare;

-verificarea eventualelor sanctiuni disciplinare suferite anterior de salariat;

-efectuarea cercetdrii disciplinare prealabile;

-stabilirea sanctiunii ce urmeazd a fi aplicatd.
(4)Comisia de disciplina in cursul cercetarilor disciplinare va proceda conform normelor legale in vigoare si prevederilor
contractului colectiv de munca.
(5)Comisia se intruneste la solicitarea presedintelui ori de cate ori este nevoie.
(6)Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare, luand in considerare CCM la nivel de
unitate.

4,2.2.Comisia de securitate i sandtate in munca

(1)La nivelul spitalului s-a constituit Comisie de securitate si sdndtate in muncd cu scopul de a asigura implicarea salariatilor
la elaborarea si aplicarea deciziilor in domeniul protectiei muncii.
(2)Componenta Comisiei de securitate si sdndtate in muncd va fi aprobatd prin Decizie a managerului.
(3)in baza Legii nr. 319/2006 Legea securitdtii si sGndtdtii in muncd, cu modificarile si completarile ulterioare, Legea nr.
95/2006 -republicatd privind reforma in domeniul s@nétdtii, HG nr. 1425/2006 pentru aprobarea Normelor metodologice de
aplicare a prevederilor Legii securitdtii si séndtdtii in muncéd nr. 319/2006, cu modificarile si completarile ulterioare in cadrul
Spitalului Municipal Gheorgheni s-a constituit Comitet de securitate si sdndtate in muncd, prin Decizie interna a managerului
unitatii, avénd urmétoarea componenta:
3 reprezentanti ai angajatorului :

» Manager

» Director medical

» sef sectie Medicina Interna
3 reprezentanti ai lucratorilor cu atributii in domeniul sanatatii si securitatii:

>  sef sectie Obs.-Ginecologie

» sef sectie Chirurgie generala

»  sef sectie Boli Infectioase

> 1 reprezentant al serviciului intern de prevenire si protectie-secretarul comitetului - secretar
»  medic Medicina Muncii

» reprezentant sindicat “Sanitas”
(4)Atributiile Comisiei de Securitate si Sdniitate in Muncd:

a) aprobd programul anual de securitate si sdndtate in muncd;

b) urmdreste aplicarea acestui program, inclusiv alocarea mijloacelor necesare prevederilor lui si eficienta acestora
din punct de vedere al imbundtdtirii conditiilor de muncd;

¢) urmdreste modul in care se aplicd si se respectd reglementdrile legale privind securitatea si sindtatea in muncd;

d) analizeazd factorii de risc de accidentare si imbolnévire profesionald, existenti la locurile de muncd;

e) analizeazé propunerile salariatilor privind prevenirea accidentelor de muncd si a imbolndvirilor profesionale,
precum si pentru imbundtdtirea conditiilor de muncd;

f) efectueazd cercetdri proprii asupra accidentelor de muncd si imbolndvirilor profesionale;

g} efectueazd inspectii proprii privind aplicarea si respectarea normelor de securitate si sdndtate in muncd;

h) informeazd inspectoratele de protectie a muncii despre starea protectiei muncii in propria unitate;
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i) realizeazé cadrul de participare a salariatilor la luarea unor hotdrdri care vizeazé schimbdri ale procesului de
productie (organizatorice, tehnologice, privind materiile prime utilizate, etc.), cu implicatii in domeniul proteciei
muncii;

j)  dezbate raportul scris prezentat Comisiei de securitate si sdndtate in muncd de cdtre conducdtorul unitdatii cel putin
o datd pe an, cu privire la situatia securitétii $i sGnéitdtii in muncd, actiunile care au fost intreprinse si eficienta
acestora in anul incheiat precum si programul de protectie a muncii pentru anul urmdtor; un exemplar din acest
raport trebuie prezentat inspectoratului teritorial de protectie a muncii;

k) verificé aplicarea normativului-cadru de acordare si utilizare a echipamentului individual de protectie, tinénd
seama de factorii de risc identificati;

I)  verificd reintegrarea sau mentinerea in muncd a salariatilor care au suferit accidente de muncd ce au avut ca efect
diminuarea capacitdtii de muncd;

m) in situatia in care nu se impune constituirea comitetului de securitate si sdndtate in muncd, atributiile specifice ale
acestuia vor fi indeplinite de responsabilul cu protectia muncii numit de angajator;

n) componenta, atributiile specifice si functionarea comitetului de securitate si sdndtate in muncd sunt reglementate
prin ordin al Ministrului muncii gi solidaritdtii sociale.

(5) Modul de lucru al Comitetului de securitate si sdnétate in muncd este urmatorul:

v se va intruni cel putin o data pe trimestru si ori de cate ori este necesar;

v ordinea de zi a fiecdrei intruniri se stabileste de cdtre presedinte, cu consultarea reprezentantilor lucrétorilor, si este
transmisa membrilor comitetului de securitate si séndtate in muncé, inspectoratului teritorial de munca cu cel putin
5 zile inaintea datei stabilite pentru intrunirea comitetului.

o Comitetul de securitate si séndtate in muncd este legal intrunit dacd sunt prezenti cel putin jumdtate plus
unu din numdrul membrilor sdi.

o Comitetul de securitate si sdndtate in muncd convine cu votul a cel putin doud treimi din numdrul
memobrilor prezenti.

v secretarul comitetului de securitate si sdndtate in muncd convoacd in scris membrii comitetului cu cel putin 5 zile
inainte de data intrunirii, indicGnd locul, data si ora stabilitd.

v la fiecare intrunire secretarul comitetului de securitate si sdndtate in muncd incheie un proces verbal care va fi
semnat de cdtre toti membrii comitetului care va fi prezentat spre vizd managerului spitalului. - secretarul
comitetului de securitate si séinditate in muncd transmite inspectoratului teritorial de muncd, in termen de 10 zile de
la data intrunirii, o copie a procesului - verbal incheiat.

v secretarul comitetului de securitate si sénétate in muncd va afisa la loc vizibil copii ale procesului - verbal incheiat.

4.2.3.Comisia pentru Dialog Social

(1)Comisia s-a constituit conform Legii dialogului social - nr. 62/ 10.05.2011 republicatd si a dispozitiei managerului si are
urmdtoarele atributii:

a) asigurarea unor relatii de parteneriat social - administratie, patronat, sindicate - care sa permitd o informare
reciproca permanenta asupra problemelor care sunt de domeniul de interes al administratiei sau al partenerilor
sociali ;

b) consultarea partenerilor sociali asupra initiativelor legislative sau de alta natura, cu caracter economico-social;

¢) consultarea partenerilor sociali cu privire la masurile ce se intreprind pe linia restructurdrii

d) organizarea si desfdsurarea negocierilor Contractului Colectiv de muncd la nivelul unitéii.

(2)Durata negocierii colective nu poate depdsi 60 de zile calendaristice decét prin acordul pdrtilor.

a)Contractului Colectiv de muncd la nivelul unitdtii poate sd prevadd renegocierea periodicd a oricdror clauze convenite
intre pdrti.

(3)in termen de 5 zile calendaristice de la data declansdrii procedurilor de negociere previzute de art. 129 alin. (4), din
Legea nr. 62/2011 republicatd, angajatorul sau organizatia patronald are obligatia sd convoace toate pdrtile indreptdtite in
vederea negocierii contractului colectiv de muncd.
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(4)La prima sedintd de negociere se stabilesc informatiile publice si cu caracter confidential pe care angajatorul le va pune
la dispozitia delegatilor sindicali sau ai reprezentantilor angajatilor, conform legii si data pand la care urmeazd a indeplini
aceastd obligatie.
(5)Regimul informatiilor confidentiale puse la dispozitie de angajator este cel stabilit prin Legea nr. 467/2006 privind
stabilirea cadrului general de informare i consultare a angajatilor.
(6)informatiile pe care angajatorul sau organizatio patronald le va pune la dispozitia delegatilor sindicali ori a
reprezentantilor angajatilor, dupé caz, vor cuprinde cel putin date referitoare la:

v’ situatia economico-financiard la zi;

v’ situatia ocupdrii fortei de muncd.
(7)Tot la prima sedintd de negociere pértile vor consemna in procesul-verbal urmétoarele:

a) componenta nominald a echipelor de negociere pentru fiecare parte, in baza unor imputerniciri scrise;

b) nominalizarea persoanelor mandatate sé semneze contractul colectiv de muncd;

¢) durata maximd a negocierilor convenitd de pdrti;

d) locul si calendarul reuniunilor;

e) dovada reprezentativitdtii pdrtilor participante la negocieri;

f) dovada convocdrii tuturor pdrtilor indreptdtite sd participe la negociere;

g} alte detalii privind negocierea.
(8)Data la care se desfdsoard prima sedintd de negociere reprezintd data la care se considerd cd negocierile au fost
declangate.
(9)La fiecare sedintd de negociere se vor incheia procese-verbale semnate de reprezentantii mandatati ai pdrtilor in care se

va consemna continutul negacierilor.

4.2.4.Comisii de concurs/examinare/evaluare

(1)Avénd in vedere HG nr. 497/2010 de organizare si desfdsurare a concursului si examenului pentru ocuparea posturilor
vacante si temporar vacante la nivelul spitalului se constituie comisie de angajare si promovare in muncd, in functie de
specificul si nivelul postului.
(2)Componenta comisiilor de examinare pentru testarea cunostintelor teoretice si practice a personalului sanitar si auxiliar
sanitar si a personalului tehnic administrativ va fi aprobatd prin Decizie @ managerului.
(3)Comisia de incadrare si promovare compusd din: presedinte (membru af comitetului director), 2 =3 specialisti din unitate,
seful sectiei sau compartimentului unde urmeazd sd se facd incadrarea sau promovarea, reprezentantul organizatiei
profesionale, reprezentantul sindicatului legal constituit - observator, secretar.
(4)Examenul/concursul organizat se sustine in fata comisiilor prevdzute la alin (3), iar in cazul in care unul din membrii
comisiilor mai sus mentionate lipseste din unitate la data examenului sau concursului, conducerea Spitalului Municipal
Gheorgheni va decide inlocuirea acestuia cu un alt specialist din unitate.
(5)Avand in vedere prevederile Codului Muncii-Legea nr. 53/2003, H.G. nr. 286 din 23 martie 2011 pentru aprobarea
Regulamentului-cadru privind stabilirea principiilor generale de ocuparea unui post vacant sau temporar vacant
corespunzéitor functiilor contractuale si a criteriilor de promovare in grade sau trepte profesionale imediat superioare a
personalului contractual din sectorul bugetar plétit din fonduri publice, precum si H.G. nr. 497 din 26 mai 2010 privind
aprobarea Regulamentului de organizare si desfdsurare a concursului si a examenului pentru ocuparea posturilor vacante §i
temporar vacante, precum §i stabilirea criteriilor de evaluare a performantelor profesionale individuale la promovare prin
examen a personalului contractual din sistemul sanitar se constituie comisia de concurs sau examen precum si ceq de
solutionare a contestatiilor dupd urmdtoarele criterii:

» prin dispozitia managerului se constituie comisia de concurs, respectiv comisia de solutionare a contestatiilor, pdnd

cel térziu la data publicdrii anuntului de concurs;
» persoanele nominalizate in comisia de concurs si in comisia de solutionare a contestatiilor, cu exceptia secretarului,
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sunt persoane cu pregdtire §i experientd profesionald in domeniul postului pentru care se organizeozd concursul;
>  atdt comisia de concurs, cét si comisia de solutionare a contestatiilor au fiecare in componenta lor un presedinte, 2
membri si un secretar;
» presedintele comisiei de concurs, respectiv al comisiei de solutionare a contestatiilor se desemneazd din randul
membrilor acestora, prin actul administrativ de constituire a comisiilor;
>  secretariatul comisiei de concurs si secretariatul comisiei de solutionare a contestatiilor se asigurd, de reguld, de
cétre o persoand din cadrul compartimentelor de resurse umane spitalului, acestea neavénd calitatea de membri;
> secretarul comisiei de concurs este si secretar al comisiei de solutionare a contestatiilor si este numit prin decizie
manageriala.
in functie de numdrul si de specificul posturilor vacante/temporar vacante pentru care se organizeazd concurs, se pot
constitui mai multe comisii de concurs.
(6)Atributiile comisiei de concurs si ale comisiei de solutionare a contestatiilor
» selecteazd dosarele de concurs ale candidatilor;
stabileste subiectele pentru proba scrisd;
stabileste planul probei practice si realizeazd proba practicd;
stabileste planul interviului i realizeazd interviul;
noteazd pentru fiecare candidat proba scrisd si/sau proba practicd si interviul;
transmite secretarului comisiei rezultatele concursului pentru a fi comunicate candidatilor;
semneazd procesele-verbale intocmite de secretarul comisiei dupd fiecare etapd de concurs, precum si raportul

vV V.V V VY

final al concursului.
(7)Comisia de solutionare a contestatiilor are urmdtoarele atributii principale:

o) solutioneazd contestatiile depuse de candidati cu privire la selectia dosarelor si cu privire la notarea probei scrise,
probei practice si a interviului;

b) transmite secretarului comisiei rezultatele contestatiilor pentru a fi comunicate candidatilor.

(8)Secretarul comisiilor de concurs si de solutionare a contestatiilor are urmdtoarele atributii principale:

a) primeste dosarele de concurs ale candidatilor, respectiv contestatiile;

b) convoacd membrii comisiei de concurs, respectiv membrii comisiei de solutionare a contestatiilor, la solicitarea
presedintelui comisiei;

c) intocmeste, redacteazd si semneazd aldturi de comisia de concurs, respectiv comisia de solutionare a contestatiilor,
intreaga documentatie privind activitatea specifici a acesteia, respectiv procesul-verbal al selectiei dosarelor si
raportul concursului;

d) asigurd afisarea rezultatelor obtinute de candidati la probele concursului, respectiv rezultatele eventualelor
contestatii;

e) indeplineste orice sarcini specifice necesare pentru buna desfdsurare a concursului

(9)Angajarea, transferarea si detasarea medicilor, farmacistilor, biologilor, biochimistilor si chimistilor, precum §i a altui
personal de specialitate cu studii superioare din unitdtile sanitare publice se realizeazd potrivit ORDIN nr. 869 din 9 iulie
2015.

(10jComisiile de concurs sunt propuse de cdtre conducdtorul unitdtii sanitare care a publicat posturile la concurs §i sunt
aprobate de ordonatorul de credite superior ierarhic, prin act administrativ al conducétorului acestuia, in termen de 10 zile
lucrédtoare de la primirea propunerilor si au urmatoarea componenta:

4.2.5.Comisia de licitatii

(1)Se constituie prin dispozitia managerului, membrii sunt desemnati in functie de specificul achizitiei si a cunostintelor in
domeniu.

(2)Comisiile de licitatii examineazé si verificd indeplinirea de cdtre ofertanti a conditiilor referitoare la eligibilitatea,
inregistrarea, capacitatea tehnicd si economico-financiard, evaluarea ofertelor, selectarea céstigdtorului si redactarea
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procesului-verbal si a hotdrdrii comisiei. Tn cadrul spitalului functioneazd comisii de licitatii constituite in functie de obiectul
/scopul achizitiei.

(3)Comisia se intruneste ori de cate ori este nevoie.

(4)Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.2.6.Comisiile pentru inventarierea anuala a patrimoniului unitatii

(1)Membrii comisiilor de inventariere nu pot fi inlocuiti decdt in cazuri bine justificate si numai prin decizie scrisd, emisd de
cétre cei care i-au numit.
(2)inventarierea elementelor de activ si de pasiv se efectueazd de cdtre comisii de inventariere, formate din cel putin doud
persoane, numite prin decizie scrisd
(3)Comisia de inventariere rdspunde de efectuarea tuturor lucrdrilor de inventariere, potrivit prevederilor legale. Pentru
desfésurarea in bune conditii a operatiunilor de inventariere, in comisii vor fi numite persoane cu pregdtire corespunzdtoare
economicd si tehnicd, care sé asigure efectuarea corectd si la timp a inventarierii elementelor de activ si de pasiv, inclusiv
evaluarea lor conform reglementdrilor contabile aplicabile.
Comisia de inventariere a patrimoniului se numegte prin Decizie @ managerului unitdtii in conformitate cu prevederile Legii
nr. 82/1991, a Regulamentului de aplicare aprobat prin OMF nr. 1752/2005, ale NM aprobate prin OMF nr. 2388/1995, ale
OMF nr, 22/1996 si OMF nr. 2861/2009 - privind efectuarea inventarierii elementelor de natura activelor, datoriilor si
capitalurilor proprii la nivelul spitalului si are urmdtoarele atributii:

e efectuarea inventarierii patrimoniului unitdtii potrivit planului anual de inventariere;

e efectuarea inventarierii inopinate la gestiunile unitdtii cu respectarea prevederilor legale;

e efectuarea inventarierii bunurilor primite cu chirie, in folosintd sau in custodie;

e intocmeste situatia comparativd impreund cu persoanele care tin evidenta gestiunilor, stabilind situatia

scézdmintelor legale si a compensdrilor si le supun aprobarii;

e determinarea minusurilor si plusurilor de gestiune conform reglementdrilor legale;

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

e face propuneri de solutionare a diferentelor constatate la inventariere;

e intocmeste situatii privind degraddrile, scoaterea din uz sau valorificarea unor bunuri existente in gestiuni si

informeazd asupra unor bunuri férd miscare, cu miscare lentd sau neutilizabile.

(4)Comisia va functiona in conformitate cu regulamentul propriu de functionare.

4.2.7.Comisia de receptie a produselor

(1)Se constituie prin dispozitia managerului.

(2)Comisia verifica calitatea si cantitatea produselor, care urmezd sd intre in gestiunile unitdtii materialelor $
medicamentelor primite;inventariazd/receptionezd toate produsele achizitionate pentru a fi inregistrate in contabilitate.
(3)Comisia va functiona in conformitate cu requlamentul propriu de functionare.

4.2.8.Comisia PSI

(1)Este constituitd in baza Legii nr. 307/2006 privind apdrarea impotriva incendiilor si are urmdtoarea componentd:
» manager- presedinte;
» director medical- membru;
» responsabil PSI;
» medic sef sectie Medicind internd;
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medic sef sectie Chirurgie;
medic sef sectie Obstetrica ginecologie;
medic sef sectie Boli infectioase;
medic coordinator Laborator analize medicale;
medic coordonator Laborator RTG;
medic coordinator Laborator TBC;
farmacist coordonator sau inlocuitorul acestuia;
» sef birou AAT.
(2)Atributii:
a) s& cunoascd bine si sé indeplineascd regulile stabilite privind apdrarea impotriva incendiilor, sG nu admitd actiuni,

YV VYV VYV VY

care favorizeazd incendii;

b) s& execute mdsurile de precautie la folosirea aparatelor cu gaze, obiectelor chimice, la efectuarea lucrdrilor cu
lichide usor inflamabile (LUI) si lichide combustibile (LC), cu alte substante, materiale si utilaje, care prezintd pericol
de incendiu;

¢) in caz de descoperire a incendiului sé anunte serviciul de pompieri si salvatori si sd ia mdsurile cuvenite pentru
salvarea oamenilor, bunurilor si lichidarea incendiului;

d)} realizeaza mdsuri de apdrare impotriva incendiilor;

e} acordarea de sprijin serviciului de pompieri si salvatori la indeplinirea sarcinilor puse;

f) crearea conditiilor in vederea antrendrii salariatilor in activitatea de prevenire si stingere a incendiilor;

g} organizarea activitdtii de explicare si instruire a salariatilor privind mdsurile de apdrare impotriva incendiilor;

h) realizarea mdsurilor ce tin de stimularea sociald si economicd a asigurdrii apdrdrii impotriva incendiilor;

(3)La inceputul fiecdrui an, managerul spitalului va emite decizii care vor stipula componenta tuturor comisiilor care
functioneazd in cadrul unitétii sau va reactualiza component comisiilor prin intermediul Biroului RUNOS.

{4)Comisiile in general se intrunesc lunar sau la nevoie.

(5)Membrii comisiilor réspund administrativ, disciplinar pentru orice incdlcare a prevederilor legale privind activitatea
efectuatd.

(6) Comisiile functioneazé pe baza Regulamentului propriu de functionare.

(7) In cazul in care reglementdrile legale previd in mod expres o anumitd componentd nominald, iar functia/ postul
respectiv este vacant, completarea componentei se stabileste prin Dispozitie manageriald.

(8} In functie de legislatie aplicabild activitatile Comisiilor pot fi completate prin dispozitii manageriale.

(9)Activitatile desfdsurate de Comisiile de specialitate se justifica prin intocmirea Rapoartelor periodice care se inregistreaza
si se centralizeaza la secretariatul unitdtii.

[Capitolul V - Finantarea spitalului

l 5.1.Surse de venit ale Spitalului Municipal Ghe;r@eni

(1)Spitalul Municipal Gheorgheni este institutie publicd finantatd integral din venituri proprii si functioneazd pe principiul
autonomiei financiare. Veniturile proprii ale spitalului provin din sumele incasate pentru serviciile medicale prestate pe baza
de contracte incheiate cu casele de asigurdri de séndtate si din alte surse, conform legii.
(2)Spitalul monitorizeazé lunar executia bugetard, urmdrind realizarea veniturilor si efectuarea cheltuielilor in limita
bugetului aprobat.
(3)Spitalul primeste sume de la bugetul de stat sau de la bugetul local, care vor fi utilizate numai pentru destinatiile pentru
care au fost alocate, dupd cum urmeazd:

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

b) de la bugetul Consiliului Local al Municipiului Gheorgheni.
{4)De la bugetul de stat se asigurd:

a} implementarea programelor nationale de sdndtate publicd;
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bJachizitia de echipamente medicale si alte dotéri independente de natura cheltuielilor de capital, in conditiile legii;

clinvestitii legate de achizitia si construirea de noi spitale, inclusiv pentru finalizarea celor aflate in executie;

d)expertizarea, transformarea i consolidarea constructiilor grav afectate de seisme si de alte cazuri de ford
majord;

e)modernizarea, transformarea si extinderea constructiilor existente, precum si efectuarea de reparatii capitale;

flactivitdti specifice ministerelor si institutiilor cu retea sanitard proprie, care se aprobd prin hotdrére a Guvernului;

g)activitdti didactice si de cercetare fundamentald;

h)finantarea activitdtilor din cabinete de medicind sportivd, cabinete de medicind legald, de planning familial, TBC,
LSM, UPU, programe tip HIV/SIDA, programe pentru distrofici, drepturi de personal pentru rezidenti;

iasigurarea cheltuielilor prevézute la art. 100 alin. (7) si, dupd caz, alin. (8) pentru UPU si CPU, cuprinse in structura
organizatoricd a spitalelor de urgentd aprobate in conditiile legii. (5)Bugetele locale participd la finantarea cheltuielilor de
intretinere, gospoddrire, reparatii, consolidare, extindere si modernizare al spitalului, de interes local, in limita creditelor
bugetare aprobate cu aceastd destinatie in bugetele locale.
(6)Spitalele publice pot realiza venituri suplimentare din:

a) donatii si sponsorizdri;

b) legate;

¢) asocieri investitionale in domenii medicale ori de cercetare medicald si farmaceuticd;

d) inchirierea unor spatii medicale, echipamente sau aparatura medicald cdtre alfi furnizori de servicii
medicale, in conditiile legii;

e) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru servicii de alimentatie publicd, servicii postale, bancare,
difuzare presd/cdrti, pentru comercializarea produselor de uz personal si pentru alte servicii necesare
pacientilor;

f) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru desfdsurarea unor congrese, seminare, activitdti de
invdtdmant, simpozioane, cu profil medical;

g) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru desfdsurarea unor activitéti cu specific gospoddresc sifsau
agricol.

h) contracte privind furnizarea de servicii medicale incheiate cu casele de asigurdri private sau cu operatori
economici;

i) editarea si difuzarea unor publicatii cu caracter medical;

j)  servicii medicale, hoteliere sau de altd naturd, furnizate la cererea unor terti;

k) servicii de asistentd medicald la domiciliu, acordate la cererea pacientilor sau, dupd caz, in baza unui
contract de furnizare de servicii de ingrijiri medicale la domiciliu, in conditiile stabilite prin contractul-cadru
privind conditiile acorddrii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurdri sociale de sandtate;

I} contracte de cercetare;

m) coplata pentru unele servicii medicale;

n) alte surse, conform legii.

(7)Contractul de furnizare de servicii medicale al spitalului cu casa de asigurdri de séndtate reprezintd sursa principald a
veniturilor in cadrul bugetului de venituri si cheltuieli si se negociazd de cétre manager cu conducerea casei de asigurdri de
sdindtate, in functie de indicatorii stabiliti in contractul-cadru de furnizare de servicii medicale.

(8)in cazul refuzului uneia din pérti de a semna contractul de furnizare de servicii medicale cu casa de asigurdri de sdndtate,
se constituie o comisie de mediere formatd din reprezentanti ai Ministerului Sdndtatii, precum si ai Casei Nationale de
Asiguréiri de Sdndtate, care, in termen de maximum 10 zile, solutioneazd divergentele.

(9)Spitalul poate incheia contracte de furnizare de servicii medicale si cu casele de asigurdri de sdndtate private.

l 5.2.Bugetul de venituri si cheltuieli
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(1)Proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului se elaboreazd de cdtre comitetul director pe baza propunerilor
fundamentate ale conducdétorilor sectiilor si compartimentelor din structura spitalului, in conformitate cu normele
metodologice aprobate prin ordin al ministrului sédndtétii publice si cu contractele colective de muncd, si se publicd pe site-ul
Ministerului Sandtdtii.

(2)Bugetul de venituri si cheltuieli al spitalului se aprobd de ordonatorul de credite ierarhic superior, la propunerea
managerului spitalului.

(3)Executia bugetului de venituri si cheltuieli se raporteazd lunar, respectiv trimestrial, unitdtii deconcentrate cu
personalitate juridicd a judetului Harghita si se publicd pe site-ul Ministerului Sdndtatii.

(4)Executia bugetului de venituri si cheltuieli se raporteazd anual si consiliului local dacd beneficiazé de finantare din
bugetele locale.

(5)in cazul existentei unor datorii la data incheierii contractului de management, acestea vor fi evidentiate separat in
contractul de administrare, prin care se vor stabili posibilitétile si intervalul de timp in vederea lichiddrii acestora, in
conditiile legii.

(6)Controlul asupra activitdtii financiare a spitalului se face, in conditiile legii, de citre Curtea de Conturi, Ministerul
Sdndtdtii sau de alte organe abilitate de lege.

(7)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 asigurdrilor sociale de sdndtate.

(8)in cazul unor activitéti medicale sau farmaceutice pentru care unitatea spitaliceascd nu are specialisti competenti in
astfel de activitdti sau manopere medicale, se poate incheia un contract privind furnizarea unor astfel de servicii medicale
sau farmaceutice cu un cabinet medical specializat, respectiv furnizor de servicii farmaceutice ori cu o altd unitate medicald
publicé sau privatd acreditatd. Unitdtile spitalicesti pot incheia contracte privind furnizarea de servicii auxiliare necesare

functiondrii spitalului.

iCapitquI VI - Activitatea de urgentd

. 6.1.Compartimentul de primire urgente

6.1.1.0rganizare

(1)Compartimentul de primiri urgente (CPU) este organizat si functioneazd in conformitate cu prevederile OMS nr.
1706/2007.

(2)internarea pacientilor in regim de urgentd in spital se face doar prin CPU.

(3)Compartimentul de primire urgente este astfel organizat incdt s fie posibild primirea, trierea, investigarea de bazd,
stabilizarea si aplicarea tratamentului de urgentd majoritdtii pacientilor sositi in cadrul acestor structuri.

(4)Personalul din cadrul CPU are obligatia de a asigura asistentd medicald de urgentd pacientului aflat in stare criticd, in
limita competentelor si a pregdtirii, fiind obligatorie apelarea din timp a specialistilor aflati de gardd in spital sau la
domiciliu.

(5)CPU este deschis tuturor pacientilor care solicitd acordarea asistentei medicale de urgentd in urma aparitiei unei cauze
acute noi sau pe fondul unor afectiuni cronice.

(6)Pacientii prezinta documentele care atesta statutul de asigurat si/sau documentele de identificare( dupa caz).

[ 6.2.Atributiile personalului

Art.6.2.1.Medic coordonator CPU

a) conduce activitatea CPU in conformitate cu prevederile legale in vigoare;




b)

¢

d)

e)

a)

h)

i

k)

)

m)

n)

o)

P
q)

r)

s)

t)
u)

v)

w)

x)

asigurd si réspunde de indeplinirea promptd si corectd a sarcinilor de muncd, inclusiv ale personalului aflat in
subordinea acestuia, direct sau prin intermediul sefilor de compartimente si al persoanelor desemnate sd
rdspundd de anumite activitdti;

coordoneazd, asigurd si rdspunde de calitatea activitdtii desfdsurate de personalul aflat in subordine, de
respectarea de citre acesta a normelor de protectie a muncii, precum si a normelor etice si deontologice;
asigurd respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de functionare;

isi exercitd profesia de medic in mod responsabil si conform pregaditirii profesionale;

asigurd si controleazd completarea fiselor pacientilor si a tuturor formularelor necesare, in scris sau pe
calculator, in cadrul CPU, in conformitate cu prevederile prezentului ordin;

este in permanentd la dispozitia personalului din cadrul CPU in vederea rezolvdrii problemelor urgente apdrute
in cursul gérzilor si al turelor. In cazul in care este indisponibil, desemneazd o persoand care are autoritatea si
abilitatea sé rezolve problemele din cadrul CPU;

poartd orice mijloc de comunicatie alocat, pdstrdndu-l in stare de functionare, fiind obligat sd anunte
modalitatea prin care poate fi contactat in afara orelor de serviciu, cu exceptia perioadelor de concediu cdnd
va desemna o persoand care il va infocui;

este informat in permanentd despre starea de disponibilitate a personalului din subordine si despre problemele
survenite in aceastd privintd;

este informat in permanentd despre problemele survenite in cursul turelor si al gdrzilor, mai ales in cazul in
care asemenea probleme pot afecta direct bunul mers al activitdtii din cadrul unitétii;

este informat in permanentd despre reclamatiile pacientilor si ale apartindtorilor, avénd obligatia sd
investigheze orice reclamatie si sé informeze reclamantul despre rezultatul investigatiei;

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

are obligatia sé asigure functionarea unui plan de mobilizare a personalului din subordine, incluzénd
responsabilitétile si modalitdtile de alertare a diferitelor categorii de personal;

asigurd respectarea si respecté drepturile pacientului conform prevederilor Organizatiei Mondiale a Séndtdtii
(OMS) si altor prevederi legale in vigoare;

- organizeazd si conduce sedintele (raport) de lucru cu tot personalul aflat in subordine sau deleagd o persoand
in locul sdu;

aprobd programarea turelor si a gérzilor personalului din subordine;

numeste unul sau mai multi adjuncti ori sefi de compartimente care sd rispundd de diferite activitdti din cadrul
CcPU;

controleazé efectuarea investigatiilor si urméreste stabilirea diagnosticului si aplicarea corectd a indicatiilor
terapeutice, in conformitate cu protocoalele si liniile directoare din domeniu;

colaboreazi si asigurd colaborarea cu medicii-sefi ai altor sectii si laboratoare, in vederea stabilirii
diagnosticului si aplicérii tratamentului corespunzdtor;

propune protocoale de colaborare cu alte sectii si laboratoare si asigurd respectarea acestora;

asigurd colaborarea cu alte institutii medicale si nemedicale implicate in asistenta medicalé de urgentd si
semneazd protocoalele de colaborare cu acestea, cu acordul conducerii spitalului;

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

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

réspunde de ridicarea continud a nivelului profesional al personalului afiat in subordine si de formarea

continud a acestuia;
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y) rdspunde de buna utilizare i intretinere a aparaturii din dotare, instrumentarului si intregului inventar CPU §i
face propuneri de dotare corespunzdtoare necesitdtilor;

z) controleazd si asigurd prescrierea i justa utilizare a medicamentelor, rdspunde, prin intermediul unei persoane
special desemnate, de pdstrarea, prescrierea si evidenta substantelor stupefiante;

aa) organizeazd si rdspunde de activitatea didacticd si stiintificd, inclusiv cea de cercetare, desfdsuratd in CPU;

bb) controleazi permanent tinuta corectd, folosirea echipamentului de protectie si comportamentul personalului
din subordine in relatie cu pacientii si apartingtorii acestora;

cc) informeazd periodic conducerea spitalului asupra activitdtii sectiei si reprezintd interesele personalului CPU in
relatie cu conducerea spitalului;

dd) coordoneazd, direct sau prin intermediul unei persoane desemnate, activitatea de interventie prespitaliceascd;

ee) colaboreazd direct cu seful inspectoratului pentru situatii de urgentd;

ff) colaboreazé cu serviciul de ambulantd din judetul respectiv in vederea imbundtdtirii activitdtii de asistentd de
urgentd prespitaliceascd si a modului de desfésurare a activitdtii la interfata dintre CPU si prespital;

gg) intocmeste fisele anuale de apreciere a activitdtii intregului personal din subordine;

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

ii) propune criterii de salarizare pentru personalul din subordine potrivit reglementdrilor legale in vigoare;

ji)  indeplineste inclusiv rolul medicului responsabil de turd sau al medicului de gardé in cadrul CPU;

kk) autorizeazd internarea obligatorie a pacientilor intr-o anumitd sectie in conformitate cu prevederile prezentului
ordin;

1) indeplineste orice aite sarcini stabilite de conducerea spitalului in limita competentelor;

mm)  réspunde si coordoneazd activitatea de colectare si manipulare a deseurilor medicale in conformitate cu
prevederile legale.

6.2.2.Medic specialitate CPU

a)
b)

¢
d)

e)

g)

h)
i)

k)
)

rdspunde de indeplinirea promptd si corectd a sarcinilor de muncd;

rdspunde de calitatea activitétii pe care o desfdsoard in serviciu, de respectarea normelor de protectie a muncii,
precum si a normelor etice si deontologice;

réispunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de functionare;
rispunde de informarea corectd si promptd a medicului responsabil de gardd, a medicului-sef sau a loctiitorului
acestuia asupra tuturor problemelor ivite in timpul gdrzii 5i care au influentd asupra deruldrii normale a activitdtii,
inclusiv cele legate de personal, indiferent dacd aceste probleme au fost rezolvate sau nu;

isi exercitd profesia de medic in mod responsabil si conform pregdtirii profesionale;

primeste, impreund cu medicul responsabil de gardd, bolnavul in camera de reanimare sau la intrarea in UPU, il
asisté pe acesta in acordarea ingrijirilor medicale §i in supravegherea bolnavului pénd la stabilizarea lui, mutarea
lui din camera de reanimare sau internarea acestuia; il insoteste pe pacient pdnd la sectia unde va fi investigat sau
internat;

primeste pacientii in celelalte sectoare ale CPU, ii evalueazd, recomandd investigatiile si tratamentul, asigurd
anuntarea specialistilor. Decizia medicului poate fi contramandatd de medicul responsabil de turd si de medicul-sef
al CPU sau de loctiitorul acestuia;

ajutd la organizarea transportului pacientilor si ii insoteste in caz de nevoie;

efectueazd impreund cu medicul responsabil de turd vizita periodicd, la intervale de maximum 3 ore, la toli
pacientii din CPU, reevalueazd starea lor si adapteazd conduita terapeuticd conform indicatiilor medicului
responsabil de turd si ale specialistilor din spital;

informeazd permanent apartindtorii pacientului despre starea acestuia si manevrele ce se efectueazd;

completeazd, impreund cu restul medicilor de gardd, fisele pacientilor aflati in CPU si completeazd toate
formularele necesare, in scris sau pe calculator;

respectd regulamentul de functionare al CPU si asigurd respectarea acestuia de cdtre restul personalului de gardd;
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m) respectd deciziile luate in cadrul compartimentului de cdtre medicul coordonator sau loctiitorul acestuia §i asigurd

n)
o)

p)
q)

r)
s)
t)

u)
v)

indeplinirea acestora de cétre restul personalului de gardd aflat in subordine;

poartd permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pdstrandu-1in stare de functionare;

anuntd in permanentd 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, imbolnéviri etc.);

respectd drepturile pacientului conform prevederilor OMS si altor prevederi legale in vigoare;

respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de muncd, indiferent de natura acestora, iar in cazul
pérdsirii serviciului prin desfacerea contractului de muncd, transfer, detasare sau demisie, orice declaratie publicd
cu referire la fostul loc de muncd este atacabild din punct de vedere juridic;

indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului CPU;

inspecteazii medicamentele aflate in dotare si se asigurd asupra valabilitdtii termenului de garantie al acestora;
poartd uniforma si gradele alocate in timpul gdrzii si se asigurd cd echipajul poartd uniformele si gradele alocate si
detine echipament de protectie adecvat (incdltdminte etc.);

indeplineste orice alte sarcini stabilite de medicul-coordonator sau in legi speciale in limita competentelor.
réspunde de manipularea deseurilor in conformitate cu prevederile legale.

6.2.3.Asistentul medical coordonator CPU

a) stabileste sarcinile de serviciu ale intregului personal din subordine, respectiv tot personalul medical si auxiliar,
cu exceptia medicilor;

b) coordoneazd, controleazi si rdspunde de indeplinirea promptd si corectd a sarcinilor de muncd;

¢) asigurd si rdspunde de calitatea activitdtii desfésurate de personalul afiat in subordine;

d) isi exercita profesia de asistent medical in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

e) asigura si raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul aflat in subordine;

f) informeazd medicul coordonator CPU si conducerea unitatii despre toate disfunctionalitdtile si problemele
potentiale sau survenite in activitatea CPU si propune solutii pentru prevenirea sau solutionarea lor;

g) instruieste personalul aflat in subordine si asigurd respectarea de cdtre acesta a normelor de protectie a
muncii, precum si a normelor etice si deontologice;

h) réspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de functionare
de cétre personalul aflat in subordine;

i) réspunde de asigurarea si respectarea confidentialitdtii ingrijirilor medicale, a secretului profesional si a unui
comportament etic fatd de boinav;

j)  respectd si asigurd respectarea drepturilor pacientilor;

k) participd la predarea - preluarea turei in CPU;

I} controleazd zilnic condica de prezentd si o contrasemneazd;

m) verificdi si asigurd functionalitatea aparaturii medicale;

n) asigurd stocul minim de medicamente si materiale de unicd folosintd si alte materiale sanitare, precum si
cererea de aprovizionare din timp cu acestea, inaintea atingerii limitei minime a stocului;

o) controleazd modul in care medicamentele, materialele si solutiile sunt preluate de la farmacie, pdstrate,
distribuite si administrate, precum si corectitudinea decontdrilor;

p) rdspunde de aprovizionarea CPU cu instrumentar, lenjerie, alte materiale sanitare necesare si de intretinerea §i
inlocuirea acestora conform normelor stabilite de unitate;

q) realizeazd autoinventarierea periodicd a dotdrii CPU, conform normelor stabilite;

r) participd la intocmirea fiselor de apreciere a personalului aflat in subordine;

s) evalueazd si apreciazd, ori de céte ori este necesar, individual si global, activitatea personalului din CPU;

t) participd la selectionarea asistentilor medicali si a personalului auxiliar prin concurs si interviu;

u) supravegheazd si asigurd acomodarea §i integrarea personalului nou-incadrat in vederea respectdrii sarcinilor
din fisa postului si a regulamentului de functionare;
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v) controleazd activitatea de educatie, analizeazd si propune nevoile de perfectionare pentru categoriile de
personal din subordine si le comunicd medicului coordonator;

w) organizeazd instruirile periodice ale intregului personal din subordine prin respectarea normelor de protectie a
muncii;

x) coordoneazd organizarea i realizarea instruirii elevilor scolilor postliceale sanitare si ai colegiilor universitare
aflati in stagii practice in CPU;

y) intocmeste graficul de lucru, graficul concediilor de odihnd, réspunde de respectarea acestora si asigurd
infocuirea personalului din subordine pe durata concediului, intocmeste pontajele lunare ;

z) aduce la cunostintd medicului coordonator sau conducerii unitatii absenta temporard a personalului, in
vederea suplinirii acestuia potrivit reglementdrilor in vigoare;

aa) coordoneazd, controleazd si rdspunde de aplicarea si respectarea normelor de prevenire si combatere a
infectiilor asociate actului medical;

bb) respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de muncd, indiferent de natura acestora;

cc) poarta permanent un mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-l in stare de functionare;

dd) 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.);

ee) controleaza permanent tinuta corecta, folosirea echipamentului de protectie si comportamentul personalului
din subordine;

ff) Coordoneazd si rispunde pentru manipularea deseurilor in conformitate cu prevederile legale.

6.2.4.Asistent medical din CPU

a)

b)
c)
d)

e
b/
gl

h)
i)

J

k)

m)

n)
o)

asiqurd preluarea promptd a bolnavilor in camera de primire si in celelalte camere ale compartimentului, monitorizarea
acestora ;

anunta medicul de garda in momentul sosirii in CPU a unui bolnav;

asigurd efectuarea triajului primar al pacientilor sositi;

acorda ingrijirile medicale, organizeazd activitdtile de tratament, explordrile functionale la nevoie, examenele
paraclinice, monitorizarea scripticd in fisele de observatie speciale ale bolnavilor;

consemneazd in registru toti pacientii prezentati in CPU, completdnd toate rubricile solicitate;

rdspunde de predarea corectd a hainelor si valorilor pacientilor;

efectueazd sau ajutd la efectuarea toaletei bolnavului imobilizat, cu respectarea regulilor de igiend, ori de cdte ori este
nevoie;

ajutd la pregdtirea bolnavilor in vederea efectudrii diferitelor examindri;

coordoneazd si asigurd efectuarea curdteniei, dezinfectiei si pdstrarea recipientelor utilizate de bolnavi in locurile si in
conditiile prevézute de conducerea unitdtii;

intretine igiena, dezinfectia spatiilor, tdrgilor, cdrucioarelor si a intregului mobilier din CPU, asigurd pregdtirea patului
sau a tdrgilor de consultatii si schimbarea lenjeriei pentru pacienti;

ajutd la organizarea transportului intraspitalicesc al pacientilor si i insoteste in caz de nevoie, in limita existentei
numarului suficient de personal;

asigura asistenta medicala si ingrijirea pacientilor din cadrul spitalizdrii de zi, conform indicatiilor medicului;

asigurd respectarea drepturifor pacientilor conform prevederilor aprobate prin OMS si altor prevederi legale in vigoare;

participd la predarea - preluarea turei in tot compartimentul;

asiguré functionalitatea aparaturii medicale si informeazd conducerea unitatii despre defectiunile si lipsa de

consumabile;
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p} informeazd in permanentd asistentul medical coordonator sau loctiitorul acestuia in legdturd cu stocul de medicamente
si materiale de unicd folosinté si alte materiale, precum si despre aprovizionarea cu acestea;

q) asigurd preluarea corectd a medicamentelor, materialelor si solutiilor de la farmacie, precum si pdstrarea,
administrarea si decontarea corectd a lor conform indicatiilor conducerii;

r} cunoaste, pe baza documentelor de urmarire a pacientilor si prin implicarea directa in procesul de evaluare si
tratament, rulajul pacientilor din cadrul CPU: orele de sosire si plecare, cazuistica, conduita terapeutica efectuata, in
curs de efectuare sau planificata in vederea efectuarii.

s) rdspunde pentru manipularea deseurilor in conformitate cu prevederile legale.

6.2.5.Ingrijitor din cadrul CPU

a) Tsi desfdsoard activitatea sub indrumarea directd, cerintelor postului, respecténd raporturile ierarhice $i
functionale;

b) respecta normele igienico-sanitare si de protectie a muncii;

respectd circuitele functionale din compartiment (in functie de specific) pentru:

personal, medicamente, laborator;

lenjerie, alimente, vizitatori;

deseuri.

d) efectueazd curdtenia in conditii corespunzdtoare, in mod riguros in toate incaperile compartimentului, cat si in
imprejurimi;

e) efectueaza curatenia in timpul turei, in fiecare incapere, ori de cate ori este nevoie;

f)  curdtd si dezinfecteazd bdile si we-urile cu materiale si ustensile folosite numai in aceste locuri;

g) efectueazd cu avizul personalului mediu si auxiliar aerisirea periodicd a incdperilor;

h) curdtd si dezinfecteazd urinarele, scuipétorile, etc. conform indicatiilor primite;

i) transportd gunoiul si reziduurile alimentare in conditii corespunzétoare, rispunde de depunerea lor corectd in
recipiente, curdtd si dezinfecteazd vasele in care se pdstreazd sau transportd gunoiul;

j)  rdspunde de pdstrarea in bune conditii a materialelor de curdtenie ce le are in grija personal, precum $i a celor ce se
folosesc in comun.

VVVZQ

6.2.6. Infermiera in cadrul CPU

a) Isi exercitd profesia de infirmier in mod responsabil si conform pregaétirii profesionale;

b) rdspunde de indeplinirea promptd si corectd a sarcinilor de muncd;

¢) respectd normele igienico-sanitare si de protectie @ muncii;

d) respectd reglementdrile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor nosocomiale;

e) rdspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de functionare;

f)  respectd deciziile luate in cadrul serviciului de personalul cdruia i se subordoneazd si asigurd indeplinirea acestora;

g) are responsabilitatea mentinerii confidentialitGtii ingrijirilor medicale, are un comportament etic fatd de bolnavi §¢
fatd de personalul medico-sanitar;

h) ajuté la organizarea transportului intraspitalicesc al pacientilor si fi insoteste in caz de nevoie;

i) respectd drepturile pacientilor conform prevederilor OMS sau altor prevederi legale in vigoare;

j)  participd la predarea-preluarea turei in tot departamentul;

k) rdspunde de starea aparaturii medicale, a materialelor de unicd folosintd, precum si a altor materiale cu care
lucreazd;

) rdspunde de predarea corectd a hainelor si valorilor pacientilor;

m) efectueazd igiena individuald a bolnavilor ori de céte ori este nevoie, precum si deparazitarea lor;

n) pregdteste patul si schimbd lenjeria bolnavilor;

0) efectueazd sau ajutd la efectuarea toaletei bolnavului imobilizat, cu respectarea regulilor de igiend, ori de cdte ori
este nevoie;

p) i ajutd pe pacientii deplasabili sd-si efectueze zilnic toaleta;

q) ajutd la pregdtirea bolnavilor in vederea efectudrii diferitelor examindri;
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r)  ajutd asistentul medical si brancardierul la pozitionarea pacientului imobilizat;

s) goleste periodic sau la indicatia asistentului medical pungile colectoare urinare sau de alte produse biologice, dupd
stabilirea bilantului de cétre asistentul medical;

t) dupd decesul unui bolnav, sub supravegherea asistentului medical, pregdteste cadavrul i ajutd la transportul
acestuia la morga unitatii;

u) i ajuté pe bolnavi sd-si efectueze nevoile fiziologice;

v) nu este abilitat sd dea relatii despre starea séndtdtii pacientilor;

w) asigurd curétenia, dezinfectia si pdstrarea recipientelor utilizate de bolnavi in locurile si in conditiile prevdzute de
conducerea unitatii;

x) transportd lenjeria murdard, de pat si a bolnavilor, in containere speciale, la spéldtorie si o aduce curatd in
containere speciale, cu respectarea circuitelor conform reglementdrilor in vigoare;

y} executd orice alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului;

z) intretine igiena, dezinfectia tédrgilor, cérucioarelor si a intregului mobilier din unitate, pregdteste patul si schimbd
lenjeria bolnavilor;

aa) transportd plostile si recipientele folosite de bolnavi, asigurd curdtenia, dezinfectia si pdstrarea lor in locurile si in
conditiile stabilite de unitate;

bb) rdspunde de pdstrarea si predarea materialelor folosite in departament, cum ar fi lenjeria de pat, péturi etc.;

cc) respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de muncd, indiferent de natura acestora, iar in cazul
péirdsirii serviciului prin desfacerea contractului de muncd, transfer, detasare sau demisie, orice declaratie publicd
cu referire la fostul loc de muncd este atacabild;

dd) participd la cursurile de perfectionare organizate de unitate;

ee) poartd permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pdstrandu-I in stare de functionare;

ff) rdspunde in timp util in cazul chemdrii si imediat in cazul alarmei generale. Aduce la cunostinta responsabilului cu
mobilizarea indisponibilitatea pe o perioadd anume, cu minimum 24 de ore inainte (exceptie fac situatiile
deosebite, cum ar fi deces in familie, imbolndviri etc.);

gg) participd in efectuarea gdrzilor in cadrul CPU;

hh) indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului ori CPU in limita competentelor.

6.2.7. Registrator medical din cadrul CPU

a) lsi exercitd profesia in mod responsabil si conform pregdtirii profesionale;

b} rdspunde de indeplinirea promptd si corectd a sarcinilor de muncd;

c) respectd normele igienico-sanitare si de protectie a muncii;

d) completeazd baza de date cu pacientii la zi, in timp real cu sosirea pacientilor;

e) este responsabild si autorizatd cu realizarea copiilor fiselor pacientilor in conformitate cu prevederile legale in
vigoare;

f)  oferd informatii tuturor celor care solicitd, directiondndu-i la persoanele responsabile din incinta UPU/CPU;

g) se asigurd cd toate echipamentele avute in dotare sunt functionale;

h) anuntd conducerea unitétii in cazul in care echipamentele sunt defecte sau dacd apar disfunctionalitdti in
exploatarea acestora;

i) nu oferd informatii cuprinse in fisa medicald a pacientilor decdt in prezenta unui cadru medical specializat si
autorizat;

j)  pdstreazd confidentialitatea datelor cu privire la pacienti introduse in baza de date a spitalului;

k) rdspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului de functionare;

1) participd la instruirile periodice ale intregului personal;

m) respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de muncd, indiferent de natura acestora, iar in cazul
péirdsirii serviciului prin desfacerea contractului de muncd, transfer, detasare sau demisie, orice declaratie publicd
cu referire la fostul loc de muncd este atacabild juridic;

n) respectd regulamentul de functionare a CPU;

o) participd la toate sedintele de lucru ale personalului angajat la CPU;

p) indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului ori a CPU.

6.2.8.Atributii generale ale personalului angajat in CPU
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(1)Responsabilititi in domeniul gestiondrii deseurilor medicale conform Normelor tehnice privind gestionarea degeurilor
rezultate din activitdti medicale aprobatd de Ordinul nr. 1226/2012.

a) aplicd procedurile stipulate de codul de procedurd;

b) respectd si aplicd procedurile de colectare, sortare, depozitare si eliminare a deseurilor periculoase si nepericuloase;

¢} participd si indeplineste obligatiile prevézute in Ordinul MSP nr. 1226/2012 privind gestionarea deseurilor rezultate
din activitatea medicald pentru colectare, ambalare, etichetare si transport la punctul de colectare.

Atributii privind supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale conform Ordinului nr. 1101/
2016.

a) respectd reglementdrile in vigoare privind curdtarea, dezinfectia si sterilizarea in unitdtile sanitare conform
ordinului M.S. nr. 961/2016 in functie de nivelul de risc.

b) mentine igiena, conform politicilor spitalului si practicilor de ingrijire adecvate din salon;

c) respectd si aplicd precautiunile standard — mdsuri minime obligatorii pentru prevenirea si limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale;

d) mentine igiena, conform politicilor spitalului i practicilor de ingrijire;

D.Responsabilitéti privind drepturilor pacientului

a) respectd confidentialitatea datelor despre pacient si a confidentialitatea actului medical, precum si a celorlalte
drepturi ale pacientului.

b) respectd si apdrd drepturile pacientului;

c) isi desfasoard activitatea in echipd respectdnd raporturile ierarhice si functionale;

(2)Aplicarea normelor de securitate si sdndtate in muncd (NSSM) si de prevenire si stingere a incendiilor (PSI)

a) munca este executatd cu atentie, astfel incét sd se evite eventualele accidente;

b) respectd reglementirile in vigoare de securitate si sdndtate in muncé;

c) poartd echipamentul de protectie previzut de regulamentul de ordine interioard, care va fi schimbat ori de céte ori
este nevoie, pentru pdstrarea igienei si aspectului estetic personal;

d) asigurd mdsurile de securitate si interventie ale sectiei pentru evitarea oricdror incidente, accidente: aparaturd si
utilaje medicale, utilaje electrice, sursele de gazmetan, sursele de oxigen, substantele dezinfectante, incendii si
calamitdti naturale;

e) starea echipamentului de lucru si cel de securitate si séndtate a muncii este verificatd zilnic pentru a corespunde
tuturor normelor in vigoare;

f) fiecare operatie cu potential de accidentare se realizeazd cu multd atentie, solicitdndu-se sprijinul tuturor
persoanelor necesare;

g) oparatele si echipamentele sunt exploatate si depozitate in condifii de sigurantd, respectdnd intocmai
regulamentele de exploatare si nssm specific locului de muncd;

h) legislatia 5i normele de securitate si scindtate in muncd sunt insusite si aplicate cu strictete, conform cerintelor
specifice de la locul de muncd;

i) are obligatia sé isi insuseascd si sd aplice normele de protectie a muncii conform specificului locului de muncd si in
corelatie cu aparaturd si instalatiile folosite;

j) sesizeazd aparitia defectiunilor apdrute la instalatiile sanitare, electrice, de gaz, termice de oxigen in vederea
remedierilor;

k) respectd i isi insuseste prevederile legislatiei din domeniul séndtatii si securitdtii in muncd (Lege nr. 319/2006);

(3)Aplicarea normelor PS5l

a) are obligatia s isi insuseascd si sd respecte normal PSI previzute in Legea nr. 307/2006;

b) respectd reglementdrile in vigoare de prevenire a incendiilor;

¢) munca este desfdsuratd in sigurantd si in acord cu specificul activitdtii si cu prevederile psiin vigoare;

d) responsabilitdtile si sarcinile ref eritoare la aplicarea psi sunt aplicate corespunzdtor in activitatea zilnicd;

e) echipamentul psi este folosit si depozitat conform specificului locului de muncd;

f) starea echipamentului psi este verificatd zilnic pentru a corespunde tuturor normelor in vigoare;

g) sesizeazd, elimind si / sau raporteazd pericolele care apar la locul de muncd;

h) pericolele care apar la locul de muncd sunt raportate in timp util pentru interventie;

i) pericolele identificate sunt raportate persoanei competente sd ia mdsuri, conform instructiunilor;

j) starea echipamentelor de securitate si séinditate in muncd si psi este raportatd persoanelor abilitate prin procedura
specific locului de muncd;

k) respectd procedurile de urgentd si de evacuare;
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) in cazul semnalizdirii unui accident anuntd prompt persoanele abilitate psi precum si serviciile de urgentd;
m) procedurile de urgentd si evacuare sunt intelese si aplicate corespunzdtor;
n) primul ajutor este acordat rapid, in functie de tipul accidentului, cu utilizarea materialelor sanitare specifice;
o) planul de evacuare a locului de muncd este respectat intocmai in caz de urgenté;
(4)Responsabilitéti in domeniul standardelor de acreditare conform Ordin nr. 446 / 2017 privind aprobarea standardelor,
procedurii si metodologiei de evaluare si acreditare a spitalelor
a) cunoaste si respectd procedurile intocmite in baza standardelor de acreditare si le aplicd in activitatea depusd;
(5)Responsabilitéti in domeniul codului controlului intern managerial conform Ordin nr. 600/2018 pentru aprobarea Codului
controlului intern managerial al entitdtilor publice
a) cunoaste si respectd documentele sistemului control intern managerial aplicabile in activitatea depusd;
b) asigurd dezvoltarea sistemului de control intern/managerial la nivelul structurii din care face parte;
¢) identificd riscurile asociate activitétilor pe care le dezvoltd in vederea realizdrii obiectivelor specifice structurii din
care fac parte;
d) propune mdsuri pentru diminuarea riscurilor identificate si le inainteazd conducerii spre avizare;
e) participd activ la realizarea obiectivelor generale de calitate stabilite de managementul de calitate 5i a obiectivelor
specifice locului de munca.
(6)Responsabilitéti administrative
a) rdspunde de materialele consumabile prin utilizare judicioasd.
b) participd la instructajele la nivelul sectiei/compartimentului.
¢} cunoaste si respectd Regulamentul intern si Regulamentul de organizare si functionare al spitalului municipal
gheorgheni.
d) respecta Codul Etic si deontologic, ROF, ROI si CCM, CIM, Fisa Post, altele dupd caz.

Capitolul VII - Primirea si externarea pacientilor programati

l 7.1.Biroul de primire

7.1.1.Atributii

a) inregistrarea interndrilor si iesirele bolnavilor din spital;

b) introducerea zilnicd in baza de date a bolnavilor spitalizati;

¢) asigurarea inregistrarii datelor de indentitate a pacientilor la internare in foaia de observatie clinicd generald;
d) urmdrirea compatibilitdtii foilor de observatie operate in DRG cu “miscarea zilnicd a bolnavilor”;

e) indeplineste rolul de birou de informatii la nivelul spitalului.

l 7.1.1.1.Asistent medical cu atributii de registrator medical

a) inregistreazd interndrile bolnavilor din sectii, tindnd legéitura cu Camera de gardd si cu statisticianul medical;

b) efectueazd inregistrarea foilor de observatie a pacientilor cronici internati in spital, in sistemul electronic,
completdnd in mod corect, conform cértii de identitate, a biletului de internare de la medicul specialist vizat de
medicul sef al sectiei respective, aldturi de dovada de asigurat a pacientului (adeverin}d, cupon pensie, carnet
somaj, etc. a datelor pacientilor);

¢) efectueaza semnarea electronica a internarii cu cardul de sanatate al pacientului;

d) completeazd fisa de observatie generala a pacientului cu date corecte;

e) tine evidenta bolnavilor din spital internati pe fiecare sectie;

f)  primeste din sectii numdrul paturilor libere si le comunicd Ambulatoriului Integrat;

g) completeazé si tine la zi evidentele corespunzdtoare activitatii;

h) tine evidenta pacientilor internati, prin verificarea in sistemul informatic, si colaboreaza cu secretara spitalului
pentru rezolvarea solicitarilor primite de la alte institutii cu privire la pacientii internati sau externati;
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)

k)
)

m)

n)
o)

p)
q)
r)
s)
t)
u)

v)

w)

l -7.1.1.2. Referent

l_7.2. Biroul de evaluare si statisticd medicald

colaboreaza cu asistentele sefe din sectiile cu paturi in vederea intocmirii si respectarii listelor de asteptare pentru
internarea pacientilor si persoanele straine cu Eurocard;

inainteaza datele privind interndrile ca urmare a unor agresiuni catre expertul-contabil, compartimentul juridic al
spitalului si CJAS Harghita, in vederea inregistrdrii si urmdririi recuperarii cheltuielilor de la persoanele vinovate;
primeste documentatia medicala a bolnavilor iesiti din spital (foi de observatie, foi de temperatura, etc. )

clasifica foile de observatie ale bolnavilor iesiti in ordine alfabetica, etc;

verificd la internare dacd pacientul are anexate la foaia de observatie documentele necesare:bilet de internare de
la medicul de familie sau specialist,

verifica statutul de asigurat, cardul de sdndtate;

introduce si verificé completarea corectd a foii de observatie privind datele de identitate a bolnavilor, in special
CNP, consimtémantul pacientului si adresa (in caz de accidente de muncd, accidente de circulatie, agresiuni);
réspunde de intocmirea situatiei zilnice a miscérii bolnavilor:

aranjeazd foile de observatie si le predd periodic la arhiva medicald a spitalului;

are obligativitatea pdstrdrii confidentialitdtii tuturor informatiilor medicale;

respectd regulile de igiend personald (spélatul méinilor, echipamentul de protectie ce va fi schimbat zilnic);

tine evidenta bolnavilor internati pe fiecare sectie si o transmite zilnic Statisticianului;

réspunde de gestionarea imprimantelor necesare( FO, Proceduri, Acordul-pacientului, date cu character personal,
Foaie de temperature, etc.);

desfésoard activitatea in asa fel incdt sé nu expund la pericol de accidentare sau imbolndvire profesionald atdt
proprio persoana, cdt i pe celelalte persoane participante la procesul de muncd;

colaboreazd cu statisticeanul siimpreuna intecmesc raportdrile catre CAS, DSP, SNSPMS.

7.2.1. Atributii

a)
b)

c)
d)

e)
f
g)
h)
i)
)

k)

intocmirea rapoartelor, centralizérilor, dérilor de seamd si a situatiilor statistice periodice lunare, trimestriale,
semestriale si anuale;

executarea, in termenele stabilite, a tuturor lucrérilor de statisticd medicald, precum si a celor necesare pentru
activitatea operativéd a institutiei;

asigurarea circuitului informational al datelor prin sistemul informatic existent;

introducerea zilnicd, verificarea si transmiterea datelor privitoare la pacientii din foile de observatie clinice
generale;

transmiterea si prelucrarea datelor prin internet;

primirea documentatiei medicale a bolnavilor iesiti din institut (foi de observatie clinice generale);

clasificarea foilor de observatie clinice generale ale bolnavilor iesiti pe grupe de boli, pe sectii, pe an;

tinerea evidentei datelor statistice pe formulare stabilite de Ministerul Sanatdtii si intocmirea rapoartelor statistice
ale institutului, verificnd exactitatea datelor statistice ale sectiilor cuprinse in rapoartele sectiilor;

punerea la dispozitia sectiilor a datelor statistice si a documentatiei medicale necesare pentru activitatea curen td
si asigurarea prelucrdrii datelor statistice;

urmdrirea coreldrii diferitilor indicatori de activitate comparativ cu alte unitdti sau pe tard si informarea sefilor de
sectie si a conducerii unitdtii;

tinerea la zi a evidentei informatizate a pacientilor externati si rdspunderea privind corectitudinea datelor introduse
in calculator, intocmite si transmise cétre Casa de Asigurdri de Séndtate @ Municipiului Bucuresti, Ministerul
Sdndtétii si altor organe abilitate ale statului;
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l 7.2.1.1. Referent de specialitate

a)

b)
c
d)
e)
7l
g)

h)

J
k)
)
m)
n)
o)
p)
q)

r)
s)

t)
u)
v)

w)

I 7.2.1.2.Registrator medical

primeste si verificd dacd documentatia medicald a bolnavilor iesiti din spital este completd (foaia de observatie trebuie
sa contind: rezultatul interogéirii calitétii de asigurat, foaie grafic temperaturd, fisa de tehnici si manevre-asistente
medicale, consimtiémént pentru ingrijiri medicale, declaratie — dacd este cazul, decont de cheltuieli) si dacd este
codificatd.

urméreste si raporteazd registratorului medical si sefului serviciului pacientii care depdsesc durata optimd de
spitalizare.

urméreste fluxul interndrilor si externdrilor zilnice si anuntd registratorul medical si seful ierarhic despre foile de
observatie externate dar nepredate in termenele stabilite de conducere (3 zile de la data externdrii pacientului).

verificd datele introduse in sistemul informatic al spitalului sd fie conforme cu datele din foaia de observatie (perioada
de internare) si documentele atasate (calitatea de asigurat, biletul de trimitere).

introduce codurile diagnosticelor, consultatiilor si procedurilor din foile de observatie in sistemul informatic al spitalulu,
precum si alte date conform machetelor de lucru.

introduce la timp toate datele necesare intocmirii anexelor citre CASHR necesare raportdrii activitdtii statistice in
vederea decontdrii serviciilor medicale prestate.

introduce la timp toate datele necesare raportdrilor lunare a datelor pacientilor externati cdtre SNSPMS prin
intermediul aplicatiei DRG National.

introduce la timp toate datele necesare raportdrilor trimestriale si anuale in baza de date DSPHR pentru transmiterea
tuturor ddrilor de seamd cditre DSP.

introduce la timp toate datele din foile de observatie in bazele de date si aplicatiile aferente, fdrd a afecta termenele
limitd pentru raportarea situatiilor statistice si ddrilor de seamd.

intocmeste toate anexele ciitre CASHR necesare raportdrii activitdtii statistice in vederea decontdrii serviciilor medicale
prestate, conform legilor in vigoare, incadrdndu-se in termenele impuse.

raporteazd lunar si ori de céte ori este nevoie datele pacientilor externati cdtre SNSPMS prin intermediul aplicatiei
DRGNational, incadréndu-se in termenele impuse.

primeste rapoartele cu pacientii nevalidati de SNSPMS si face demersurile necesare pentru rezolvarea nevalidatelor din
baza DRGNational, incadrdndu-se in termenele impuse.

transmite cdtre Secretariat rapoartele si situatiile venite pe mailul Statisticii in vederea inregistrdrii si transmiterea lor
cdtre apartindgtori.

colaboreazd cu alte birouri, compartimente in vederea intocmirii diferitelor situatii care apar din interiorul spitalului sau
cdtre institutiile statului.

calculeazd indicatorii de eficientd medicald pe sectii si pe tot spitalul sau alte situatii sub indrumarea conducerii
spitalului.

aduce la cunostinta sefului ierarhic abaterile in corelarea diferitilor indicatori pentru spital si a problemelor apdrute in
cadrul raportdrilor statistice din Policlinicd.

raporteazd toate situatiile si raportdrile statistice lunare/trimestriale/anuale cdtre CASHR, SNSPMS, Ministerul
Séndtéitii, ASPHR, Centrul de Statisticd, sub supravegherea conducerii spitalului.

tine evidenta emailurilor pentru cdsutele de email ale biroului de evaluare si de statisticd medicald.

pregéiteste pentru Arhivd foile de observatie ale pacientilor pentru fiecare pacient externat din spital si le aranjeazd in
ordinea codului in arhiva anuald curentd.

la cererea medicilor curanti, cu aprobarea medicului sef de sectie, pune la dispozitia cadrelor medicale foile de
observatie vechi (ultimii 3 ani) din arhiva pentru consultarea istoricului medical.

tine evidenta pe sectii a deceselor si a pacientilor la cerere (inclusiv strdini) din spital.

pdistreazd confidentialitatea actului medical, in conformitate cu legislatia in vigoare, precum sia datelor interne.

nu va furniza niciun fel de document medical si nu va divulga date medicale sau personale ciitre pacienti sau
apartindtorii acestora. Documentele medicale se predau doar cdtre personalul medical angajat al spitalului.
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a)
b)

c)
d

e

f
9l

h)
i)
J

k)
)
m)

n)

o)

oferd informatii de interes general (prin intermediul telefonului) pacientilor care doresc programare pentru consult
de specialitate in cadrul Ambulatoriului, intr-un mod respectuos si cdt mai clar, specific nevoilor lor.

primeste telefonic cererile de programare pe specialitdti si intocmeste liste de programare in functie de cabinet si
specialitate, conform procedurilor interne de programare.

informeazd potentialul pacient despre drepturile sale privind prelucrarea datelor cu caracter,

Colecteazd datele principale ale potentialilor pacienti (nume, prenume, numdr telefon, data nasterii, antecedente
medicale, etc.) si ii programeazd pentru consultatie sau ii trece pe lista de asteptare in vederea programdrii.

tine evidenta listei de asteptare si consemneazd toate evenimentele ce tin de aceasta.

pdstreazd confidentialitatea actului medical, in conformitate cu legislatia in vigoare.

nu va furniza niciun fel de document medical si nu va divulga date medicale sau personale cdtre pacienti,
apartinétorii acestora sau oricare alté persoand din afara spitalului. Documentele medicale se predau doar cdtre
personalul medical angajat al spitalului.

inregistreazd internarea continua si de zi a pacientilor;

conduce registrul de interndri si externari;

efectueazd inregistrarea foilor de observatie a pacientilor internati in spital, in sistemul informatic, completénd in
mod corect, conform cértii de identitate, a biletului de internare de la medicul specialist vizat de medicul sef al
sectiei respective, aldturi de dovada de asigurat a pacientului (adeverintd, cupon pensie, carnet somaj, etc.)
efectueazd semnarea electronicd a interndrii cu cardul de sdndtate al pacientului. Completeazd fisa de circuit al
pacientului cu date corecte.

tine evidenta bolnavilor din spital internati pe fiecare sectie.

verificd actele bolnavului internat, astfel: C.I, biletul de trimitere eliberat de medicul de policlinicd, talonul de
pensie, adeverinta de seviciu, elev, somaj si adeverinta de ajutor social sau handicap si verificd biletul de trimitere
avizat de medicul de gardd.

pe baza biletului de internare se face inregistrarea in registrul de interndri de pe sectie, unde se noteazdé numele si
prenumele bolnavului, C.1., seria, numdrul, data si locul nasterii, numele pdrintilor, vérsta si se precizeazd dacd este
cu fnsotitor sau nu.

in cazul in care sunt adusi bolnavi fiird acte de identitate si féré apartindtori, registratorul medical are obligatia de
a inregistra toate datele furnizate de la cei care I-au adus. Se noteazd pe foaie locul de unde a fost adus, valorile cu
care a fost gdisit, precum si orice alt detaliu de la martorii care au fost de fatd. Internarea necunoscutilor trebuie
anuntati la Circa de Politie.

]Capitolul VIII - Sectiile cu paturi

l 8.1.0_rgan_izare

(1)Sectiile si compartimentele cu paturi sunt organizate pe profil de specialitate.

(2)Sectia cu paturi este condusé de medicul primar care indeplineste functia de medic sef de sectie si este ajutat de un
asistent medical sef de sectie, din personalul mediu sanitar din sectie.

(3)Medicul sef de sectie este numit de manager, in urma promovdrii concursului organizat pentru ocuparea functiei.
(4)Compartimentul este condus de medicul coordinator, desemnat de manager, cu atribuii de sef de sectie.

(5)Sefii de sectii si asistentii sef de sectii sunt inlocuite de persoane desemnate de managerul spitalului, la propunerea
titularilor. Delegarea atributiilor se realizeazd prin decizie manageriald, iar inlocuirea in cazul concediilor de odihnd/boald si

alte tipuri de concedii prin completarea formularului tipizat: Cerera pentru concediu.
(6)Primirea si iesirea bolnavilor se organizeazd pe sectii/compartimente cu respectarea normelor de igiend si antiepidemice.
(7)in timpul programului de normal de lucru primirea bolnavului se face de cdtre asistentd sef sectie, iar in tura Il §i lil de

asistente de serviciu.

(8)Medicul sef sectie /medicul de gardd decide oportunitatea interndrii. Internarea bolnavilor se face pe baza biletului de
internare, emis de cabinetele de specialitate din cadrul ambulatoriului de specialitate integrat, cabinete de specialitate
comodate sau private care au contract cu Casa de Asigurdri de Sdndtate si de camera de gardd. Bolnavul va prezenta actul
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de identitate si actul care atestd starea de asigurat. Datele personale se inregistreazd pe foaia de observatie de cdtre biro ul
de interndri/primiri de la parter.

(9)in situatia urgentelor medico-chirurgicale care se prezintd direct la sectia chirurgie, medicul de gardd decide asupra
modului de rezolvare a cazului.

(10)Urgentele se interneazd in caz de nevoie la orice ord, dar numai dupd consultarea medicului de gardd din sectia in care
urmeazd sé fie internat. In sectia in care nu este linia de gardd, medicul de gardd de la camera de garda, decide asupra
interndrii. in cazul in care bolnavul refuzd internarea, se consemneazd in registrul de gardd sub semndtura bolnavului, care
este informat asupra consecintelor posibile.

(11)La 24 de ore de la internare, seful de sectie va analiza necesitatea continudrii spitalizdrii pentru toti bolnavii internati.
(12)Repartizarea bolnavilor in sectie, pe saloane, se face avdndu-se in vedere natura sau gravitatea bolij, sexul iar in sectia
pediatrie pe grupe de vérstd si afectiuni, cu asigurarea mdsurilor de profilaxie a infectiilor interioare.

(13)in cazuri deosebite, se poate aproba internarea bolnavului cu insotitor. in sectia pediatrie si boli infectioase mamele se
interneazé cu copii péné la vérsta de 3 ani. Internarea insotitorilor se aprobd de seful sectiei.

(14)in cadrul acorddrii asistentei medicale nu vor fi utilizate materiale si instrumente a cdror conditie de sterilizare nu este
sigurd. Vor fi utilizate doar materiale si instrumente de unicd folosintd a cdror ambalaje sunt intacte si sterilitatea acestora
este garantatd, nefiind expiratd perioada de garantie. Celelalte materiale si instrumente vor fi sterilizate la statia de
sterilizare sau sub forma sterilizarii la rece. Se tine o evidentd a materialelor si instrumentelor sterilizate, cu mentionarea
datei si orei la care s-a efectuat sterilizarea.

(15)Bolnavul poate fi transferat dintr-o sectie in alta sau din spital in altul, asiguréndu-se in prealabil in mod obligatoriu,
locul si documentatia necesara si, dacd este cazul, mijlocul de transport. In toate cazurile este anuntat seful de sectie.
Transporturile efectuate de serviciul de ambulantd se aprobd in mod obligatoriu de managerul spitalului sau de sef de sectie
si medic de gardd la CPU.

(16)in sectiile de specialitdti de bazd se pot interna bolnavi cu afectiuni din specialitdtile inrudite, avénd in vedere cd nu
existd sectii separate pentru toate profilele.

(17)La terminarea tratamentului, externarea bolnavilor se face pe baza biletului de iesire/scrisoare medicald din spital,
fntocmit de medicul curant, cu aprobarea medicului sef de sectie. Externarea bolnavilor din sectie se va efectua pénd la ora
14,00, acestia nu vor mai fi trecuti in foaia de alimentatie si in condica de prescriptii medicamente din ziua respectivd.

(18)La externare, biletul de iesire din spital se inainteazd medicului de familie direct sau prin pacient, iar foile de observatie
se inainteazd la statisticd pentru prelucrarea datelor, dupa care se arhiveazd.

(19)Boinavul poate pérdsi spitalul, la cerere, dupd ce in prealabil a fost incunostiintat de consecintele posibile asupra stdrii
Jui de sdndtate. Aceasta se consemneazd, cu semnatura bolnavului si @ medicului, in foaia de observatie. Cu biletul de iesire
din spital bolnavul se va prezenta la garderobd.

(20)Declararea la organele de stare civild a nou-ndscutilor si a decedatilor din spital se face pe baza actelor de verificare a
nasterilor, respectiv decedatilor, intocmite de medicii din sectie. Decedatii sunt observati incd 2 ore in sectii, dupd care se
anuntd serviciul de prosecturd si sunt transportati la morgd de cdtre persoanele desemnate, la orice ord al zilei.

(21)Scutirile de la autopsie se aprobd in mod obligatoriu de managerul spitalului, de director medical si de medicul de
specialitate anatomopatolog, la cererea apartindtorilor, contrasemnatd de medical sef sectie. Prezentarea foii de observatie
este obligatorie.

(22)Este obligatorie, pentru toti angajatii spitalului, pdstrarea confidentialitdtii fatd de terti asupra tuturor informatiilor
decurse din serviciile medicale acordate asiguratilor cu exceptia cazurilor previzute in normele in vigoare.

(23)Spitalul va asigura, in functie de resursele existente, conditii de spitalizare optime de cazare, igiend si alimentatie pentru
confortul fizic i psihic al bolnavilor internati, iar contracost asigurd grad ridicat de deservire hotelierd la cererea pacientului.
(24)Se permite de asemenea, implicarea apartinétorilor la ingrijirea unor categorii de bolnavi (copii, pacienti cu nevoi
speciale).

(25)La iesire din spital se pot elibera certificate de concediu medical si/sau retete electronice, care vor fi completate conform
instructiunilor previzute de legislatia in vigoare.

61



I 8.2.Atributtl cu _privire la asistenta medicald

(1)Cu privire la asistenta medicala se va proceda dupa cum urmeazd:
A.La primire (camera de gardd/CPU):

a)
b)

c)
d)
e
b}

g)

examinarea imediatd, completd, trierea medicald si epidemiologicd a bolnavilor pentru internare;

asigurarea primului ajutor si acordarea asistentei medicale calificate si specializate, pdnd cdnd bolnavul ajunge n
sectie;

asigurarea trusei de urgentd, conform instructiunilor Ministerului Sanétatii;

triajul bolnavilor;

asigurarea transportului bolnavilor in sectie;

asigurarea transportului si tratomentul pe durata transportului, pentru bolnavii care se transfert in alte unitdti
sanitare;

tinerea evidentei zilnice a miscdrii bolnavilor.

B.1n sectie:

a)

b)
c)
d)
e

bj
ag)
h)

Vj

k)

)

m)
n)
o)

p)
q)

r)
s)

t)

repartizarea bolnavilor in saloane, in conditiile aplicdrii mdsurilor referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor
asociate asitentei medicale;

asigurarea examindrii medicale complete si a investigatiilor minime a bolnavilor in ziua interndrii;

efectuarea, in cel mai scurt timp, a investigatiilor necesare stabilirii diagnosticului;

declararea bolilor contagioase si profesionale, conform reglementdrilor in vigoare;

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

asigurarea, ziua si noaptea, a ingrijirii medicale necesare, pe toatd durata interndrii;

asigurarea trusei de urgentd, conform instructiunilor Ministerului Sandtdtii Publice;

asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat si administrarea corectd a acestora, fiind interzisd
pidstrarea medicamentelor la patul bolnavului;

asigurarea conditiilor necesare recuperdrii medicale precoce;

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

desfdsurarea unei activitdti care sé asigure bolnavilor internati un regim rational de odihnd si de servire a
medicamentelor, de igiend personald, de primire a vizitelor si pdstrarea legdturii acestora cu familia;

medicii care fsi desféisoara activitatea in spital au obligatia ca la externarea asiguratului sé transmitd medicului de
familie sau medicului de specialitate din ambulatoriu, dupd caz, prin scrisoare medicala/bilet de externare,
evaluarea stdrii de séndtate a asiguratului la momentul externdrii si indicatiile de tratament si supraveghere
terapeuticd pentru urmétoarea perioadd (determinatd conform diagnosticului).

asigurarea securitétii copiiilor internati contra accidentelor;

educatia sanitard a bolnavilor si apartindgtorilor;

obligativitatea pdstrdrii confidentialitdti fatd de terti asupra tuturor informatiilor decurse din serviciile medicale
acordate salariatilor;

obligativitatea acorddrii serviciilor medicale in mod nediscriminatoriu asiguratilor;

obligativitatea respectdrii dreptului la libera alegere a furnizorului de servicii medicale in situatiile de trimitere in
consulturi interdisciplinare;

neutilizarea materialelor si a instrumentelor a céror conditie de sterilizare nu este sigurd;

obligativitatea completdirii prescriptiilor medicale conexe ale actului medical atunci cénd este cazul pentru afectiuni
acute, subacute, cronice (initiale);

asigurarea fluentd cu materiale sanitare si de uz gospoddresc si o rezervd pentru urgente;
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u)
v)

w)

x)

y)

asigurarea continud a sterilelor in termeni de valabilitate a sterilizérii, conform normelor legale in vigoare.
asigurarea accesului neingradit al pacientilor/apartinatorilor si/sau vizitatorilor la registrul de sugestii, reclamatii si
sesizari, constituit la nivelul fiecarei sectii;

afisarea la loc vizibil a drepturilor si obligatiilor pacientului;

respectarea libertatii 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 pericada 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.

monitorizarea bunelor practici in utilizarea antibioticelor;

(2)Cu privire la indrumarea tehnica a activitatii de asistenta medicala personalului medical al sectiei ii revin urmatoarele

atributii :

a)

b)
c)
d)

indrumare, sprijinirea modului de acordare a asistentei medicale a populatiei in profilul chirurgie, in ambulatoriul
de specialitate;

urmarirea ridicarii continue a calitatii ingrijirilor medicale;

asigurarea ridicarii nivelului tehnic profesional personalului medico-sanitar aflat pentru stagii practice;

analiza periodica, a starii de sanatate @ populatiei, a calitatii asistentei medicale (concordanta diagnosticului
stabilit de medicul de familie sau cel stabilit de medicul din spital si din Ambulatoriu de Specialitate, respectarea
tratamentului indicat) precum si a altor aspecte.

(3)Cu privire la activitatea de promovare a activitdtii stiintifice.

a)
b)
c)

asigurarea conditiilor pentru instruiren practica a personalului medico-sanitar, daca va fi cazul;
asigurarea conditiilor de participare la cursuri postuniversitare si de perfectionare profesionala a cadrelor medii;
asigurarea conditiilor pentru intregul personal de a-si insusi noutdtile din domeniul medical.

(4)Reglementare transmitere dosar pacient

a)

b)

c)

d)

e)

f
g)
h)

I__§.3.Atributii_1e personalului medical din sectii/compa?timate

datele clinice la nivel de pacient se culeg din foaia de observatie clinicd generald, introdusd in sistemul
informational al spitalului prin Ordinul Ministrului Sdndtdtii nr. 1490 din 14 decembrie 2010.

datele clinice la nivel de pacient sunt colectate de spitale, care rdspund de corectitudinea si de gestionarea lor,
precum si de asigurarea confidentialitdtii datelor, in conformitate cu legile in vigoare.

spitalele sunt obligate sd colecteze Setul minim de date la nivel de pacient si s le transmitd la SNSPMS Bucuresti, in
formatul impus de aplicatia de colectare a datelor "DRG National", precum si la Directiile de Séindgtate Publicd
judetene.

la nivelul fiecdrui spital este infiintatd o structurd distinctd de statisticd-informaticd, ce are ca sarcind principald
sprijinirea procesului de generare sub formd electronicd a datelor si transmiterea acestora cdtre institutiile
abilitate.

toate datele confidentiale la nivel de pacient colectate de spital (numele, prenumele, codul numeric personal) vor fi
criptate in momentul transmiterii, conform reglementdrilor legale in vigoare.

datele sunt transmise criptate prin e-mail sau online, pénd la data de 5 a lunii in curs, pentru luna precedentd.
spitalul are obligatia de a asigura corectitudinea datelor colectate si transmise.

transmiterea dosarului pacientului prin mail sau online este efectuata in general de Statistician si asistent medical
sef, dupa caz.

8.3.1. Atributii generale ale personalului

intregul personalul medical, indiferent in ce structurd medicald este incadrat (sectie, compartiment, cabinet, etc) are
obligatia sé pdstreze confidentialitatea fatd de terti (altii dect familia si reprezentantii legali) a tuturor informatiilor
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decurse din serviciile medicale acordate asiguratilor; de asemenea are obligativitatea cunoasterii clauzelor contractuale ce
rezulta din contractele si actele aditionale incheiate cu CIAS si sanctiunile ce se aplicd in caz de nerespectare a acestora, in
conformitate cu legislatia in vigoare si cu noile acte normative ce apar.

(1)Personalul indeplineste urmdtoarele atributii generale:

a)

b)
c)
d)
e)
b/
g)

h)
i)
J)
k)
]
m)
n)
o)
p)
a)

1)

respecta comportamentul etic fatd de pacienti, apartindtori, vizitatori , inclusiv cu personalul contractual cu care
vine in contact si/sau colaboreazd, avénd obligatia folosirii unui limbaj politicos si a unei conduite civilizate fata de
orice persoana pe parcursul desfasurarii intregii activitati in cadrul spitalului ;

respectd secretul profesional si Codul de eticd si deontologie profesionald ;

respectd Drepturile pacientului aga cum rezultd din Legea nr. 46/2003;

respectd Regulamentul Intern si Regulamentul de Organizare si Functionare al Unitdtii;

respectd Legea Securitdtii si Sndtdtii in Muncd si Normele Metodologice;

respectd Legea cu privire la apdrarea impotriva incendiilor -PS si Legea privind protectia civild;

respectd reglementdrile privind prevenirea, controlul si combaterea Infectiilor AAM conform prevederilor in vigoare
si desfdsoare activitatea in aga fel incat sd nu se expund la pericol de accidentare sau imbolnévire profesionald atdt
propria persoana, ct si pe celelalte persoane participante la procesul de munca;

are obligatia de a efectua controalele medicale periodice;

se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale, de insusirea cunostintelor necesare utilizarii
echipamentelor, prin studiu individual sau alte forme de educatie continua

desfésoard activitatea in asa fel incét sé nu expund la pericol de accidentare sau imbolndvire profesionald atat
propria persoana, cét si pe celelaite persoane participante la procesul de muncd;

este interzisd pdrdsirea locului de muncd fdrd anuntarea sefului superior;

respectd programul de lucru si semneazd condica de prezentd la venire si plecare;

respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de muncd indiferent de natura acestora, orice
declaratie publicd cu referire la locul de muncd este interzisg;

colaboreazd cu tot personalul sectiei/compartiment, birou, evitd crearea stdrilor conflictuale, foloseste un limbaj
adecvat si o tonalitate normald pentru a nu crea disconfort in relatiile de muncé;

se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale, de insusirea cunostintelor necesare utilizarii
echipamentelor, prin studiu individual sau alte forme de educatie continua

respectti procedurile, protocoalele sectiei/compartimentului si orice alte informdri, decizii, dispozitii, hotdrdri,
documente interne aprobate de cdtre conducerea spitalului.

executa si alte sarcini de serviciu (corespunzatoare postului si in limita competentelor profesionale certificate), lo

solicitarea conducerii ;
rdspunde de modul de indeplinire a sarcinilor de serviciu.

(2)Responsabilitéti in domeniul gestiondrii deseurilor medicale conform Normelor tehnice privind gestionarea deseurilor
rezultate din activititi medicale aprobatd de Ordinul nr. 1226 /2012

a)
b)
¢
d)

e

aplicé metodologia de culegere a datelor pentru baza nationald de date privind deseurile rezultate din activitdti
medicale.

aplicd procedurile stipulate de codul de procedurd;

respectd si aplicd procedurile de colectare, sortare, depozitare si eliminare a deseurilor periculoase si nepericuloase;
participé si indeplineste obligatiile prevdzute in Ordinul MSP nr. 1226 / 2012 privind gestionarea deseurilor
rezultate din activitatea medicald pentru colectare, ambalare, etichetare i transport la punctul de colectare.

tine evidenta gestiunii deseurilor periculoase la nivelul sectiei/ compartimentului.

(3)Atributii privind supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale conform Ordinului nr.
1101/ 2016

a)
b)

c

implementeazd practicile de ingrijire a pacientilor in vederea limitdrii infectiilor;

respectd reglementdrile in vigoare privind curdtarea, dezinfectia si sterilizarea in unitdtile sanitare conform
Ordinului M.S. nr. 961/2016 in functie de nivelul de risc.

efectueazd intreaga activitate teraputicd in conditii de igiend, asepsie, dezinfectie, sterilizare, cu mentinerea
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d)

e)
f
g

h)

i
k)
l)

m)

n)
o)

[

q)
r)
s)
t)

u)
v)

w)

x)

mdsurilor de prevenire, supraveghere si control al infectiilor intraspitalicesti si nosocomiale;

se familiarizeazd cu practicile de prevenire a aparitiei si rdspdndirii infectiilor si aplicarea practicilor adecvate pe
toatd durata interndrii pacientilor;

mentine igiena, conform politicilor spitalului si practicilor de ingrijire adecvate din salon;

informeazd pacientii aflati in ingrijirea sa;

initiazd izolarea pacientului care prezintd semne ale unei boli transmisibile si anuntd imediat medicul curant si
compartimentul de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale;

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

semnaleaza cu promptitudine medicul de gardé/mediculsef de sectie in legdturd cu aparitia semnelor de infectie la
unul dintre pacienti;

semnaleazé medicului curant existenta elementelor sugestive de infectie asociatd asistentei medicale;

participd la pregdtirea personalului;

participd la investigarea focarelor;

respectd si aplicd precautiunile standard- mdsuri minime obligatorii pentru prevenirea i limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale;

mentine igiena, conform politicilor spitalului si practicilor de ingrijire adecvate din salon;

initiazé izolarea pacientului si comandd obtinerea specimenelor de la toti pacientii care prezintd semne ale unei boli
transmisibile, atunci cénd medicul nu este momentan disponibil;

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

investigheazd tipul de infectie si agentul patogen, impreund cu medical curant;

asigurd comunicarea cu institutiile de sdnditate public si cu alte autoritati, unde este cazul.

responsabilitéti privind drepturilor pacientului

respectd confidentialitatea datelor despre pacient si a confidentialitatea actului medical, precum si a celorlalte
drepturi ale pacientului.

respectd si apdrd drepturile pacientului;

respecta orele de vizitd si de odihnd ale bolnavilor;

respectd vointa si dreptul pacientului de a inceta sau refuza efectuarea tratamentului cu exceptia cazurilor de fortd
majord si anuntd medicul curant;

isi desfasoara activitatea in echipd respectdnd raporturile ierarhice si functionale;

(4} Responsabilitéti in domeniul codului controlului intern managerial

a)
b)

c)

d)
e
bjj
g)

asigurd dezvoltarea sistemului de control intern/managerial la nivelul structurii din care face parte;

elaboreazd proceduri pentru activitdtile ce sunt necesar a fi procedurate in vederea asigurdrii dezvoltdrii SCIM a
nivelul structurii din care fac parte;

identificd riscurile asociate activitdtilor pe care le dezvoltd in vederea realizdrii obiectivelor specifice structurii din
care fac parte;

evalueazd gradul de risc pentru activitatile pe care le dezvoltd in vederea realizdrii obiectivelor specifice;

propune mdsuri pentru diminuarea riscurilor identificate si le inainteazd conducerii spre avizare;

cunoaste si respectd documentele sistemului control intern managerial aplicabile in activitatea depusd;

participd activ la realizarea obiectivelor generale de calitate stabilite de managementul de calitate si a obiectivelor
specifice locului de munca.

(5)Aplicarea normelor de securitate si séndtate in muncd (NSSM) si de prevenire si stingere a incendiilor (PSI)

a)
b)
<)

munca este executatd cu atentie, astfel incét sé se evite eventualele accidente;
respectd reglementdrile in vigoare de securitate si sdndtate in muncd;
poarté echipamentul de protectie previzut de regulamentul de ordine interioard, care va fi schimbat ori de cate ori
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d

e)

ag)

h)

il

k)

este nevoie, pentru pdstrarea igienei si aspectului estetic personal;

asiguré mdsurile de securitate si interventie ale sectiei/compartimentului pentru evitarea oricéror incidente,
accidente: aparaturd si utilaje medicale, utilaje electrice, sursele de gazmetan, sursele de oxigen, substantele
dezinfectante, incendii si calamitdti naturale;

starea echipamentului de lucru si cel de securitate si séndtate a muncii este verificatd zilnic pentru a corespunde
tuturor normelor in vigoare;

fiecare operatie cu potential de accidentare se realizeazd cu multd atentie, soliciténdu-se sprijinul tuturor
persoanelor necesare;

aparatele si echipamentele sunt exploatate si depozitate in conditii de sigurantd, respectdnd intocmai
regulamentele de exploatare i NSSM specific locului de muncd;

legislatia si normele de securitate si sindtate fn muncd sunt insusite si aplicate cu strictete, conform cerintelor
specifice de la locul de muncd;

are obligatia sé isi insuseascd si sd aplice normele de protectie a muncii conform specificului locului de muncd si in
corelatie cu aparaturd si instalatiile folosite;

sesizeazéi aparitia defectiunilor apdrute la instalatiile sanitare, electrice, de gaz, termice de oxigen in vederea
remedierilor;

respectd si Tsi insuseste prevederile legislatiei din domeniul sdndtatii si securitdtii in muncd (Legea nr. 319/2006).

(6) Aplicarea normelor PS/

a)
b)
c)
d)
e)
f
gl
h)
i)
y))
k)

)

m)

n)
0)

are obligatia sd fsi insuseascd si sd respecte normal PSI prevézute in Legea nr. 307/2006;

respectd reglementdrile in vigoare de prevenire a incendiilor;

munca este desfdsuratd in sigurantd si in acord cu specificul activitdtii si cu prevederile PS in vigoare;
responsabilitdtile si sarcinile referitoare la aplicarea PSI sunt aplicate corespunzdtor in activitatea zilnicd;
echipamentul PSI este folosit si depozitat conform specificului locului de muncd;

starea echipamentului PSI este verificatd zilnic pentru a corespunde tuturor normelor in vigoare;
sesizeazd, elimind si / sau raporteazd pericolele care apar la locul de muncd;

pericolele care apar la locul de muncd sunt raportate in timp util pentru interventie;

pericolele identificate sunt raportate persoanei competente s ia mdsuri, conform instructiunilor;

starea echipamentelor de securitate §i sdndtate in muncd si PSI este raportatd persoanelor abilitate prin procedura
specific locului de muncd;

respectd procedurile de urgentd si de evacuare;

in cazul semnalizérii unui accident anuntd prompt persoanele abilitate PSI precum si serviciile de urgentd;
procedurile de urgentd si evacuare sunt intelese si aplicate corespunzétor;

primul ajutor este acordat rapid, in functie de tipul accidentului, cu utilizarea materialelor sanitare specifice;
planul de evacuare a locului de muncd este respectat intocmai in caz de urgenté.

(7)Responsabilitdti in domeniul standardelor de acreditare conform Ordin nr. 600/2018 privind aprobarea standardelor,
procedurii si metodologiei de evaluare si acreditare a spitalelor

a)
b)
c)

respectd standardele de acreditare si procedurile intocmite pe boza acestora;
intocmeste proceduri pentru implementarea standardelor de acreditare;
cunoaste si respectd procedurile intocmite in baza standardelor de acreditare si le aplicd in  activitatea depusd.

(8)Atributiile asistentilor din sectiile de spital, care administreazd sdngele total sau componentele sanguine, conform ORDIN
nr. 1224/2006 pentru aprobarea Normelor privind activitatea unitétilor de transfuzie sanguind din spitale, sunt urmdtoarele:

a)
b)

c)

iau cunostintd de indicatia de transfuzie sanguind fdcutd de medical prescriptor;

recolteazdi esantioanele pretransfuzionale, completeazd si semneazd formularul "cerere de sénge" pentru unitatea
de transfuzie sanguind din spital, in vederea efectudrii probelor pretransfuzionale;

efectueazd controlul ultim pretransfuzional la patul bolnavului;
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d)

e)

f

g)

h)

efectueazd transfuzia sanguind propriu-zisé si supravegheazd pacientul pe toatd durata administrdrii si in
urmdtoarele ore;
inregistreazd in foaia de observatie rezultatele ultimutui control pretransfuzional si toate informatiile relevante
privind procedura efectuatd;
in caz de reactii transfuzionale aplicd procedurile operatorii standard de urgentd si solicita ajutorul medicului
prescriptor sau de gardd;
returneazd unitdtii de transfuzie sanguind din spital recipientele de sdnge total sau componente sanguine
transfuzate, precum si unitétile netransfuzate.
ultimul control pretransfuzional se efectueazi obligatoriu, la patul bolnavului, si cuprinde urmétoarele:
1. verificarea identitdtii pacientului;
2. verificarea aspectului macroscopic si a integritdtii unitdtii de transfuzat;
3. verificarea compatibilitétii dintre unitatea de sdnge selectatd 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.

(9)Responsabilitdti administrative

a)
b}

¢

d)

e)
bjj

g)

h)

i

k)
)

m)

n)
o)
p)
a)

réspunde de evidenta, consemnarea si péistrarea rezuitatelor, investigatiilor in foaia de observatie a pacientului;
réspunde de corectitudinea datelor pe care le inregistreazd in foaia de obsevatie a pacientului, raport de serviciu
sau in alte documente;

réspunde de predarea /preluarea substantelor medicamentoase scrise pe condicd prin distribuirea integrald
conform prescriptiei;

réspunde de completarea fisei de decont a substantelor medicamentoose, iar in cazul celor rémase,
nedistribuite(refuz pacient,deces), anuntd medicul pentru redistribuire consemnatd la alt pacient, aparat de
urgentd sau farmacie.

Introduce datele din FOCS in sistemtul informatic si raspunde pentru corectitudinea acestor date.

réispunde de materialele sanitare si materialele consumabile prin utilizare judicioasd consemnatd in registrul de
evidentd, aparatul de urgentd, atunci cénd este cazul si in fisa de decont.

asigurd si rdspunde de pdstrarea si utilizarea instrumentarului a aparaturii din dotare, a inventarului moale si a
mobilierului existent.

supravegheazd si coordoneazd activitétile desfdsurate de personalul din subordine.

efectueazd si comunicd evidenta zilnicd a pacientilor.

se preocupd de actualizarea cunostintelor profesionale prin studiu individual sau alte forme de educatie continud
conform cerintelor postului;

respectd legislatia in vigoare privind rdspunderea civild a personalului medical;

are obligatia sd-si reinnoiascd Autorizatia de liberd practicd/avizul anual al Certificatului de membru al OAMMR in
momentul expirdrii acesteia, astfel incdt sd nu existe discontinuitate;

are obligatia de a incheia asigurare malpraxis pentru cazurile de rdspundere civild profesionald pentru prejudicii
cauzate prin actul medical;

participd la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali;

participd la instructajele la nivelul sectiei/fcompartimentului.

participd la cursuri de specialitate organizate la nivelul sectiei/compartimentului.

in situatia in care la cabinetul de specialitate din ambulatorul integrat al spitalului asistenta medical lipseste pentru
o0 anumita perioada, personalul sanitar mediu de pe sectii si compartimente poate completa schema de personal,
cu respectarea profilului medical, in vederea asigurdrii calitatii actului medical, cu respectarea fisei postului de
asistent medical din cabinet de specialitate;
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r)
s)
t)
u)

v)

w)

x)

respectd regulile de validare a cazurilor in ambulatoriu si spitalizare in regim de spitalizare zi /continua;

réspunde de prejudiciul cauzat pentru nerespectarea regulilor de validare;

intocmeste decontul de cheltuieli la externare i asigurd semnarea lui de cdtre pacient;

in cazul decesului pacientului inventariazd obiectele personale, identificd cadavrul si organizeazd transportul
acestuia la locul stabilit de conducerea spitalului;

cunoaste si respectd Regulamentul Intern si Regulamentul de organizare si functionare al Spitalului Municipal
Gheorgheni.

respecta Codul etic si deontologic al Spitalului;

respectd circuitele functionale la nivelul Spitalului Municipal Gheorgheni.

(10)Limite de competenta/interdictii

a)
b)
c)

d)
e)

nu transmite documente, date sau orice mesaje confidentiale féré avizul managerului  Spitalului;

nu foloseste numele Spitalului in actiuni sau discutii pentru care nu are acordul managerului.

fumatul este strict interzis in incinta spitalului, incdlcarea acestei dispozitii reprezentdnd abatere disciplinard
gravd, care poate fi sanctionaté conform legilor in vigoare, cu sanctiuni disciplinare sau/si amenzi
contraventionale.

fumatul este interzis in spatiile inchise si deschise al spitalului, conform reglementdrilor in vigoare.

pe tot teritoriul spitalului, in corpurile clddirilor existente precum i in curtea spitalului, aruncarea la intdmplare a
resturilor de tigdri sau chibrituri aprinse este interzisd.

8.3.2.Medicul sef de sectie/coordonator compartiment

(1) in domeniul organizérii i structurii unitdtii si a personalului:

a)

b)

¢

d)

e

f

a)

h)

Vi

k)

organizeazd, planificd si coordoneazd intreaga activitate in sectia pe care o con duce, materializatd in indicatorii de
performantd ai sectiei;

indrumé si realizeazd activitatea de acordare a ingrijirilor medicale in cadrul sectiei respective si rdspunde de
calitatea actului medical;

organizeazd si coordoneazd activitatea medicald din cadrul sectiei/laboratorului sau serviciului medical, fiind
responsabil de realizarea indicatorilor specifici de performantd ai sectieiflaboratorului sau serviciului medical,
previizuti in anexa la prezentul contract de administrare;

réspunde de crearea conditiilor necesare acorddrii de asistentd medicald de calitate de cdtre personalul din
sectie/laborator sau serviciul medical;

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

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

evalueazd necesarul anual de medicamente si materiale sanitare al sectiei/ laboratorului sau serviciului medical,
respectiv, pe care le transmite spre aprobare conducerii spitalului;

angajeazd cheltuieli in limita bugetului repartizat;

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

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

inainteazé comitetului director propuneri de crestere a veniturilor proprii ale sectiei/laboratorului sau serviciului
medical, conform reglementdrilor legale, inclusiv din donatii, fonduri ale comunitétii locale ori alte surse;
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I) intreprinde mdsurile necesare si urmdreste realizarea indicatorilor specifici de performantd ai sectieiflaboratorului
sau serviciului medical, prevdzuti in anexa la prezentul contract de administrare;

m) elaboreazd fisa postului pentru personalul aflat in subordine, pe care o supune aprobdirii managerului spitalului;

n) réspunde de respectarea la nivelul sectiei/laboratorului sau serviciului medical a Regulamentului de organizare si
functionare, a Regulamentului intern al spitalului;

o) stabileste atributiile care vor fi prevézute in fisa postului pentru personalul din subordine, pe care le inainteazd spre
aprobare managerului, in conformitate cu reglementdrile legale in vigoare;

p) face propuneri Comitetului director privind necesarul de personal, pe categorii si locuri de muncd, in functie de
volumul de activitdti, conform reglementdrilor legale in vigoare;

q) propune programul de lucru pe locuri de muncd si categorii de personal, pentru personalul aflat in subordine, in
vederea aprobdrii de cdtre manager;

r) 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;

s) supervizeazd conduita terapeuticd, avizeazd tratamentul, prescrierea investigatiilor paraclinice, a indicatiilor
operatorii si programului operator pentru pacientii internati in cadrul sectiei;

t) aprobd internarea pacientilor in sectie, pe baza criteriilor de internare, cu exceptia interndrilor de urgentd;

u) hotdrdste oportunitatea continudrii spitalizdrii in primele 24 de ore de la internare;

v) avizeazd si rdspunde de modul de completare si de intocmire a documentelor medicale eliberate in cadrul
sectiei/laboratorului sau serviciului medical;

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

x) propune planul de formare si perfectionare a personalului aflat in subordine, in conformitate cu legislatia in
vigoare, pe care il supune aprobdrii managerului;

y) coordoneazd activitdtile de control al calitéitii serviciilor acordate de personalul medico - sanitar din cadrul
sectieiflaboratorului sau serviciului medical;

z) réspunde de asigurarea conditiilor adecvate de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor associate
asistentei medicale in cadrul sectiei/laboratorului sau serviciului medical, in conformitate cu normele stabilite de
Ministerul Sandtdtii Publice;

aa)asigurd monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitétii medicale, financiar-economici, precum sia altor
date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control din cadrul sectieiflaboratorului sau serviciului
medical, in conformitate cu reglementdrile legale in vigoare;

bb)rdspunde de respectarea prevederilor legale privind drepturile pacientului de cdtre personalul medical din
subordine si ia mdsuri imediate cénd se constatd incdlcarea acestora, potrivit dispozitiilor legale in vigoare;

cc) asigurd respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pdstrarea secretului profesional, pdstrarea
confidentialitdtii datelor pacientilor internati, informatiilor si documentelor referitoare lo activitatea
sectieiflaboratorului sau serviciului medical;

dd) urmdreste incheierea contractelor de asigurare de malpraxis de cétre personalul medical din subordine;

ee) in domeniul financiar indeplineste atributiile conducdtorului compartimentului de specialitate, conform normelor si
procedurilor legale, si face propuneri de angajare, lichidare si ordonantare a cheltuielilor, care se aprobd de
conducdtorul spitalului;

ff) propune protocoale specifice de practicd medicald, care urmeazd sd fie implementate la nivelul
sectieiflaboratorului sau serviciului medical, cu aprobarea consiliului medical;

gg)rdspunde de solutionarea sugestiilor, sesizdrilor si reclamatiilor referitoare la activitatea sectieiflaboratorului sau
serviciului medical;

hh) propune managerului un inlocuitor pentru perioada cdnd lipseste din spital.

(2)Gestiunea eficientd a bugetului primit
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a)
b)
¢
d)
e
f
gl

fundamenteazd 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;
semneazd toate documentele cu caracter patrimonial din aria de competentd;

organizeazd $i asigurd efectuarea periodicd a inventarierii bunurilor aflate in dotarea sectiei;
face propuneri de dotari materiale corespunzdtoare necesitétilor sectiei;

propune si justificd modificarea bugetului alocat sectiei in functie de nevoile acesteia;
gestioneazd eficient bugetul stabilit de cdtre conducerea spitalului.

(3)Responsabilitdti in domeniul standardelor de acreditare conform Ordin nr. 600/2017 privind aprobarea standardelor,
procedurii si metodologiei de evaluare si acreditare a spitalelor

a)
b)

intocmeste proceduri/ protocoale conform standardelor de acreditare;
cunoaste si respectd procedurile intocmite in baza standardelor de acreditare si le aplicd in  activitatea depusd;

(4)Atributii speciale conforme cu Ordin nr. 600/2018, Ordin nr. 446/2017, Ordin nr. 1101/2016

a)
b)

c)

d)
e)

g)

h)

)
k)

)

m)

n)
o)
p)
q)
r)
s)
t)

coordoneazd dezvoltarea sistemului de control intern/managerial la nivelul structurii pe care o conduce;

stabileste obiectivele specifice structurii din care fac parte in cooncordanta cu obiectivele generale ale institutiei si
le comunica angajatilor;

monitorizeazd performantele activitdtilor aflate in coordonare, prin elaborarea i actualizarea, anual, a unei liste a
obiectivelor, activitdtilor si indicatorilor de performantd sau de rezultat, pe baza propunerilor personalului
responsabil de activitétile previzute in fisa postului.

monitorizeaza gradul de realizare a obiectivelor specifice stabilite;

cunoaste si respecta documentele sistemului control intern managerial aplicabile in activitatea depusd;

participd activ la realizarea obiectivelor generale de calitate stabilite de managementul de calitate si a obiectivelor
specifice locului de muncd.

initiaza actiuni de monitorizare in vederea evaluarii gradului de implementare a sistemului de control
intern/managerial prin completarea chestionarului de autoevaluare ;

transmit comisiei rezultatele obtinute (chestionarul de autoevaluare) comisiei pentru stabilirea gradului de
implementare a SCIM la nivel de entitate;

avizeaza calendarele de elaborare proceduri;

verifica procedurile elaborate de catre personalul din subordine;

asigurd cadrul organizational si procedural pentru punerea in aplicare, de cdtre persoanele responsabile, a
mdsurilor de control stabilite in cadrul sedintelor Echipei de gestionare a riscurilor si care se urmdresc pe baza unei
situatii de implementare a mdsurilor de control, de cdtre responsabili cu riscurile de la nivelul compartimentelor;
asigurd elaborarea rapoartelor privind desfdsurarea procesului de gestionare a riscurilor, care cuprind numdrul
total de riscuri gestionate la nivelul compartimentelor, numdrul de riscuri tratate si nesolutionate pdnd la sférsitul
anului, mésurile de control implementate sau in curs de implementare si eventualele revizuiri ale evaludrii riscurilor,
cu respectarea limitelor de tolerantd la risc aprobate de conducerea entitdtii publice, pe care fe transmit
secretarului echipei de gestionare a riscurilor. -verificd procedurile formalizate elaborate de personalul aflat in
subordine.

asiguré elaborarea rapoartelor privind desfésurarea procesului de gestionare a riscurilor pe care le transmit
secretarului Echipei de gestionare a riscurilor;

identifica situatiile generatoare de intreruperi ale activitatii si propun masuri pentru diminuarea riscurilor;
desemneazd responsabilul cu riscuri la nivel de structurd;

participa la toate sedintele Comisiilor din care fac parte;

intocmeste proceduri conform standardelor de acreditare si inainteazd spre aprobare cdtre manager;

cunoaste si respectd procedurile intocmite in baza standardelor de acreditare si le aplicd in activitatea depusd;
elaboreazd, actualizenzd protocoalele de diagnostic si tratament la nivelul structurii;

coordoneazd elaborarea, actualizarea protocoalelor de diagnostic si tratament la nivelul structurii;
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x)
y)

2)

aa)

bb)

cc)

organizeazd, controleazd si rdspunde pentru derularea activitdtilor proprii sectiei, conform planului anual de
supraveghere si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale din unitatea sanitard;

réspunde de activitdtile desfdsurate de personalul propriu al sectiei, cu respectarea procedurii de declarare a
infectiilor asociate asistentei medicale, elaboratd de serviciul/ compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
ingrijirilor medicale, in conformitate cu legislatia in vigoare;

rdspunde de depistarea si raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale;

réispunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor, implementatd in unitatea sanitard;

riispunde de efectuarea de cdtre asistenta sefd de sectie a triajului zilnic al personalului din subordine si declararea
oricérei suspiciuni de boald transmisibild cdtre serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale;

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

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

réspunde de elaborarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei
medicale pe sectie/ compartiment.

cunoaste si respectd Regulamentul intern si Regulamentul de organizare si functionare al Spitalului Municipal
Gheorgheni.

(5) Responsabilitati si competente manageriale ale sefilor de sectii/compartimente:

a)
b)
c)
d)

e

f
g

h)

i)
j)
k)

m)
n)
o)
p)

stabileste obiectivele specifice sectiei in corelatie cu obiectivele si scopurile manageriale ale conducerii spitalului;
stabileste obiectivele anuale instruire a personalului medical si nemedical al sectiei;

stabileste obiectivele pe termen scurt (anual) si pe termen lung a activitdtii de dezvoltare a sectiei;

organizeazd la inceputul programului raportul de gardd unde se analizeazd evenimentele din sectie din ultimele 24
de ore stabilindu-se mésurile necesare; la raportul de gardd participd personalul medical, asistentul sef si dureazd
maxim 30 de minute;

controleazd permanent tinuta corectd si comportamentul personalului din sectie; frecventa schimbarii
echipamentului de protectie pentru personalul care lucreaza in sectiile medicale este de regula 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;

informeazd conducerea spitalului asupra activitdtii sectiei;

rdspunde de buna utilizare si intretinere a aparaturii, instrumentarului si intregului inventar al sectiei si face
propuneri de dotare corespunzdtor necesitatilor;

controleazd si asigurd prescrierea si utilizarea medicamentelor contrasemndnd condica de prescriere zilnicd a
medicamentelor;

controleazd calitatea alimentatiei dietetice, prepararea acesteia si modul de servire;

fundamenteazd 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 seciiei;

semneazd toate documentele specifice de muncéd din aria de competentd (grafic de lucru, condici de prezenta, foaia
colectiva de prezenta etc);

organizeazd si asigurd efectuarea periodicd a inventarierii bunurilor aflate in dotarea sectiei;

face propuneri de dotare materialii corespunzdtoare necesitdtilor sectiei;

propune §i justificd modificarea bugetului alocat sectiei in functie de nevoile acesteia;

monitorizeazd  activitdtile ce se desfdsoard in cadrul compartimentului/sectiei, biroului (evalueazd, mdsoard si
inregistreazd rezultatele, le compard cu obiectivele, identifica abaterile, aplica mdsuri corective etc.);
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q)

informeazd prompt seful ierarhic cu privire la rezultatele verificdrilor si altor actiuni derulate in cadrul structurii.

8.3.3.Medicul primar/specialist din sectiile/compartimentele cu paturi

(1)Exercitd profesia de medic in mod responsabil, conform pregaétirii profesionale, normelor etice si deontologice.

a)

b)
¢

d)

e)
fl
gl

h)
i)
i
k)
0
m)
n)

o)
p)

q)
r)

s)
t)

u)
v)
w)
x)

y)

z)

examineazd bolnavii imediat la internare si completeazd Foaia de Observatie in primele 24 de ore iar in cazuri de
urgentd, imediat foloseste investigatiile paraclinice efectuate ambulator, imediot;

foloseste investigatiile paraclinice efectuate in ambulator;

examineazd zilnic bolnavii si consemneazd in Foaia de Observatie evolutia explordrilor de laborator, alimentatia si
tratamentul corespunzdtor;

prezintd medicului sef de sectie situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire i solicitd sprijinul acestuia ori de céte ori
este necesar;

comunicd zilnic medicului de gardé bolnavii gravi pe care ii are in ingrijire si care necesitd supraveghere deosebitd;
medicul primar rdspunde si conduce echipa de gardé conform graficului lunar;

in cazul in care este medic coordonator pe spital pe perioada gérzii rispunde de activitatea medicald de urgentd a
intregului spital si solutioneazd toate problemele ivite

intocmeste si semneazd condica de medicamente pentru bolnavii pe care ii ingrijeste;

supravegheazd tratamentele medicale executate de cadrele medii si auxiliare sanitare iar la nevoie le efectueazd
personal;

recomandd si urmdreste zilnic regimul alimentar al bolnavilor;

réspunde de activitatea medicald din saloanele ce ii sunt repartizate de seful sectiei;

controleazd si réispunde de intreaga activitate de ingrijire si supraveghere a bolnavilor desfésuratd de personalul
mediu, auxiliar si elementar sanitar cu care lucreazd;

asigurd si rdspunde de aplicarea mdsurilor de igiend si antiepidemiologice, precum si a normelor de protectia
muncii in sectorul de activitate pe care il are in grijd;

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

réispunde de disciplind, tinuta si comportamentul personalului in subordine si al bolnavilor pe care ii are in ingrijire;
asigurd contravizita si gérzile in sectie potrivit graficului de muncd stabilit de cétre medicul sef de sectie sau in
situatii deosebite, din dispozitia acestuia;

intocmeste formele de externare ale bolnavilor si redacteazd orice act medical.

réspunde prompt la toate solicitdrile de urgend si la consulturile din aceiasi sectie §i aite sectii si colaboreazd cu
toti medicii din sectiile si laboratoarele din spital in interesul unei ct mai bune ingrijiri medicale a bolnavilor;
asigurd consultatii de specialitate in ambulator conform programului;

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

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

intocmeste documentele medicale referitoare la starea de sdndtate a pacientului in urma exercitdrii personale a
profesiei, in limita specialitdtii si competentelor profesionale;

completeazd documentele conexe actului medical;

asigurd dezvoltarea sistemului de control intern/managerial la nivelul structurii din care face parte;

elaboreazd proceduri pentru activitétile ce sunt necesar a fi procedurate in vederea asigurdri dezvoltdrii SCIM a
nivelul structurii din care fac parte;

identificé riscurile asociate activitdtilor pe care le dezvoltd in vederea realizdrii obiectivelor specifice structurii din

care fac parte;

aa) evalueazd gradul de risc pentru activitatile pe care le dezvoltd in vederea realizdrii obiectivelor specifice;
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bb) propune mdsuri pentru diminuarea riscurilor identificate si le inainteazd conducerii spre avizare;

cc)

cunoaste si respectd documentele sistemului control intern managerial aplicabile in activitatea depusd;

dd) participd activ la realizarea obiectivelor generale de calitate stabilite de managementul de calitate si a obiectivelor

ee)

i,
gg)

specifice locului de muncéd;

intocmeste proceduri/ protocoale conform standardelor de acreditare;

cunoaste si respectd procedurile intocmite in baza standardelor de acreditare si le aplicd in  activitatea depusd;
secretul profesional este obligatoriu, cu exceptia situatiilor prevazute de lege.

hh) fac obiectul secretului profesional tot ceea ce salariatul , in timpul exercitarii profesiei sale, a aflat direct sau

i)
i

kk)

I}

indirect in legatura cu viata intima a bolnavului, a familiei, a apartinatorilor, precum si probleme de diagnostic,
prognostic, tratament, diverse cicumstante in legatura boala.Secretul profesional persista si dupa terminarea
tratamentului sau decesul pacientului.

secretul profesional trebuie pastrat si fata de aprtinatori, daca pacientul nu doreste altfel;

secretul profesional trebuie pastrat fata de colegi, cadre sanitare si institutii medicale care nu sunt implicate in
actul medical al pacientului in cauza ;

respecta prevederile normelor cu privire la gestionarea deseurilor rezultate din activitatile medicale, cu privire la
curatarea, dezinfectia si sterilizarea in unitatile sanitare publice precum si cu privire la supraveghere, prevenire i
control al infectiilor asociate asistentei medicale in unitdtile sanitare;

participa zilnic la raportul de garda impreuna cu medicii si asistenta sefa;

mm)  respecta protocoalele de ingrijiri aplicabile in domeniul in care isi desfasoara activitatea;

nn)
00)

pp)
qq)

respecta principiile de etica si deontologie profesionala;

are obligativitatea cunoasterii si respectarii prevederilor actelor normative in vigoare, aplicabile in domeniul
sanitar;

este persoana responsabila pentru interventiile in caz de incendiu si a altor situatii de urgenta;

atributiile se completeaza cu cele stabilite prin deciziile emise in baza prevederilor legale aplicabile in limita
competentelor profesionale.

8.3.3.1.Medicul curant in privinta infectiilor asociate asistentei medicale

al
b)
c)
d)

e)
f

a)

h)

i)

protejarea propriilor pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul care poate fi infectat, cu respectarea
ghidului de izolare elaborat de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;
aplicarea procedurilor si protocoalelor implementate de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale;

obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cnd o infectie este prezentd sau suspectd, in conformitate
cu protocolul de diagnostic si cu definitiile de caz si inainte de initierea tratamentului antibiotic;

riispunde de depistarea si raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale;

consilierea pacientilor, vizitatorilor si a personalului in legéturd cu procedurile de prevenire a transmiterii infectiilor;
instituirea tratamentului adecvat pentru infectiile pe care le au ei insisi si implementarea mdsurilor instituite de
serviciul/compartimentul de prevenire o infectiilor asociate asistentei medicale pentru a preveni transmiterea
acestor infectii altor persoane, in special pacientilor;

solicitarea consultului de boli infectioase in situatiile in care considerd necesar si/sau conform
ghidurilor/protocoalelor locale, cu respectarea politicii de utilizare a antibioticelor, implementatd in unitatea
sanitard;

respectd procedura de declarare a infectiilor asociate asistentei medicale elaboratd de serviciul/compartimentul de
prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale, in conformitate cu legislaia in vigoare;

dupd caz, rispunde de derularea activititii de screening al pacientilor in sectii de terapie intensiva si alte sectii cu
risc pentru depistarea colonizdrilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti, in conformitate cu prevederile
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Vi

programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale si monitorizare a utilizdrii
antibioticelor §i a antibioticorezistentei;
comunicé infectia/portajul de germeni importanti epidemiologie la transferul pacientilor séi in altd sectie/altd

unitate medicald.

8.3.4.Medicul de garda

a)

b)

c)

d

e

7
gl

h)

b
k)

)

m)

n)
o)

p)

q)

r)

s)

t)

u)

réspunde de buna functionare a sectiei si de aplicarea dispozitiilor prevazute in regulamentul intern, precum si a
sarcinilor date de managerul spitalului, pe care il reprezinta in orele in care acesta nu este prezent in spital;
controleazd la intrarea in garda prezenta la serviciu a personalului medico-sanitar, existenta mijloacelor necesare
asigurarii asistentei medicale curente si de urgenta precum si predarea serviciului de cadre medii si auxiliare care
lucreaza in ture;

supravegheazd tratamentele medicale executate de cadrele medii si auxiliare, iar la nevoie le efectueaza personal;
supravegheaza cazurile grave existente in sectie sau internate in timpul garzii, mentionate in registrul special al
medicului de garda;

inscrie in registrul de consultatii orice bolnav prezent la camera de garda, completeaza toate rubricile, semneaza si
parafeaza in registru pentru fiecare bolnav;

interneazd bolnavii prezentati cu bilet de trimitere precum si cazurile de urgenta care se adreseaza spitalului;
réspunde de justa indicatie a internarii sau a refuzului acestor cazuri, putind apela la ajutorul oricarui specialist din
cadrul spitalului, chemindu-I la nevoie de la domiciliu;

réspunde la chemarile care necesita prezenta so fn cadrul spitalului si cheama la nevoie alti medici ai spitalului
necesari pentru rezolvarea cazului;

intocmeste foaia de observatie a cazurilor internate de urgenta si consemneaza in foaia de observatie evolutia
bolnavilor internati si medicatia de urgenta pe care a administrat-o;

acordd asistenta medicala de urgenta bolnavilor care nu necesita internarea;

asigurd internarea in alte spitale a bolnavilor care nu pot fi rezolvati in spitalul respectiv, dupa acordarea primului
ajutor;

anuntd cazurile de implicatii medico-legale, medicului sef de sectie sau managerului spitalului dupa caz; de
asemenea anunta si alte organe in cazul in care prevederile legale impun aceasta;

confirmd decesul, consemnind aceasta in foaia de observatie si da dispozitii de transportare a cadavrului la morga
dupa doua ore de la deces;

asistd, prin sondaj, la distribuirea alimentelor, alaturi de personalul desemnat;

efectueazd controlul calitatii hranei, prin sondaj, (organoleptic, cantitativ si calitativ), refuza alimentele alterate si
sesizeaza aceasta conducerii unitatii;

sesizeaza conducerii spitalului orice deficiente in asigurarea calitatii hranei si procesul de distributie a alimentelor
de la magazia unitatii;

verifica modul de servire a mesei de seara la boinavi, facdnd cunoscute conducerii spitalului sau sefilor de sectie,
problemele aparute;

refuzéi servirea felurilor de mancare necorespunzatoare, consemnind observatiile in condica de la blocul alimentar;
verifica retinerea probelor de alimente;

anuntd prin toate mijloacele posibile conducerea spitalului si autoritatile competente in caz de incendiu sau alte
calamitati ivite in timpul garzii si ia masuri imediate de interventie si prim ajutor cu mijloacele disponibile;
urmdreste disciplina si comportamentul vizitatorilor in zilele de vizita daca acestea sunt aprobate de conducerea
spitalului si seful de sectie si ia masurile necesare;

intocmeste la terminarea serviciului raportul de garda in condica destinata acestui scop, consemnind activitatea din
sectie pe timpul garzii, masurile luate, deficientele constatate si orice observatii necesare;
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v)

w)

x)

y)

z)

prezintd raportul de garda;

raspunde de aplicarea masurilor de igiena si antiepidemice pentru prevenirea si controlul infectiilor nozocomiale in
timpul garzii;

controleazd igiena bolnavilor si insotitorilor precum si starea de curatenie, ventilatia, caldura saloanelor, grupurile
sanitare, etc, si dispune masurile de remediere a lipsurilor constatate;

controleazd comportamentul igienic si respectarea tehnicilor aseptice de catre personalul din subordine pe toata
durata garzii si propune masuri disciplinare;

anuntd imediat pe medicul sef de sectie, sau dupa caz pe managerul spitalului despre deficientele de igiena
constatate in timpul garzii si pe care nu le poate rezolva.

8.3.5.Medicii de specialitate solicitati pentru consulturi interdisciplinare

8.3.6.

a)

b)

¢

d)
e)

b/

g
h)

Medicii de specialitate solicitati pentru consulturi interdisciplinare sunt obligati sd rdspundd solicitdrii in cel mai
scurt timp posibil si sd consemneze consultul si recomanddrile in foaia de observatie clinicd. In cazul unor
divergente de opinii, se efectueazd un consult la care participd medicii sefi de la ambele sectii, sau dupa caz
directorul medical, care vor hotdri de comun acord conduita terapeuticd adecvatd.

Medicii rezidenti

desfésoard activitate in cadrul sectiei, conform sarcinilor previzute pentru medicul de specialitate: participa la
consultul balnavilor, completeazd foi de observatie, verificd

documentele la internarea bolnavilor, semnalénd medicului curant corecta lor intocmire precum si la externarea
bolnavilor, inclusiv documentele privind investigatiile efectuate;

participd la activitatea din spital - program in cursul diminetii, contravizitd si gardd —conform reglementdrilor in
vigoare;

se preocupd de ridicarea pregéitirii sale profesionale in specialitate, sub conducerea medicului sef de sectie;

executd orice alte sarcini previzute de legislatia in vigoare precum si cele primite de la medicul conducdtor de
rezidentiat, directorul medical, managerul unitdtii sau medicul de gardd;

prezintd cu ocazia vizitei medicului sef de sectie, situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire si solicitd sprijinul
acestuia ori de cdte ori este necesar;

in orice decizie privind starea pacientilor comunica cu medicul coordonator de stagiu;

desfasoara program in cursul diminetii, efectueazd orele de garda obligatorii, conform graficului;

participa la raportul zilnic de gardd pe spital.

8.3.7.Asistent medical sef sectie

(1)Asistentul medical sef de sectie este subordonatd direct medicului sef de sectie.
(2)Asistentul medical sef de sectie are in principal urmdtoarele sarcini speciale(cele generale sunt prevazute la atributiile

asistentului medical):

a)
b)
o

d)

indrumd si controleazd intreaga activitate a personalului mediu, auxiliar si elementar sanitar din sectie;

organizeazd, coordoneazd, controleazd si evalueazd activitatea de ingrijire din cadrul sectiei;

asigurd primirea bolnavilor in sectie, precum si informarea acestora asupra prevederilor regulamentului de ordine
interioard al spitalului, referitor la drepturile si indatoririle bolnavilor internati;

inregistreazé interndrile si iesirile bolnavilor din sectie, tindnd legdtura cu Biroul Interndri -Externari si

Statisticianului;
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e)
g)
h)
i)
k)
)
m)
nj
o)
p)
q)
r)
s)

t)

u)

v)

w)

x)

y)

2)

aa,

~

bb

~

cc)

dd,

~

ee,

~

opereazd in programul informatic centralizat codificdrile diagnosticelor si procedurilor efectuate de medic pentru
fiecare pacient pe perioada interndrii;

opereazé imediat in programul informatic centralizat, transferul sau externarea pacientului;

tine evidenta boinavilor internati in regim de spitalizare de zi;

completeaza la zi toate evidentele medicale;

comunicd nasterile si/sau decesele, conform reglementdrilor legale in vigoare;

introduce in calculator datele din foile de observatie precum si alte documente medicale;

verificéi completarea corectd a foii de observatie privind datele de identitate a bolnavilor;

rispunde de intocmirea situatiei zilnice a migcdrii bolnavilor pe care o intruducein program si a situatiei alimentare;

inregistreazd intrdrile si iesirile corespondentei in registrul sectiei;

tehnoredacteazd conform indicatiilor baremul de medicamente al sectiei;

aranjeazd foile de observatie si le predd periodic la arhiva medicald a spitalului;

coordoneazd si controleazd activitatea asistentilor medicali si deleagd sarcini acestora, rdspunde de calitatea
activitétii desfésurate de personalul din subordine si de indeplinirea atributiilor prevézute in fisa postului;

evalueazd periodic activitatea asistentilor medicali si a personalului auxiliar si face propuneri de imbunétdtire a
activitdtii acestora;

analizeazd impreund 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 urmdreste respectarea acestuia,
controleazd zilnic condica de prezentd pe care o contrasemneazd;

urmdreste respectarea normativului de personal i repartizarea cdt mai corectd pe puncte de lucru in functie de
necesitate, pentru a nu se periclita calitatea ingrijirilor medicale $i cere prin referate scrise completarea acestuia ori
de cdte ori este necesar;

programeazd graficul concediilor de odihnd conform legislatiei si contractului colectiv de muncd, de comun acord cu
angajatul, cu avizul sindicatului si rispunde de respectarea acestuia fird a periclita activitatea medicald;
se preocupdi de procurarea materialelor sanitare necesare desfdsurdrii activitdtii medicale, rdspunde de folosirea
rationold a acestora fard a periclita asistenta medicald, urmdrind respectarea normelor tehnice la aplicarea
ingrijirilor medicale;

organizeazd activitatea privind evidenta mobilierului, aparaturii, lenjeriei, instrumentarului, materialelor sanitare
aflate in folosintd si autoiventarierea periodicd in vederea completdrii acesteia;

controleazé modul de operare al condicilor de medicatie si evidenta aparatelor cu medicatie de urgentd din sectie,
precum si modul de pdstrare, distribuire si administrare a acestora;

raporteazd defectiunile la instalatii i aparatura medicald si se preocupa ca remedierea acestora sd se facd in cel mai
scurt timp pentru a nu periclita activitatea medicald;

controleazé modul cum se asigurd bolnavilor internati regimul de odihnd, hrand, ingrijire si rdspunde de acordarea
conditiilor hoteliere cu respectarea normelor igienico-sanitare in vigoare;

inainte de efectuarea unor tratamente cu potential de risc pentru pacient, se preocupd de obtinerea acordului scris
al acestuia pentru exprimarea consimidmaéntului informat, conform art. 649 - 650 din Legea nr. 95/2006;

asistentul medical sef va inména pacientilor la internare formularul "Chestionarul pacientului” in vederea
monitorizéirii gradului de satisfactie al pacientilor internati, pe care acestia il vor depune in cutiile special amenajate;
efectueazd examenul organoleptic al alimentelor distribuite bolnavilor, iar situatiile necorespunzdtoare le
raporteazd medicului sef de sectie pentru a lua mdsuri de remediere;

asigurd izolarea pacientilor infecto-contagiosi si controleazd respectarea mdsurilor de izolare;

réspunde de raportdrile statistice la nivel de sectie privind situatia pacientilor internati si a ingrijirilor medicale
acordate, de toate evidentele cerute conform dispozitiilor si deciziilor interne;
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ff) prelucreazd cu personalul din subordine Normele tehnice privind gestionarea deseurilor si urmdreste respectarea
codului de procedurd privind colectareq, selectarea, depozitarea si transportul deseurilor conform reglementarilor
legale in vigoare;

gg) urmdreste efectuarea curdtdrii mecanice si a dezinfectiei ciclice a: saloanelor, sdlilor de tratament, sdlilor de
pansament, sdlilor de operatii 5i a tuturor anexelor din sectie si pdstreazd evidenta acestora;

hh) urméreste respectarea circuitelor stabilite pe unitate privind: bolnavii, personalul, instrumentarul, lenjeria,
alimentele, rezidurile si supravegheazé modul in care personalul din subordine le respectd;

ii) urmdreste si respectd reglementdrile privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor associate asistentei
medicale, a conditiilor igienico-sanitare, a circuitelor sanitare din sectie conform ordinelor in vigoare;

ji) participd cu echipa compartimentului CPIAAM la recoltarea probelor de mediu si de sterilitate a materialelor si
instrumentelor;

kk) asigurd acomodarea si integrarea personalului nou incadrat prin informare asupra structurii sectiei, circuitelor,
normelor specifice de séindtate si securitate in muncd, PSl, Rl, ROF si fisa postului;

l) semnaleazd medicului sef de sectie aspectele deosebite cu privire la evolutia si ingrijirea bolnavilor;

mm) organizeazd la inceputul programului, raportul de gardd al personalului mediu si auxiliar sanitar, cu care ocazie, se
analizeazd evenimentele din sectie din ultimele 24 ore, stabilindu-se mdsurile necesare;

nn} participd la raportul de gardd al medicilor;

00) insoteste medicul sef de sectie la vizitd, consemneazé si asigurd indeplinirea de cétre personalul in subordine, a
tuturor indicatiilor date de acesta;

pp) tine evidenta miscérii bolnavilor in registrul de intrare si iesire al sectiei si transmite situatia locurilor libere la
camera de gardd si biroului de internari;

qq) inregistreaza necesarul de regimuri alimentare pentru sectie;

rr) organizeazd si asistd la distribuirea mesei;

ss) asigurd trimiterea condicilor de medicamente la farmacie si administrarea tratamentului potrivit indicatiilor
medicale;

tt) organizeazd pdstrarea medicamentelor primite pentru tratamentul zilnic;

uu) controleazd medicamentele de la “aparat” si asigurd justificarea la zi si completarea acestora;

w) rdspunde de bunurile aflate in gestiunea sa, asigurénd utilizarea si pdstrarea acestora in conditii corespunzdtoare;

ww) rdspunde de aplicarea mdsurilor de igiend si antiepidemice;

xx) se ingrijeste de asigurarea instrumentarului necesar efectudrii tratamentelor curente si de urgentd;

yy) controleazd si rdspunde de asigurarea sterilizGrii instrumentarului si a tuturor mdsurilor de asepsie si antisepsie,
necesare prevenirii transmiterii infectiilor interioare;

2z) organizeazd si controleazd folosirea integrald a timpului de muncd al personalului din subordine, intocmeste graficul
de lucru al acestuia;

aaa) controleazd predarea serviciului pe ture i asigurd folosirea judicioasd a personalului in perioadele de concedii; in
lipsa ei delegd un cadru mediu sau auxiliar corespunzétor care sd raspundd de sarcinile asistentei (sorei) sefe;

bbb) controleazd si rdspunde de tinuta si disciplina personalului din subordine si a bolnavilor internati;

ccc) participd la intocmirea fiselor anuale de apreciere a activitdtii personalului mediu, auxiliar $i elementar sanitar din
sectie;

ddd) sprijind bund desfdsurare a muncii de pregétire practicd a elevilor scolilor sanitare aoflati in stagiu si a elevelor de la
cursurile organizate de Crucea Rogie;

eee)supravegheazd desfdsurarea vizitelor la bolnavi de cdtre apartinatori;

fff) organizeazd si controleazd activitatea de educatie sanitard a bolnavilor si apartindtorilor de cétre personalul din
subordine.

1)colectarea datelor la nivel de pacient conform Instructiunilor Centrului de Colectare, Statisticd Sanitard i

Documentare Medicald:
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» date demogrdfice,

» diagnostic principal, diagnostice secundare,
» proceduri terapeutice,

> starea la externare a pacientului,

» asigurarea corectitudinii datelor colectate,
» pdstrarea confidentialitdtii datelor colectate.

8.3.8.Asistent medical din sectiile cu paturi

a)

b)
¢
d)

e)
f
g)
h)
i)
b

isi desfdsoare activitatea in echipd, in mod responsabil, conform reglementdrilor profesionale si cerintelor postului,
respectdnd raporturile ierarhice si functionale;

respectd requlamentul de ordine interioard, programul de lucru i programarea concediului de odihnd;

cunoaste structura si organizarea activitdtii din sectie/compartiment;

respectd circuitele functionale din sectie / compartiment (in functie de specific) pentru: personal, medicamente,
laborator, lenjerie, alimente, vizitatori, pacient, instrumente medicale;

contribuie la stabilirea cadrului optim de lucru cu echipa medicald si cu pacientul;

cunoaste complexitatea activitdtii si tehnicilor speciale de ingrijire ale pacientului in functie de necesitdti;
recunoaste gradul de autonomie in cadrul responsabilitdtilor profesionale;

cunoaste criteriile de delimitare a manifestdrilor, semnelor si simptomelor pe termen scurt, mediu si lung;

cunoaste manevrele medicale si de colaborare medic — asistent medical;

intocmeste planul de ingrijire a pacientului.

(1)Responsabilitati la internarea, primirea si externarea pacientului

a)
b)
¢

d)

e)

7
g)
h)
i)

J

k)
)

m)

n)
o)
p)
q)

internarea cazurilor de urgentd conform prevederilor in vigoare ale Ministerului Sdndtdtii/ CNAS;

respectd modalitdtile si citeriile de internare in conformitate cu statutul si tipul de asigurare;

preia pacientul nou internat i insotitorul acestuia (in functie de situatie), verificd toaleta personald, tinuta de
spital si il repartizeazd la salon;

informeazd pacientul cu privire la: structura sectiei/compartimentului;

informarea pacientului, familiei sau reprezentantului legal cu privire la obligativitatea respectdrii regulamentului de
ordine interioard si a requlamentului de salon;

acordd prim ajutor in situatii de urgentd si cheamd medicul;

participd la asigurarea unui climat optim si de sigurantd in salon;

obtine acordul scris al pacientului potrivit art. 660 din Legea nr. 95/2006(Acordul pacientului informat);
inregistrarea datelor de identitate si completarea foii de observatie pe tip de spitalizare continud sau spitalizare de
Zi;

solicitare de identificare pentru organele abilitate in cazul pacientilor inconstienti, férG acte, familie sau
apartindtori;

pregdtirea pacientilor pentru examinare sau eventuale prefevdri de produse biologice si patologice;

identificd problemele de ingrijire ale pacientilor, stabileste prioritétile, elaboreazd si implementeazd planul de
ingrijire si evalueazd rezultatele pe tot parcursul interndrii;

prezintd medicului de salon pacientul pentru examinare si il informeazd asupra stdrii acestuia de la internare si pe
tot parcursul interndrii;

observd simptomele si starea pacientului, le inregistrezd in dosarul de ingrijire si informeazd medicul;

respectd si efectuezi protocoalele/procedurile pentru tehnici speciale de investigatie, explordrile paraclinice;
pregdteste pacientul pentru externare;

anuntd pacientul si apartindtorii pentru externare;
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r)
s}

asigurd insotirea pacientului pénd la pdrdsirea sectiei/compartimentului in caz de externare;
in caz de transfer al pacientului in alte sectii sau unitdti sanitare il insoteste acordandu-i ingrijirile necesare dacd

starea acestuia necesitd;

(2)Responsabilitati pentru ingrijirea curenta, supravegherea, alimentatia pacientului

bl
g)

h)

Vi
k)
y

m)

n)
o)

p)

q)
r)
s)
t)
u)

v)
w)
x)
y)

z)

identificarea problemelor de ingrijire curentd in functie de nevoi ;

pregdteste bolnavul prin tehnici specifice pentru investigatii speciale sau interventii chirurgicale, organizeazd
transportul bolnavului si la nevoie supravegheazd starea acestuia pe timpul transportulu;

pregdteste bolnavul si ajutd medicul la efectuarea tehnicilor speciale de investigatii si tratament;

réispunde de ingrijirea bolnavilor din salon si supravegheazé si coordoneazd activitatea personalului auxiliar sanitar
(efectuarea de cétre infirmiere a toaletei, schimbdrii lenjeriei de corp si de pat, credrii conditiilor pentru satisfacerea
nevoilor fiziologice, schimbdrii pozitiei bolnavilor etc.);

cunoaste principiile generale ale hidratdrii si alimentatiei pacientului;

cunoaste obiectivele si tipurile de regimuri dietetice;

observé apetitul pacientilor, supravegheazd si asigurd alimentarea pacientilor dependenti, distribuirea alimentelor
conform dietei consemnate in foaia de observatie;

cunoagte orarul si distribuirea meselor, a alimentelor, in functie de starea gnerald si particulard a pacientului
(alimentarea artificiala, pasivd, activd);

supravegheaza comportamentul pacientului;

administreazéd personal medicatia, efectueazd tratamentele, imunizdrile, testérile biologice, conform prescriptiei
medicale;

cunoaste si respectd pentru administrarea substantei medicamentoase- modul de administrare prescris de medic,
dozajul, orarul, ordinea de administrare, incompatibilitatea si interactiunile dintre substantele medicamentoase,
timpii de executie, frecventa de administrare, contraindicatiile, efectele secundare, eficienta administrdrii;

asigurd monitorizarea specificé a bolnavului conform prescriptiei medicale;

pregdteste echipamentul, instrumentarul 5i materialul steril necesar interventiilor;

semnaleazé medicului orice modificare depistaté (auz, vedere, imperforatii anale etc.);

pregdteste materialele si instrumentarul in vederea sterilizérii;

respectd normele de securitate, manipulare si descdrcare a stupefiontelor precum si a medicamentelor cu regim
special;

participd la acordarea ingrijirilor paliativd si instruieste familia sau apartinétorii pentru acordarea acestora;
supravegeazd modul de desfdsurare a vizitelor apartindtorilor, conform requiamentului de ordine interioard;
efectueazd verbal si in scris preluarea/predarea fiecdrui pacient si a serviciului in cadrul raportului de turd;
utilizeazd si pdstreazd in bune conditii echipamentele si instrumentarul din dotare, supravegheazd colectarea
materialelor si instrumentarului de unicd folosinté utilizat si asigurd depozitarea acestora in vederea distrugerii;
supravegheazd si controleazd ordinea si curdtenia din sectorul unde isi desfdsoard activitatea;

aa) respectd secretul profesional $i Codul de eticd al asistentului medical;
bb) respectd si aplicd procedurile de practicd pentru asistenti medicali generalisti conform Ordinului nr. 1142/2013.

8.3.9.Infermier

a)
b)
c)
d)
e)

va rdspunde prompt la solicitérile personalului medical in subordinea cdrora se afld;

réspunde de indeplinirea promptd si corectd a sarcinilor de muncd, férd a le comenta;

isi desfdsoard activitatea numai sub indrumarea si supravegherea asistentului medical;

pregdteste patul i schimbd lenjeria bolnavului;

efectueazd sau ajutd la efectuarea toaletei zilnice si partiale a bolnavului imobilizat, cu respectarea regulilor de
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f
g
h)

Vj

k)
/)
m)

n)

o)
p)
q)

1)

s)
t)

u)

v)
w)
x)
y)
z)
aa)
bb)

cc)

dd)
ee)

igiend;

ajutd pacientii deplasabili la efectuarea toaletei zilnice;

asigurd toaleta bolnavului imobilizat ori de cdte ori este nevoie;

ajutd bolnavii pentru efectuarea nevoilor fiziologice (plosca, urinar si tdvite renale, etc.);

asigurd curdtenia, dezinfectia si pdstrarea recipientelor utilizate, a barbotoarelor, in locurile si conditiile stabilite;
ajutd la pregdtirea bolnavilor pentru manevre specifice (ex.punctii), asigurd si curdtirea aparaturii imediat dupd
utilizare;

ajutd la alimentatia pasivd si artificiald a pacientilor imobilizati;

ajutd la pregdtirea bolnavilor in vederea examindrii;

transportd pacientii nedeplasabili cu céruciorul (targa) la investigatii si inapoi;

transportd lenjeria murdard (de pat si a bolnavilor), in containere speciale la spdldtorie si o aduce curatd in
containere speciale, cu respectarea circuitelor conform reglementdrilor interne;

executd, la indicatia asistentului medical, dezinfectia zilnicd a mobilierului din salon;

pregdteste, la indicatia asistentului medical, salonul pentru dezinfectie, ori de cdte ori este necesar;

efectueazd curdtenia si dezinfectia cérucioarelor pentru bolnavi, a tdrgilor si a celorlalte obiecte care ajutd bolnavul
la deplasare si se ocupd de intretinerea lor;

colecteazd materialele sanitare si instrumentarul de unicd folosintd, utilizate, in recipiente speciale si asigurd
transportul lor la spatiile amenajate de depozitare, in vederea neutralizérii;

ajutd asistentul medical la pozitionarea boinavului imobilizat;

goleste periodic sau la indicatia asistentului medical pungile care colecteazd urina sau alte produse biologice,
excremente, dupd ce s-a fdcut bilantul de cétre asistentul medical si au fost inregistrate in documentatia
pacientului;

dupd decesul unui bolnav, sub supravegherea asistentului medical, pregdteste cadavrul si ajutd la transportul
acestuia, la locul stabilit de cétre conducerea institutiei;

nu este abilitatd sd dea relatii despre starea sdndtdtii bolnavului;

poartd echipamentul prevézut de regulamentele interne, pentru pdstrarea igienei si a aspectului estetic personal;
participd la instruirile periodice efectuate de asistentul medical, privind normele de igiend i protectia muncii;
efectuezd sub supravegherea asistentei medicale, igiena individuald a pacientilor gravi;

asigurd pdstrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

respectd circuitele functionale (a deseurilor, lenjeriei etc.);

va informa in permanentd asistenta sefd despre starea sa de indisponibilitate si va solicita in scris orice schimbare a
graficului de prezentd;

are obligatia sé predea si sd preia pacientii la schimbarea de turd si nu va pdrdsi locul de munca péna la venirea
persoanei care urmeazd sa intre in turd;

isi desfésoard activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonare asistentului medical;

pregdteste si ajutd bolnavul pentru efectuarea plimbdrii, si ii ajutd pe cei care necesitd ajutor pentru a se deplasa.

8.3.10. Ingrijitor de curitenie

a)

b)
¢

d)

va efectua riguros curdtenie in toate spatiile aferente si rdspunde de starea de igiend a

saloanelor, coridoarelor, oficiilor, scérilor, mobilierului, ferestrelor;

curdtenia va fi efectuatd in timpul turei, ori de céte ori este nevoie si conform planului DDD de pe sectie;

asigurd curdtenia, dezinfectia si pdstrarea recipientelor utilizate, a urinarelor, a plostilor si scuipdtoarelor, in
locurile si conditiile stabilite, cu respectarea normelor in vigoare;

transportd gunoiul si reziduurile alimentare in locuri special amenajate, in conditii corespunzétoare, rdspunde de

80



depunerea lor corectd in recipiente, curate si dezinfecteazd vasele in care se transportd sau pdstreazd gunoiul;

e) pregéteste ori de cte ori este necesar, la indicatia asistentului medical, saloanele pentru dezinfectie, ocupéndu-se
de paviment, pereti, usi, ferestre, chiuvete;

f)  efectueazd curdtenia si dezinfectia cdrucioarelor pentru bolnavi, a tdrgilor si a celorlalte obiecte care ajutd boinavul
la deplasare si se ocupd de intretinerea lor;

g) efectueazd aerisirea periodicd a incdperilor;

h) curétd si dezinfecteazd WC-urile cu materiale si ustensile folosite numai in aceste scopuri i locuri;

i) asigurd pdstrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

j)  respectd circuitele functionale (a deseurilor, lenjeriei etc.);

k) dacéd sarcinile de serviciu impun deplasarea in afara sectiei va informa superiorul;

I) Tsi desfdsoard activitatea in mod responsabil sub indrumarea si coordonarea asistentului medical;

m) cunoaste solutiile dezinfectante si modul lor de folosire;

n) participd la instruirile periodice efectuate de osistentul medical, privind normele de igiend si protectia muncii.

r8ﬂmtii_speciﬁce R - R R

8.4.1.Atributiile medicului primar/specialist din sectiile cu profil chirurgical

a)

b)

c)

d)
e)

f

g

h)

réspunde de calitatea actului chirurgical, de stabilirea programulul si a indicatiilor operatorii, pregatirea
preoperatorie si tratamentul post operator efectuat in sectia pe care o conduce;

asigurd conditiile de organizare si functionare a salilor operatorii si a celorlalte masuri necesare desfasurarii
activitatii in conditii optime;

inregistreazd si raporteazd, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, datele care reflecta activitatea
desfasurata la nivelul sectiei;

respectd protocoalele, tratamentele si procedurile specifice din cadrul sectiei;

face parte din echipa operatorie in interventiile chirurgicale care se efectueazd bolnavilor afiati sub ingrijirea Iui,
potrivit indicatilor si programului stabilit de medicul sef de sectie;

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

monitorizeazd strict evolutia postoperatorie a pacientului si supervizeazd manevrele postoperatorii efectuate dupd
externarea pacientului;

are obligativitatea trimiterii pentru diagnostic histopatologic in Serviciul de Anatomie Patologicd a tuturor
fragmentelor tisulare recoltate de la pacienti in cursul interventiilor chirurgicale si a materialului bioptic impreund
cu fisa de insotire a materialului bioptic;

dacé este cazul, trimite pentru diagnostic histopatologic in Serviciul de Anatomie Patologicd fragmentele tisulare
recoltate de la pacienti in cursul interventiilor chirurgicale si a materialului bioptic impreund cu fisa de insotire a
materialului bioptic, respectdnd legisiatia in vigoare.

8.4.2. Asistentul medical din sectia chirurgie

a)
b)

c)

urmdreste, monitorizeazd si acordd ingrijiri conform prescriptiei medicale pacientilor aflati in supravegherea sao;
efectueaza urmatoarele tehnici: tratamente parenterale, transfuzii, vitaminizari, imunizari, probe de
compatibilitate;

recolteaza probe de laborator, sondaje si spalaturi intracavitare, pansamente, toaleta plagii, tehnici de combatere
a hipo si hipertermiei, clisme in scop terapeutic si evacuator, oxigenoterapie, in urgente resuscitarea cardio-
respiratorie si reechilibrare hidroelectrolitica pana fa venirea medicului, ingrijeste pacientul imobilizat;

81



d)
e

fl
ag)

h)

i)

8.4.3

a)

a)

b)

c)
d)

e)

b/

g)
h)
i)
i
k)
I

mobilizeaza pacientul, masoara functiile vitale, pregateste pacientul pentru explorari functionale;

pregateste pacientul pentru investigatii specifice si pentru interventii chirurgicale, monteaza sonda vezicala,
indeparteaza sonda vezicala;

calmeaza si trateaza durerea dupa prescriptia medicului;

adopta masuri de urgenta care se impun, in absenta medicului, monitorizarea si sustinerea functiilor vitale pana la
sosirea medicului;

inregistreaza si raporteaza, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, datele care reflecta activitatea
desfasurata la nivelul sectiei;

respectd protocoalele, tratamentele si procedurile specifice din cadrul sectiei.

. Medic primar si specialist in specialitatea obstetrica ginecologie

aplicd si sa foloseste procedeele si mijloacele pe care le are la dispozitie pentru realizarea obiectivelor prevdzute in
programele de sdndtate si prevenire a imbolndvirilor;

controlezé aplicarea strictd a normelor de igiend, sa vegheze la mentinerea si promovarea sdndtétii pacientilor, sa
desfasoare o sustinuta activitate de educatie sanitara;

urmareste modul cum sunt asigurate conditiile igienice la locul de munca i sa dispuna masurile corespunzatoare
pentru inlaturarea pericolelor de imbolnavire a personalului;

aplicd cu promptitudine mdsurile de prevenire si combatere a bolilor transmisibile, profesionale si a bolilor cronice;
asigurd asistenta medicald permanentd o pacientelor pe care ii are in ingrijire, aplicd tratamentul medical
corespunzitor si promoveazd mdsuri profilactice pentru prevenirea complicatiilor si cronicizarea bolilor;

prescrie si foloseste numai medicamentele si produsele biologice de uz uman necesare pentru efectuarea
tratamentului, cuprinse in nomenclatorul de medicamente si produse biologice de uz uman;

participd, in caz de producere a unor calamitati naturale, epidemii sau accidentari, la actiunile de prim-ajutor si de
asistentd medicald;

manifestd deplind intelegere fatd de paciente, evitd orice atitudine care poate influenta negativ evolutia bolii;
acordé primul ajutor si asigurd asistenta medicald bolnavelor péind la disparitia stdrii de pericol pentru sdndtatea
sau viata acestora ori pénd la internarea bolnavelor intr-o altd unitate sanitard;

adoptd, la nivelul tuturor competentelor medicale si manopere de ingrijiri, a unui comportament adecvat aplicdrii
midsurilor de prevenire a infectiilor si respectarea principiului precautiunilor universale;

dispund si verificd instituirea mésurilor de izolare pentru pacientele a cdror patologie impune astfel de mésuri;
respectd principiile asepsiei si antisepsiei la toate nivelele si momentele ingrijirii si terapeuticii acordate;

utilizeazé manopere si proceduri de ingrijire si terapie bazatd pe protocoale de activitate profesionalé care
corespund criteriului riscului minim acceptat in conditiile riscului asumat;

m) aplicard mdsuri profesionale de profilaxie nespecificd, dupd caz specificd, pentru protejarea pacientelor si ¢

n)

o)

personalului fatd de riscul la infectie;

se integreazd in activitatea profesionald curentd a supravegherii specifice a asistatilor, cunoasterea §i
recunoasterea riscului la infectie, respectiv inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor privind
infectiile clinic manifeste sau depistate, in conformitate cu normativele profesionale;

solicit consultante interdisciplinare, respectiv colaboriiri si coordondri 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 reglementdrile in vigoare.

8.4.4. Asistent medical obstetrica ginecologie

a)

pregdteste gravida in vederea investigdrilor clinice si paraclinice;
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b)
c)

d)
e)

g)
h)

)
k)
Y

m)
n)
o)
p)
a)
r)

s)

t)
u)

v)

w)

x)

y)

z)

pregdteste pacienta si ajutd medicul in efectuarea micilor interventii chirurgicale efectuate in sectie;

pregdteste gravida preoperator pentru interventie cezariand sau pentru nastere dupd caz, prin tehnici specifice
(clismd evacuatorie, epilarea pilozitdtilor);

informeazd gravida asupra tehnicilor ce urmeaza a fi efectuate si cere consintamantul in scris a acesteia;

identifica problemele de ingrijire ale pacientelor, stabileste un plan de ingrijire pe care il implamenteaza;
monitorizeazd B.C.F.urile, contractiile uterine din doud in doud ore;

insoteste pacienta cu foaia de observatie pdnd 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;

efectueazd schimbarea pansamentelor la lauzele nascute prin operatie cezariana;

efectueazd 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, etc.);

pregdteste echipamentul,instrumentarul si materialul steril necesar;

verifica existenta benzii de sterilizare inainte de folosirea instrumentarului;

pregditeste bolnava preoperator prin tehnici specifice (toaleta vaginala, clisma evacuatorie, epilarea pilozitatilor);
monteaza sonda vezicala permanenta;

mdsoara si inregistreazd zilnic parametrii biologici intre orele 6,00 -7,00 si 17,00-18,00, in foaia de temperaturd;
insoteste pacienta cu foaia de observatie pana la sala de operatii;

ingrijeste pacientele din saloanele repartizate, supravegheaza efectuarea toaletei de catre infirmiera, schimbarea
lenjeriei de corp si de pat la maxim o sdptédmand si/sau ori de cdte ori este nevoie;

dupd externarea pacientei schimbarea lenjeriei de pat este obligatorie;

urmdreste apetitul pacientelor, supravegheaza si asigura alimentarea pacientelor dependente, participd la
distribuirea alimentelor;

se asigura ca produsele anatomice recoltate pentru biopsie sunt identificate corect si transportate in siguranta la
laboratorul de anatomie patologica potrivit contractului, daca este cazul;

ingrijirea nou-nascutului, initierea masurilor de ingrijire;

inregistreaza si raporteaza, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, datele care reflecta activitatea
desfasurata la nivelul sectiei;

semnaleaza medicului orice modificdri depistate in starea gravidei;

respectd protocoalele, tratamentele si procedurile specifice din cadrul sectiei.

8.4.5. Asistent medical/sora medicala/moasa de la sala de nasteri

a)
b)
c)
d)
e)
f
g)

pregdteste instrumentarul pentru interventii chirurgicale;

asistd bolnava pre si intraoperator, puténd participa la interventii in caz de nevoie deosebitd;
pregdteste si materialele pentru sterilizare;

raspunde de bunurile aflate in gestiunea sa;

urmdreste evolutia travaliului, sesizand medicului toate incidentele apdrute;

asistd toate nasterile fiziologice sub supravegherea medicului de sectie sau de gardd;

acordd primele ingrijiri nou nascutilor si réspunde de identificarea lor.

8.4.6. Medic primar/specialist pediatrie

83



a)
b)
<)
d)

e)
b/,

gl

h)

a)
b)

<)
d)
e)
7

g)

h)
i)
/)
k)
h

medicul pediatru pune diagnostice, ingrijeste copiii si oferd ajutor medical copiilor, de la nasterea lor péna la vérsta
de 18 ani;

isi concentreaza activitdtile profesionale pe actiunile de prevenire in vederea protejérii s@natdtii copiilor si a
tinerilor, cum ar fi campaniile de vaccinare sau monitorizarea dezvoltarii fiziologice si psihologice a copiilor.
descoperd aparitia unor boli latente;

trateazd in colaborare cu specialistii din domeniu;

oferd indrumari cu privire la ingrijirile si metodele de tratament pacientului, familiei acestuia si echipe de medici;
controleazd si sa monitorizeazd pacientii suferinzi de boli cronice, copiii cu handicap si copii care au un potential de
handicap ridicat;

inregistreazd si raporteazd, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, datele care reflectd activitatea
desfdsurata la nivelul sectiei;

respectd protocoalele, tratamentele si procedurile specifice din cadrul sectiei.

. Asistent medical neonatologie

la intrarea in serviciu preia nou nascutii la pat cu toate indicatiile privitoare la cazurile problema, inventarul sectiei,
iar la jesirea din tura va preda serviciul turei urmatoare;

primeste nou nascutul de la sala de nastere, pe care il identifica, verifica sexul, starea orificiilor, starea bontului
ombilical, greutatea, temperatura;

acorda primul ajutor in situatii de Urgentd si solicita medicul;

prezinta imediat nou nascutul pentru examinare medicului curant si il informeozd asupra starii acestuia;

pregateste nou nascutul in vederea investigarilor clinice si paraclinice;

sesizeazd 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, efectueazd baia zilnica, cantarirea, pansamentul bontului ombilical
schimbarea lenjeriei de corp si de pat ;

supravegheazd si asigura alimentatia nou nascutilor, incurajand alimentatia naturala precoce;

riéispunde de tehnica si igiena alaptarii, indrumand si ajutand mamele, supravegheaza aplicarea masurilor de igiend
individuala in vederea alaptarii.

administreazd personal medicatia, efectueaza tratamentele dupa prescriptia medicului curant;

efectueazd 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;

m) masoara si inregistreazd zilnic parametrii biologici, greutatea, alimentatia in foaia de observatie;

n)

o)

inregistreaza si raporteaza, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, datele care reflecta activitatea
desfasurata la nivelul compartimentului;
respectd protocoalele, tratamentele si procedurile specifice din cadrul compartimentului.

8.5. Psiholog

8.5.1.

Atributii generale:
7 O

a) are obligatia sé indeplineascd cu profesionalism, Ioialitate, corectitudine si in mod congtiincios indatoririle de
serviciu ce ii revin;

b) se va abtine de la orice faptd care ar putea aduce prejudicii institutiei;

¢) va réspunde de pdstrarea secretului de serviciu, precum si de pdstrarea secretului datelor si al informatiilor cu
caracter confidential detinute sau la care are acces ca urmare a executdrii atributiilor de serviciu;
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d) réspunde, potrivit prevederilor legale, de furnizarea corectd si completd a datelor de contact i a informatiilor
furnizate solicitantilor;

e) sesizeazd seful ierarhic asupra oricdror probleme pe parcursul deruldrii activitdtii;

f) respectd normele interne si procedurile de lucru privitoare la postul sGu;

g) respectd prevederile Regulamenului Intern al unitdtii sanitare;

h} participé la instruiri, isi insuseste si respectd procedurile, normele, instructiunile specific sistemului de
management al calitétii, sistemului de management al sGnétdtii si securitdtii ocupationale aplicabile postului;

i) utilizeazéi corect dotdrile postului férd sd isi pund in pericol propria existentd sau a celorlalti angajati, aduce la
cunostinta sefului locului de muncd orice defectiune si isi intrerupe activitatea pdnd la remedierea acestora;

j) executd dispozitii date de manager in limita competentelor sau pregdtirii sale profesionale;

k) respectd normele de protectia muncii si PSI conform Legii 319/2006 si Ordinului 916/2006,

1) respectd codul de Editd si Deontologie al Psihologului.

8.5.2.Atributii specifice:

a) investigarea si diagnosticul tulburdrilor psihice si altor conditii de patologie care implicé in etiopatogenezd
mecanisme psihologice;

b) evaluare cognitivé si neuropsihologicd;

¢) evaluare comportamentald;

d} evaluare subiectiv — emotionald;

e) evaluarea personalitétii si mecanismelor de coping/adaptare/defensive;

f) evaluarea unor aspecte psihologice specifice ale familiei sau altor grupuri,

g) evaluarea contextului familial, profesional, social, economic, cultural in care se manifestd probleme psihologice;
h) evaluarea dezvoltdrii psihologice;

i) alte evaludri in situatii care implicd componente psihologice { ex. chestionare de interes in consiliera vocationald,
etc);

j) educatie pentru sdndtate, promovarea sénétdtii si a unui stil de viafd sdndtos (prin preventie primard si
secundard);

k) consiliere si terapie suportivd;

1) consiliere in situatii de crizd;

m) optimizare si dezvoltare personald si autocunoastere;

n) terapii de scurtd duratd focalizate pe problemd, preventie terfiard, recuperare si reeducare (individuale, de grup,
familie);

o) terapii standard de relaxare si sugestive;

p) consiliere prin tehnici comportamentale;

q) managementul conflictului si negociere;

r) participarea sau initierea unor activitdti de cercetare in cadrul definit de competentele sale;

s) realizarea de pliante, brosuri si alte materiale informative, cu aprobarea managerului;

t) prezentarea unor lucrdri, conspecte sau mini- referate privind anumite teme de interes sau noutdti in domeniu;

u) organizarea Workshop-uri si cursuri in cadrul definit de competentele sale;

8.6. Asistent social

a)
b)
c

stabileste programul de activitate si defineste prioritdtile;

intocmeste proiecte de interventie pentru fiecare caz social;

reprezintd serviciul de asisten}d sociald in relatiile cu autoritdtile locale ale institutiei, organizatii
neguvernamentale;
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d)
e

f
g)

h)

s)
t)

u)

v)
w)
x)
y)
z)
aa)
bb)

cc)

dd)

ee)

M

intreprinde actiuni de consiliere pentru reducerea numdrului de abandonuri (copii,vérstnici);

intreprinde actiuni de consiliere pentru reducerea abuzurilor asupra copiilor, femeilor, efectueazd investigatii in
teren pentru colectarea de informatii;

pregéteste familia cu probleme sociale pentru primirea nou ndscutului, discuté despre importanta declardrii
acestuia, obtinerea actelor de identitate, etc;

este informatd de asistenta sefé cu privire la internarea unei gravide férd act de identitate, absenta nemotivatd a
Iduzei din sectie, situatia de risc de pdrdsire a copilului;

identific mamele/familile care prezintd potentiale riscuri de abandon in institutii spitalicesti a nou ndscutilor,
copiilor;

verificd imediat declaratiile date de mamd in cazul in care aceasta nu posedd act de identitate la internare sau
existd suspiciuni privind autenticitatea celui prezentat;

informeazd mamele/familiile asupra drepturilor si obligatiilor pe care le au fatd de copii;

faciliteazé orientarea copilului cétre serviciile sociale oferite de Directiile Generale de Asistentd Sociald si Protectia
Copilului;

péistreazd si actualizeazd in permanentd, evidenta copiilor pdrdsiti in sectiile de nou ndscuti;

efectueazdi investigatiile necesare in cazuri de abandon, pentru identificarea apartinétorilor persoanelor
abandonate si pregditeste reintegrarea acestora in propria familie sau institutii de ocrotire;

informeazd pe cei in cauzd sau apartindtorii acestora, asupra drepturilor de care beneficiazd, conform legislatieie in
vigoare, precum si asupra unitétilor de ocrotire sociald existente;

in cazul copilului nou ndscut cu afectiuni medicale care necesitd tratament de specialitate de duratd, informeazd
pdirintii cu privire la servicii de care pot beneficia pentru asigurarea dezvoltdrii optime a copilului;

colaboreazé permanent cu asistentul social desemnat de DGASPHR in a cdrei razd de competentd teritoriald
functioneazd unitatea sanitara;

colaboreazd cu asistentul social din cadrul Serviciului Public de Asistentd Sociald 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 asistentd sociald si protectia copilului, cu privire la existenta oricdrei situatii de risc de abandon al
copilului;

asigurd intocmirea documentatiei necesare in scopul preludrii copilului in regim de urgentd in sistemul de protectie
a copilului, in termenul prevézut de Legea nr.272/2004;

cunoaste §i respectd normele de aplicare a legii pentru toate cazurile sociale adulte si pentru copii aflati in
dificultate;

respectd valorile si principiile etice referitoare la furnizarea serviciilor de calitate, justitio sociald, demnitatea i
unicitatea persoanei, autonomia persoanei, dezvoltarea relatiilor umane si dezvoltarea profesionald permanentd,
in vederea cresterii calitdtii interventiei sociale;

promoveazd principiile justitiei sociale, prevdzute in actele normative cu privire la asistenta sociald si serviciile
sociale;

asigurd egalitatea sanselor privind accesul persoanelor asistate la informatii, servicii, resurse si participarea
acestora la procesul de luare a deciziilor;

respectd si promoveazd demnitatea individului, unicitatea si valoarea fiecarei persoane;

nu trebuie sé practice, sd tolereze, sd faciliteze sau sé colaboreze la nici o formd de discriminare bazatd pe rasd,
etnie, sex si orientare sexuald, vérstd, convingeri politice sau religioase, statut marital, deficientd fizicd sau psihicd,
situatie materiald si/sau orice altd preferintd, caracteristicd, conditie sau statut;

sprijind persoanele asistate in eforturile lor de a-gi identifica si clarifica scopurile, in vederea alegerii celei mai bune
optiuni;

contribuie la consolidarea relatiilor dintre persoane cu scopul de a promova, reface, mentine si/sau imbundtdti
calitatea vietii persoanelor, familiilor, grupurilor, organizatiilor si comunitdtilor;

actioneazd cu onestitate si responsabilitate fatd de beneficiari, institutii si societate, in concordantd cu normele
deontologice ale profesiei, adoptate de comunitatea profesionald prin Colegiu;

desfésoard activitatea numai in aria de competentd profesionald determinatd de calificarea si experienta
profesionald. Asistentii sociali au obligatia de a-si imbundtdti permanent cunostintele si deprinderile profesionale si
de a le aplica in practicd;

utilizeazd si péstreazd, in bune conditii, echipamentele si instrumentarul din dotare, se ingrijeste de buna
intretinere si folosire a mobilierului si inventarului moale existent;

participd la activitétile de cercetare in domeniu social;

are obligatia de a aduce la cunostintd sefului ierarhic, defectiune, anomalie sau altd situatie de naturd de a
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b)

¢)
d)
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i)
i
k)
Ui

m)

n)
o)
p
q)
r}

s)
t)

constitui un pericol si orice incdllcare @ normelor de protectia muncii si de prevenire a incendiilor, constatate in
timpul activitdtii.

primeste, daca este cazul, pacientii internati si pe cei tratati in regim ambulatoriu, ajutd la acomodarea acestora la
conditiile specifice, ii informeazd asupra obligativitdtii respectdrii Regulamentului Intern;

evalueazd bolnavii, si in functie de procedurile kinetoterapeutice recomandate de medic, alcdtuieste graficul
programelor de recuperare;

supravegheazd starea pacientilor pe perioada aplicdrii procedurilor kinetoterapeutice si de recuperare;
supravegheazd si inregistreazd in permanentd datele despre starea pacientului si informeazd medicul asupra
modificdrilor intervenite;

informeazd si instruieste pacientul asupra tratamentului pe care-l efectueazd, asupra efectelor terapeutice si
asupra efectelor negative care pot apare;

aplicé procedurile de kinetoterapie cu toti parametrii agentului fizic, in vederea recuperdrii medicale, conform
prescriptiilor medicului si rdspunde de respectarea parametrilor tehnici a fiecdrei proceduri;

manifestd permanent o atitudine plind de solicitudine fatd de bolnav;

respectd prescriptiile fdcute de medic pe fisele de tratament sau pe sectii, la patul bolnavilor, si programul de
recuperare indicat;

tine evidenta procedurilor efectuate;

asigurd pdstrarea si utilizarea echipamentelor din dotare §i se preocupd de buna functionare a acestora, semnalénd
defectiunile;

respectd secretul profesional si codul de eticd a kinetoterapeutului medical;

rdspunde de corectitudinea datelor si de raportarea acestora medicului coordinator;

isi desfasoard activitatea in mod responsabil, conform reglementarilor profesionale si cerintelor postului;
elaboreaza planul terapeutic pe etape pentru tratamentele individuale si in grupe omogene a bolnavilor si
deficientelor fizice, pe baza indicatiilor medicului pentru pacientii din cadrul sectiei;

aplicd tratomentele prin gimnasticd medicald;

desfasoara activitate de educatie sanitard pentru prevenirea si corectarea deficientelor fizice:

stabileste programul de kinetoterapie care este urmat acasd de pacient si instruieste apartindtorii sau persoanele
implicate in ingrijirea pacientului in aplicarea acelui program;

evalueozd si reevalueazd in timp progresele fécute de pacient; adapteazd planul de tratament in functie de evolutia
pacientului.

asigurd si riéspunde de aplicarea tuturor mdsurilor de igiend pe care le implicd actul terapeutic;

completeazdi permanent in fisa de recuperare kineticd, daca este cazul, toate procedurile utilizate pentru a putea fi
evaluat pentru munca prestatd.

|Cap1‘tolul IX - Compartimentul ATI

I 9.1._07'ganizare

(1)Compartimentul Anestezie si Terapie Intensivd (ATl), 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 ulterioare si functioneaza in cadrul sectie de chirurgie generala.

(2)Prin Anestezie si Terapie Intensivd se intelege specialitatea medicald care asigurd:

a)

b)

conditiile necesare pentru desfdsurarea 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 amenintd viata.

Activitatea de anestezie si terapie intensivd este desfésuratd de o echipd medicald complexd,
formatd din: medici, asistenti, personal auxiliar sanitar si alte categorii de personal pregdtit si autorizat conform
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reglementdérilor in vigoare.
(3)Structura generalé a compatrimentului de AT - are doud componente:
1. Posturi de lucru de anestezie
2. Componentd cu paturi, denumitd in continuare CP, formatd din:
a) paturi de terapie intensivd, denumite in continuare T;
b) paturi de terapie intermediard/ingrijire postoperatorie, denumite in continuare TIIP;
c) paturi de supraveghere postanestezicéi - SPA, destinate pacientilor care necesité
supraveghere de scurtd duratd(ore).
(4)Postul de lucru de anestezie este locul unde pacientul beneficiazd de anestezie generald,
locoregionald sau sedare efectuatd sub responsabilitatea unui medic in specialitatea ATI.
Postul de lucru de anestezie se organizeazd astfel..
a) in sala de operatie si sala de preanestezie, fiind destinat asigurdrii anesteziei si terapiei intensive necesare
desfésurdrii interventiilor chirurgicale, si poate cuprinde dotdri specifice adaptate profilului chirurgical respectiv;
b) in afara sdlii de operatie, fiind destinat asigurdrii conditiilor desfdsurdrii unor manevre
diagnostice si/sau tarapeutice nonchirurgicale ce necesitd anestezie:laboratoarele de radiologie si imagisticd,
laboratoare de explordri functionale sau alte structuri in care se justificd.
(5)Componenta cu paturi (CP) este destinatd:
o) supravegherii si tratamentului postoperator al pacientilor cu evolutie normald;
b} ingrijirii pacientilor care necesitd supravegherea continud pentru riscul de dezechilibru alfunctiilor vitale;
¢) Ingrijirii pacientilor care necesitd terapie intensivd mono-sau pluriorganicd;
d) pacientilor care necesitd terapia durerii acute;
e) pacientilor cu moarte celebrald potentiali donatori de organe.
(6)Terapia intensivd (TI) reprezintd nivelul cel mai ridicat de ingrijire dintr-o unitate sanitard cu paturi. Este partea distinctd
din cadrul componentei cu paturi a sectiei/ compartimentului AT, destinatd preluari, monitorizdrii, tratamentului si ingrijirii
pacientilor care prezintd deja sau sunt susceptibili de a dezvolta insuficiente organice acute multiple; pacientii ingrijiti in
Terapie Intensivd necesitd o ingrijire specializatd si utilizarea prelungitd a metodelor de supleere a acestor functii si organe.
(7)Medicul sef al sectiei ATl/coordinator AT sau, dupd caz, inlocuitorul de drept al acestuia ori medicul de gardd din sectia
AT/ este responsabil de trigjul corect, admisia/ internarea si transferul/externarea din aceastd unitate, precum si de

medical si disponibilitdtile tehnice;
(8)Terapia Intermediard/ingrijirea postoperatorie (TIIP) reprezintd partea distinctd din cadrul
componentei cu paturi (CP) a sectiei/compartimentului ATl, destinata pacientilor care necesitd Ingrijire postoperatorie
adecvatd, precum si acelora care necesitd terapie intermediard si reprezintd supravegherea medicald continud a bolnavilor
pentru cd:
a) starea bolnavilor se poate complica cu insuficiente organice acute multiple;
b) starea pacientului dupd trecerea printr-o asemenea conditie patologicd este incd prea gravd sau prea instabild
pentru a fi transferat in sectia cu paturi de unde provine;
(9)internarea/Admisia in compartimentul ATl se efectueaza dupa cum urmeaza:
a) internarea/admisia pacientilor in sectiile/compartimentele AT! se face la propunerea medicilor din compartiment
ATl sau la propunerea medicilor din alte sectii, cu acordul medicului coordonator ATl ori, dupa caz, al inlocuitorului
de drept al acestuia sau al medicului de garda din compartiment ATl;
b) decizia de internare/admisie in T! se bazeaza pe criteriile de prioritate, diagnostic si pe parametrii obiectivi;
¢) decizia de internare/admisie in TIIP se bazeaza pe criterii clinice si paraclinice;
d) criteriile de mutare a pacientului in interiorul sectiei AT! din Tl in TIIP sunt similare cu criteriile de internare/admisie
in TIIP: cand acestea sunt indeplinite, pacientul va fi transferat la acel nivel la propunerea medicului curant ATI, cu
acordul medicului sef de sectie ATl sau, dupa caz, al infocuitorului de drept al acestuia ori al medicului de garda din
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sectia ATI;

e) internarea/admisia pacientilor internati, pe paturile destinate pentru terapia acuta monospecialitate din sectiile de
profilul respectiv, in compartimentele ATl, 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 ATI, al medicului coordonator
ATl/inlocuitorului de drept sau al medicului de garda ATI;

f}  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 CPU) sau transferat din orice sectie a spitalului la solicitarea medicului curant sau a sefului sectiei respective;

g) 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;

h) nu pot fi internati in sectia/compartimentul AT pacientii care declara in scris ca nu doresc aceasta;

i) nu pot fi utilizate pentru decizia de internare/admisie in Tl scorurile de severitate care estimeaza mortalitatea
intraspitaliceasca a unor grupuri de pacienti;

j) 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).

(9)Transferul/Externarea din compartimentul ATl se efectueaza dupa cum urmeaza:

a) transferul/externarea din compartimentul ATl al/a pacientului care nu mai necesita
terapie de specialitate ATl in orice alta sectie se face la propunerea medicului ATl curant, cu acordul
coordonatorului ATI sau, dupa caz, al infocuitorului 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 ol medicului de garda din sectia respectiva;

(10)Decizia de transfer/externare din compartimentul ATl (Tl si TIIP) se bazeaza pe urmatoarele criterii:
1. Criterii de externare/transfer din TIP in alte sectii:

a) cénd starea fiziologica a pacientului se stabilizeaza si monitorizarea intensiva nu mai

b) este necesara, pacientul se transfera in sectia careia ii apartine;

¢) cdnd nu mai sunt indeplinite criteriile de internare/admisie in TIIP.

2. Criterii de externare/transfer din Tl direct in alte sectii:

a) cénd dezechilibrele pacientului au fost stabilizate si nu mai necesita monitorizare si ingrijire in terapie intensiva;

b) cénd nu mai sunt indeplinite criteriile de internare/admisie in Tl iar pacientii nu necesita mutarea in THP, acestia
pot fi transferati in sectiile obisnuite de spital.

(11)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.
(12)Medicii de alte specialitati care au transferat pacienti in sectia AT! sunt obligati sa raspunda ori de cate ori este nevoie
solicitarilor medicului curant ATl 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.

In cazul unor divergente de opinii, se efectueaza un consult la care participa medicul coordonator ATI si medicul sef al sectiei
din care provine medicul solicitat, care vor hotari de comun acord conduita terapeutica adecvata.

B o.zAtributii

9.2.1. Medic coordonator/primar ATI
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a)
b)
¢
d)
e)
b

a)
h)

j)
k)

/)

m)

o)
p)

q)

w)
x)

coordoneazd intreaga activitatea compartimentului din punct de vedere medical, administrativ si educational;

se implicd direct in ingrijirea pacientilor din compartiment (in sala de operatie si in compartimentul cu paturi);
réspunde de elaborarea, adoptarea si actualizarea protocoalelor si procedurilor terapeutice specifice;

coordoneazd activitatea de educatie medicala continua a personalului medical;

rdspunde de asigurarea calitatii actului medical;

asigurd 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;

participd la stabilirea planurilor operatorii ale sectiilor chirurgicale;

verificd 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;

asigurd pentru bolnavii din compartimentul de anestezie terapie intensiva, pregatirea preoperatorie si
supravegherea postoperatorie a acestor bolnavi pe perioada necesara eliminarii efectelor, anesteziei si
restabilirii functiilor vitale ale organismului;

dé indicatii generale cu privire la pregatirea preoperatorie si supravegherea postoperatorie a bolnavilor
din alta sectii/compartimente;

indrumd si réspunde de toate problemele cu privire la organizarea si functionarea punctului de
transfuzie;

asigurd ingrijirea preoperatorie a pacientilor chirurgicali (examen preanestezic si pregatirec
preoperatorie specifica, administrarea anesteziei si terapia intensiva intraoperatorie, urmarirea
postanestezica) in conformitate cu protocoalele recomandate de SRATI si adoptate de compartiment;
completeazd fisa de anestezie, care trebuie sa cuprinda toate datele ingrijirii perioperatorii, inclusiv
consumul de medicamente si materiale;

verificd aparatura inaintea utilizarii, iar orice incident sau accident legat de functionarea aparaturii
trebuie semnalat in scris administratiei spitalului;

examineazd pacientii ori de cate ori este nevoie, dar cel putin de doua ori pe zi;

la internarea sau transferul pacientilor in ATI, medicul ATl 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 ATl si consemneaza starea prezenta.
mentine foaia de observatie clinica intocmita de sectia care transfera pacientul in ATl foaie care va
ramane in ATl pana la retransferul pacientului in sectia de origine;

consemneazd in foaia de observatie toate recomandarile terapeutice necesare pacientilor internati in
sectie;

consemneazé zilnic in foaia de observatie: evolutia, medicatia administrata, manevrele diagnostice s,
terapeutice, parametrii de monitorizare, rezultatele diverselor analize de laborator, precum si
materialele consumabile folosite;

solicita si consemneaza in foaia de observatie clinica efectuarea consulturilor interdisciplinare, ori de
cate ori evolutia cazului o impune;

participd la formele de educatie medicala continua (la nivel national, international);

inregistreaza si raporteaza, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, datele care reflecta
activitatea desfasurata la nivelul compartimnetului;

respectd protocoalele, tratamentele si procedurile specifice compartimentului ATI:

asigurd ingrijirea perioperatorie a pacientilor chirurgicali {examen preanestezic si pregatirea preoperatorie
specifica, administrarea anesteziei si terapia intensiva intraoperatorie, urmarirea postanestezica) in conformitate
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cu protocoalele recomandate de SRATI si adoptate de sectie;

y) completeazd fisa de anestezie, care trebuie sa cuprinda toate datele ingrijiri perioperatorii, inclusiv consumul de
medicamente si materiale;

z) verificd aparatura inaintea utilizarii, iar orice incident sau accident legat de functionarea aparaturii trebuie
semnalat in scris administratiei spitalului;

9.2.2.Asistent medical din compartimentul ATI

a) asigurd asistenta medicala specifica, in limita competentelor;

b) verificé aparatura inaintea utilizarii, iar orice incident sau accident legat de functionarea aparaturii trebuie
semnalat imediat medicului ATI;

¢) intocmeste planul de ingrijire a pacientului;

d) respectéd programul de ture aprobat;

e) consemneazd 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;

f) inregistreazd si raporteazd, in conformitate cu prevederile legale in vigoare, datele care reflecta activitatea
desfasurata la nivelul compartimentului;

g) respectd protocoalele, tratamentele si procedurile din cadrul compartimentutui;

h) participd la instruirile cu privire la efectuarea unor tehnici speciale;

|Capitolul X - Unitatea de Transfuzie Sanguina J

I 10.1.0rganizare

(1)Punctul de transfuzie sanguina este organizatd 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 5i a OMS nr. 1224/2006 pentru aprobarea Normelor privind activitatea
unitdtilor de transfuzie sanguing din spitale. Autorizarea unitatilor de transfuzie sanguina din unitatile sanitare se
efectueaza in conformitate cu prevederile 0.M.S. nr. 607/2013. Unitatea de transfuzie sanguina din spital este subordonata
managerului spitalului, Unitatea de Transfuzii Sanguine este organizatd in cadrul compartimentului AT al spitalului, fiind
condusd de un medic coordonator care indeplineste functia de presedinte a comisiei de transfuzie si hemovigilenta din spital,
avénd program de lucru permanent.
(2)Organizarea activitatii de transfuzie sanguina in spitale este conditionata de:
ajcrearea 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.
(3)In cadrul Punctului de Transfuzii Sanguine se realizeazd urmdtoarele activitdti:

a) aprovizionarea cu séinge total si componente de sGnge pe baza solicitdrilor scrise din sectiile spitalului;

b) receptia, evidenta, stocarea si livrarea séngelui total si a componentelor sanguine cétre sectiile/compartimentele

spitalului;
¢) distributia de sGnge si componente sanguine de la un centru de transfuzie furnizor cdtre spitalul beneficiar se face
in baza unui contract de furnizare, care stabileste conditiile de distributie si documentatia aferentd obligatorie;
d) efectuarea testelor pretransfuzionale;
e) pregdtirea unitétilor de sdnge total si a componentelor sanguine in vederea administrérii;
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f
g)

h)
i)
i

consiliere privind utilizarea clinicé a séngelui total si a componentelor sanguine;

prezervarea probelor biologice pretransfuzionale §i a unitdtilor de sdnge sau componente sanguine administrate
pentru o perioadd de 48 de ore post transfuzional in spatiile frigorifice cu aceasta destinatie;

intocmirea documentatiei corespunzétoare tuturor activitdtilor desfasurate;

raportarea tuturor evenimentelor legate de actul transfuzional cétre centrul de transfuzie teritorial;

péstrarea esantioanelor din ser sau plasmd recoltate pretransfuzional, in cazul tuturor pacientilor transfuzati,
pentru o perioadd de minimum & luni, in spatii frigorifice (-15-18) cu aceastd destinatie.

(4)in Punctul de Transfuzii Sanguine din spital este obligatorie respectarea protocolului de teste pretransfuzionale, care

cuprinde urmdtoarele testdri:

a)

b)

¢

d)

e)

determinarea grupului sanguin ABO si Rh{D) la pacient; in cazul nou - ndscutilor si sugarilor de pénd la 6 luni se va
efectua si testul Coombs direct pentru confirmarea grupului sanguin ABO;

in situatii speciale (nou-ndscuti, sugarii, copii, politrasnsfuzati, femei de vérsta fertila, etc) se impune efectuarea
determindrilor de grup sanguin si in alte sisteme antigenice eritrocitare;

verificarea aspectului macroscopic, a integritditii, grupului sanguin ABO si Rh (D) la unitatea de sénge sau
componenta sanguind selectatd in vederea efectudrii probei de compatibilitate;

proba de compatibilitate pacient-unitate de sénge total sau componenta sanguind ce confine eritrocitate vizibile cu
ochiul liber. Se vor efectua toate cele 3 tehnici complementare: test salin, test enzimatic cu papaina la temperatura
de 370 C si test Coombs indirect;

in cazul nou-ndscutilor si sugarilor de pénd la 6 luni, proba de compatibilitate se va efectua atét cu seru

pacientului, cGt si cu serul mamei.

(5)Se interzic unitdtii de transfuzie sanguind din spital livrarea de sdnge total sau de componente sanguine cditre alte spitale,
livrarea si/sau administrarea lor la domiciliu pacientului, livrarea de sénge total si/sau de componente sanguine cu aita

destinatie decdt administrarea terapeuticd in incinta spitalului.
(6)Ultimul control pretransfuzional se efectueazd obligatoriu, la patul bolnavului, si cuprinde urmdtoarele:

al
b)
<)

IE.@.A tributiile personaluﬁi =

verificarea identitdtii pacientului;
verificarea aspectului macroscopic si a integritdtii unitdtii de transfuzat;
verificarea compatibilitétii dintre unitatea de sdnge selectatd 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;

10.2.1. Medic coordonator al Unitatii de transfuzie sanguina

a)
b)

c)

d)

el

gl

asigurd organizarea si functionarea unitdtii de transfuzie sanguind din spital;

asigurd aprovizionarea corectd cu sGnge total si componente sanguine, precum si cu materiale sanitare, reactivi,
consumabile, in conformitate cu legislatia in vigoare si in concordantd cu activitatea de transfuzie sanguind din
spital;

réspunde de gestiunea séngelui total si a componentelor sanguine distribuite de centrul de transfuzie sanguind
teritorial;

indrumd, supravegheazd, controleazd si rispunde de activitatea asistentilor medicali din subordine;
contrasemneazd buletinele de analizd cu rezultatul testdrilor efectuate de asistentii medicali; in cursul programului
de gardd, aceastd responsabilitate revine medicului anestezist de gardd;

indrumé si supravegheazd prescrierea si administrarea corectd a terapiei transfuzionale in sectiile spitalului;
péstreazd evidenta reactiilor si complicatiilor posttransfuzionale, in calitate de coordonator local in cadrul
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h)

Vi
k)

sistemului national de hemovigilentd;

ia mésuri pentru prevenirea si aplicarea de urgentd a tratamentului necesar pacientilor la care apar reactii adverse
severe si/sau incidente adverse severe posttransfuzionale;

consiliazé medicii prescriptori din spital in vederea unei cdt mai corecte indicatii de terapie transfuzionald, avénd
obligatia de a se opune administrdrii transfuziilor nejustificate;

réspunde de intocmirea completd si corectd a documentatiei existente in unitatea de transfuzie sanguind;

réispunde de utilizarea corectd si de intretinerea echipamentelor si aparaturii din dotarea unitétii.

10.2.2. Asistent coordonator UTS

a)
b)
¢
d)
e)
b
g)
h)
i)
J
k)

)

m)

n)

o)

p)

q)

r)

s)

t)

organizeazd, coordoneazd, controleazd si evalueazd activitatea de ingrijire din cadrul UTS;

coordoneazd si controleazd activitatea asistentilor medicali si deleagd sarcini acestora,

réispunde de calitatea activitétii desfdsurate de personalul din subordine si de indeplinirea atributiilor prevdzute in
fisa postului;

intocmeste, revizuieste si prelucreazd fisa postului pentru personalul din subordine, in trei exemplare originale in
colaborare cu medicul coordonator al UTS, asigurd conditiile necesare indeplinirii indicatorilor de performantd ai
uTs;

urmdreste utilizarea judicioasd a materialelor si echipamentelor din cadrul UTS;

urmdreste respectarea calitdtii activitdtii medicale de cétre personalul din subordine, in scopul imbundtdtirii stérii
de siingtate a pacientilor;

coordoneazd activitatea elevilor scolilor postliceale sanitare aflati in stagiu clinic in cadrul UTS;

controleazd modul cum se asigurd pacientilor operati tehnicile aseptice si mdsurile de antisepsie;

are in gestiune inventarul UTS;

intocmeste graficul de lucru pand la data de 25 a fiecdrei luni pentru luna urmdtoare i il trimite spre avizare
Serviciului Resurse Umane si directorului de ingrijiri;

intocmeste pontajele, precum si graficul rectificativ de lucru, in cazul in care pentru luna in curs au apdrut mai
multe modificari;

este direct rdspunzétor de schimburile de turé efectuate de cétre personalul din subordine, iar la sférsitul lunii le
aduce la cunostinta Serviciului Resurse Umane si directorului de ingrijri;

afiseazd la loc vizibil graficul de lucru aprobat / avizat pentru personalul din UTS;

urmdreste respectarea graficului de lucru funar aprobat pentru personalul din subordine, controleazd zilnic condica
de prezentd pe care o contrasemneazd;

organizeazd si controleazé folosirea integrald a timpului de muncd al personalului din subordine, repartizeazd
judicios personalul pe puncte de lucru in functie de necesitate, pentru a nu se periclita calitatea activitdtii medicale
si activitatea UTS §i controleazd predarea serviciului pe ture;

deleagé in absenta sa un asistent medical corespunzétor (inlocuitor), care sd rdspundd de toate atributiile si
sarcinile asistentului coordonator UTS;

intocmeste si transmite in termenele stabilite, Planul anual de achizitii publice al UTS, in colaborare cu medicul
coordonator al UTS;

se preocupd de procurarea materialelor sanitare, materialelor de curdtenie, dezinfectantilor, necesare bunei
desfésurdri a activitdtii UTS si rdspunde de folosirea rationald a acestora, fdrd a periclita asistenta medicald;
réspunde de aprovizionarea sénge interal si cu derivate din sdnge a UTS, cu reactivii necesari testdrilor, cu
materiale sanitare, dispozitive medicale, instrumentar, dezinfectanti, s.a., in functie de necesarul lunar/anual
solicitat in Planul anual de achizitii publice;

supravegheazd si verificd periodic descércarea corectd a séngelui interal 5i a derivatelor din sénge administrate
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u)

v)

w)

x)

y)

z)

aa)
bb)
cc)
dd)
ee)

biJj

ag)

pacientilor, precum si descdrcarea corectd pe pacientii transfuzati a materialelor sanitare folosite, de cdtre
asistentii medicali din UTS;

rispunde direct de termenele de valabilitate ale séngelui si produselor derivate din sénge, precum si de termenele
de valabilitate ale reactivilor, luénd mdsuri de infocuire a produselor ale céror termen de valabilitate expird; aplicé
mdisuri de solutionare in timp util, pentru evitarea expirdrii sGngelui, produselor din sénge, reactivilor, etc.;
gestioneazd eficient si corespunzétor materialele sanitare ridicate din magazia unitdtii 5i controleazd zilnic prin
sondaj, descdrcarea materialelor sanitare consumate, de cdtre asistentii medicali din UTS;

verificd documentele emise de cdtre personalul din UTS, care trebuie sd contind toate anexele completatesi sd fie
vizate de cdtre medicul coordonator UTS;

controleazd buna functionare a dispozitivelor frigorifice pentru pdstrarea in conditii optime a séngelui si derivatelor
din sénge, si verificd existenta graficelor de temperaturd completate la zi, pentru fiecare dintre aceste dispozitive
frigorifice;

raporteazd defectiunile la instalatii si aparatura medicald si se preocupd ca remedierea acestora sd se facd in cel
mai scurt timp pentru a nu periclita activitatea medicald;

cunoaste si prelucreazd periodic procedura de prelucrare si protectie a datelor medicale si personale ale
pacientului, respecténd confidentialitatea datelor medicale si a anonimatului pacientului, precum si a utilizdrii lor
numai in scopurile specificate, procedurd aprobatd la nivelul unitdtii;

asigurd informarea pacientilor si/sau a apartindtorilor, dupd caz, inaintea efectudrii transfuziilor asupra riscurilor
existente, precum si completarea consimtdméntului informat al pacientilor inaintea efectudrii acestora;

anuntd cazurile de indiscipling ale pacientilor in conformitate cu legislatia in vigoare, conducerii UTS §i unitdtii;
organizeazd si supravegheazd pregétirea incdperilor UTS si anexelor UTS pentru dezinfectiile periodice;

semnaleazd medicului coordonator UTS si directorului de ingriji, cazurile de boli transmisibile pe care le observd in
rédndul personalului;

efectueazd periodic, trimestrial sifsau semestrial, o statisticd privind numdrul de transfuzii efectuate, pe toate
sectiile, precum si asupra eventualelor incidente si a reactii posttransfuzionale imediate si tardive, apdrute;
réspunde de raportdrile statistice la nivel de UTS privind situatia pacientilor transfuzati si a ingrijirilor medicale
acordate, rdspunde de toate evidentele solicitate conform dispozitiilor 5i deciziilor interne;

verificd la finalul transfuziilor efectuate, completarea corectd a dosarului de ingrijri de cétre asistentii medicali din
subordine, anexd la foile de observatie.

10.2.3. Asistenti medicali care lucreaza in Unitatea de transfuzie sanguina

a)
b)

c
d)

e

g)
h)

desfdsoard activitdtile specifice unitdtii de transfuzie sanguind din spital, in limitele competentelor lor, sub directa
indrumare si supraveghere a medicului coordonator;

efectueazd testdrile pretransfuzionale;

pregdtirea unitdtilor de sénge total si a componentelor sanguine in vederea administrdrii;

réispund de aparitia reactiilor adverse severe si a incidentelor adverse posttransfuzionale provocate de stocarea,
manipularea necorespunzdtoare a séngelui total si @ componentelor sanguine sau de efectuarea gresitd a testdrilor
pretransfuzionale;

supravegheazd functionarea si intretinerea echipamentelor din dotarea unitdtii de transfuzie sanguind, din spital,
luénd mésuri in conditiile aparitiei unor defectiuni in functionarea acestora, conform procedurilor standard;
intocmesc documentatia pentru activitdtile desfasurate

raspunde de aprovizionarea cu sénge total si componente de sdnge, pe baza solicitdrilor scrise din sectiile spitalului;
raspunde de receptia, evidenta, stocarea si livrarea séngelui total si a componentelor sanguine cdtre sectiile
spitalului;

raspunde de distributia de sdnge si componente sanguine de la centrul de transfuzie furnizor cétre spitalul
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