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CAPITOLUL I
DISPOZITII GENERALE

Art.1 (1) Regulamentul Intern, denumit in continuare " Regulament " se aplica:

a) tuturor angajatilor din spital, indiferent de durata contractului de munca, de modalitatea
salarizarii sau a timpului de munca pe care il presteaza ;

b) celor care lucreaza in cadrul unitatii cu orce incadrare ( detasare, delegatie, garzi, etc.)

c) celor care efectueaza stagii de practica sau schimburi de experienta ;

d) celor care iau parte la forme de invatamint (rezidenti, elevi de scoala sanitara, etc.), cursuri de
perfectionare, specializare, de ridicarea nivelului professional in cadrul unitatii ;

e) firmele care asigura diverse servicii in incinta unitatii au obligatia de a respecta Regulamentul, in
afara atributiilor si clauzelor prevazute in contractile incheiate intre parti (curatenia spitalului,
pastrarea linistii si a integritatii bunurilor cu care intra in contact si care apartin spitalului sau
pacientilor)

(2) Persoanele incadrate in unitate dar care lucreaza temporar, sunt obligate sa respecte pe linga
disciplina muncii stabilita de unitate si regulile de disciplina specifice prezentului regulament,
locului de munca unde isi desfasoara temporar activitatea.

Art.2 Dispozitiile referitoare la organizarea timpului de lucru si disciplind, din prezentul
regulament se aplica in mod corespunzator oricaror altor persoane, sau altor activitati pe timpul
prezentei in unitate. Noilor angajati li se va aduce la cunostinta prezentul Regulament sub luare de
semnatura de catre sefii ierarhici directi. Noul angajat este informat si instruit cu privire la
responsabilitatile, drepturile asociate posturilor ce le vor ocupa, va fi instruit cu privire la
procedurile si protocoalele utilizate in desfasurarea activitatii sale, instruire realizata de catre seful
direct.

Art.3 Noul angajat este monitorizat in perioada de proba de catre seful direct.

In noul cadru organizatoric al unitatii, fiecare salariat poarta raspunderea pentru indeplinirea ce-i
revin in vederea protejarii bunurilor din dotarea unitatii precum si asigurarea ordinii, disciplinei,
respectarea deontologiei profesionale, pentru realizarea unor servicii de specialitate



corespunzatoare in contextual prevenirii starii de sanatate a populatie, precum si pentru asigurarea
capacitatii de munca si creatie.

CAPITOLUL II
STRUCTURA SI CONDUCEREA SPITALULUI

Art.4 Din punct de vedere al structurii organizatorice, unitatea este un spital orasenesc, conform
Ordinului Ministerului Sanatatii MS XI1/A/11098, 32825 /NB /6064 /05.06.2015 si
NR.XI/A/5690, 6448/VVSC/594/21.01.2020 functionand cu urmatoarea structura;

COMPARTIMENTE Nr. paturi
Compartiment ingrijiri paliative 15
Compartiment de boli cronice 10

Total spitalizare continua 25
Spitalizare de zi specialitati medicale 20
Spitalizare de zi specialitati chirurgicale din care: 20

ATI (SPA) 3

Total paturi spitalizare de zi: 40

Total paturi spitalizare continua si de zi 65

Sala de tratamente

Sala de operatii

Sterilizare

Punct de recoltare probe biologice

Laborator de radiologie si imagistica
Laborator recuperarea medicina fizica si reabilitare
COMPARTIMENTE Nr. paturi
Compartiment de endoscopie digestiva

Cabinet de diabet si boli de nutritie si boli metabolice
Ambulatoriu integrat cu cabinete in specialitatile:
Medicina interna

Pediatrie

Chirurgie generala

Obstetrica - ginecologie

Neurologie

Psihiatrie

ORL

Pneumologie

Oftalmologie

Medicina Muncii

Dermatologie

Gastroenterologie

Medicina dentara

Cabinet psihologie

Pneumologie

Oftalmologie

Medicina Muncii

Dermatologie

Gastroenterologie

Medicina dentara

Cabinet psihologie

Aparat functional




Art.5 Spitalul de Boli Cronice ,,Sfantul Ioan” Targu Frumos, functionand pe principiile prevazute
in Legea 95/2006 cu modificarile si completarile ulterioare, participand la asigurarea starii de
sanatate a populatiei.

Conform OUG nr. 162/2008 privind transferul ansamblului de atributii si competente
exercitate de Ministerul Sanatatii catre autoritatile administratiei publice locale, managementul
asistentei medicale a Spitalului de Boli Cronice ,,Sfantul loan” Targu Frumos a trecut in subordinea
Consiliului Local al orasului Targu Frumos.

Spitalul de Boli Cronice ,,Sfantul Ioan” Targu Frumos furnizeaza servicii medicale in baza
autorizatiei de functionare eliberata de Directia de Sanatate Publica a Judetului lasi cu nr. 468/
29.07.2015, inlocuita de autorizatia sanitara de functionare nr. AA280A2Epil61/17.06.2022

Art.6 Conducerea spitalului este asigurata de Manager.

Art. 7 Atributiile managerului sunt urmatoarele:

Tn domeniul strategiei serviciilor medicale:

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

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

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

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

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

6.indruma si coordoneaza activitatea de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;
7.dispune masurile necesare in vederea realizarii indicatorilor de performanta a activitatii asumati
prin contract;

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

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

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

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

12.urmareste realizarea activitagilor de control al calitatii serviciilor medicale oferite de spital,
coordonata de directorul medical, cu sprijinul consiliului medical;

13.negociaza si incheie, in numele si pe seama spitalului, protocoale de colaborare si/sau contracte
cu alti furnizori de servicii pentru asigurarea continuitatii si cresterii calitatii serviciilor medicale;
14.raspunde, impreuna cu comitetul director, de asigurarea conditiilor de investigatii medicale,
tratament, cazare, igiena, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale,
conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

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

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

17.poate incheia contracte cu directiile de sanatate publicd judetene in vederea derularii
programelor nationale de sdnatate si desfasurdrii unor activitati specifice, in conformitate cu
structura organizatorica a acestora;



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

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

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

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

Tn domeniul managementului economico-financiar:

l.raspunde de organizarea activitatii spitalului pe baza bugetului de venituri si cheltuieli propriu,
elaborat de catre comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale conducatorilor
compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobarii ordonatorului de credite
ierarhic superior, dupa avizarea acestuia de catre consiliul de administratie, in conditiile legii;
2.raspunde de asigurarea realizarii veniturilor si de fundamentarea cheltuielilor in raport cu
actiunile si obiectivele din anul bugetar pe titluri, articole si alineate, conform clasificatiei
bugetare;

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

4.raspunde de monitorizarea lunara de catre sefii compartimentelor din structura spitalului a
executiei bugetului de venituri si cheltuieli pe compartimente, conform metodologiei aprobate prin
ordin al ministrului sanataii;

S.raspunde de raportarea lunara si trimestriald a executiei bugetului de venituri si cheltuieli
unitatilor deconcentrate cu personalitate juridica ale Ministerului Sanatatii, precum si de publicarea
acesteia pe site-ul Ministerului Sanatatii, pentru unitatile subordonate;

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

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

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

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

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

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

Tn domeniul managementului performantei/calititii serviciilor:

a) intreprinde masurile necesare si urmareste realizarea indicatorilor de performanta ai
managementului. Nivelul indicatorilor de performanta specifici spitalului se stabileste anual de
catre Consiliul Local.

b) nominalizeaza coordonatorii si raspunde de implementarea si raportarea indicatorilor
programelor si subprogramelor de sanatate derulate la nivelul spitalului, conform metodologiei
elaborate de Ministerul Sanatatii;

c) raspunde de crearea conditiilor necesare prestarii unor acte medicale de calitate de catre
personalul medico-sanitar din spital;

d) urmareste implementarea protocoalelor de practica medicald la nivelul spitalului, pe baza
recomandarilor consiliului medical;

e) urmareste realizarea activitatilor de control al calitatii serviciilor medicale oferite de spital,
coordonate de directorul medical si cu sprijinul consiliului medical;

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



g) raspunde, impreund cu consiliul medical, de asigurarea conditiilor adecvate de cazare, igiena,
alimentatie si prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale, in conformitate cu normele
stabilite de Ministerul Sanatatii;

h) raspunde de monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale, financiari,
economici, precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, in
conformitate cu reglementarile legale in vigoare;

1) analizeaza modul de indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai consiliului
medical si consiliului etic, dispunand masuri de imbunatatire a activitatii;

j) urmareste modul de aplicare a prevederilor legale Tn vigoare cu privire la respectarea drepturilor
pacientului si dispune masuri atunci cand se constata incdlcarea acestora;

Tn domeniul managementului resurselor umane:

1.stabileste si aproba numarul de personal, pe categorii si locuri de munca, in functie de normativul
de personal in vigoare si pe baza propunerilor sefilor de compartiment si de servicii;

2.aproba organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste si elibereazad din functie
personalul spitalului;

3.repartizeaza personalul din subordine pe locuri de munca;

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

5.organizeaza concurs pentru ocuparea functiilor specifice comitetului director;

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

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

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

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

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

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

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

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

14.repeta procedurile legale de organizare a concursului sau examenului pentru ocuparea functiilor
de sefi de compartiment, de laborator si de serviciu ocupate in conditiile prevazute la pct. 13;
15.aproba regulamentul intern al spitalului, precum si fisa postului pentru personalul angajat;
16.infiinteaza, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate in cadrul spitalului, necesare
pentru realizarea unor activitati specifice, cum ar fi: comisia medicamentului, nucleul de calitate,
comisia de analizd a decesului etc, al caror mod de organizare si functionare este prevdzut in
regulamentul de organizare si functionare a spitalului;

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

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



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

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

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

22.propune, ca urmare a analizei in cadrul comitetului director, structura organizatorica,
reorganizarea, schimbarea sediului si a denumirii unitatii, in vederea aprobarii de catre Ministerul
Sanatatii, ministerele si institufiile cu retea sanitara proprie sau, dupa caz, de catre autoritatile
administratiei publice locale, In conditiile legii;

23.1n situatia in care spitalul nu are angajat personal propriu sau personalul angajat este insuficient,
pentru acordarea asistentei medicale corespunzatoare structurii organizatorice aprobate in conditiile
legii, poate incheia contracte de prestari servicii pentru asigurarea acestora;

24.dispune masurile necesare pentru ca, incepand cu data de 1 ianuarie 2011, cheltuielile aferente
drepturilor de personal si nu depdseasca maximum 70% din sumele decontate de casele de
asigurari de sanatate din Fondul national unic de asigurari sociale de sanatate pentru serviciile
medicale furnizate, precum si din sumele asigurate din bugetul Ministerului Sandtatii cu aceasta
destinatie;

25.analizeaza modul de indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai consiliului
medical si consiliului etic si dispune masurile necesare 1n vederea Imbunatatirii activitatii
spitalulut;

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

27. raspunde de organizarea si desfasurarea activitatii de audit public intern, conform legii
28.pentru desfagsurarea 1n conditii optime a activitatii specifice compartimentelor/
birourilor/serviciilor, conducerea spitalului poate directiona personalul, prin aplicarea planului
(pentru asigurarea riscurilor asociate functiilor sensibile) de rotatie a personalului in functie de
necesitatile ce se impun.

29.emite deciziile/notele de serviciu intocmite in scopul mai bunei organizarii a activitatii
personalului din cadrul spitalului. Acestea vor fi aduse la cunostinta salariatului sub semnatura de
luare la cunostinti. In cazul refuzului de a primi si semna de luare la cunostinta decizia/nota de
sericiu 1 se va comunica angajatului continutul deciziei in prezenta unui martor, consemnandu-se
acest fapt intr-un proces verbal si ulterior decizia/nota de serviciu se va transmite prin posta
scrisoare recomandata cu confirmare de primire.

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

Tn domeniul managementului administrativ:

l.aproba si raspunde de respectarea regulamentului de organizare si functionare, dupd avizarea
prealabila de catre Consiliul Local;

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

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

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

5.incheie contracte de colaborare cu institutiile de invatamant superior medical, respectiv unitatile
de Tnvatamant medical, in conformitate cu metodologia elaborata de Ministerul Sanatatii, in
vederea asigurarii conditiilor corespunzatoare pentru desfasurarea activitatilor de Invatamant;
6.incheie, in numele spitalului, contracte de cercetare cu finantatorul cercetarii, pentru desfasurarea
activitatii de cercetare stiintifica medicald, in conformitate cu prevederile legale;

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



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

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

10.transmite Consiliului Local, dupa caz, informari trimestriale si anuale cu privire la patrimoniul
dat Tn administrare, realizarea indicatorilor activitatii medicale, precum si la executia bugetului de
venituri si cheltuieli;

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

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

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

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

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

16.propune spre aprobare Consiliului Local, un Tnlocuitor de drept pentru perioadele de absenta
motivata din spital, in conditiile legii;

17.informeaza Consiliului Local cu privire la starea de incapacitate temporara de munca, in termen
de maximum 24 de ore de la aparitia acesteia;

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

19.respecta masurile dispuse de catre conducatorul Consiliului Local in situatia in care se constata
disfunctionalitati in activitatea spitalului public;

20.raspunde de depunerea solicitarii pentru obtinerea acreditarii spitalului, Tn conditiile legii, in
termen de maximum un an de la aprobarea procedurilor, standardelor si metodologiei de acreditare;
21.raspunde de solicitarea reacreditarii, in conditiile legii, cu cel putin 6 luni inainte de Tncetarea
valabilitatii acreditarii;

22.respecta Strategia nationald de rationalizare a spitalelor, aprobata prin hotarare a Guvernului;
23.elaboreaza, impreund cu comitetul director, planul de actiune pentru situatii speciale si
coordoneaza asistenta medicala in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte
situatii de crizd, conform dispozitiilor legale Tn vigoare;

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

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

26.avizeaza numirea, in conditiile legii, a sefilor de compartiment, sefilor de laborator si a sefilor
de serviciu si o supune aprobarii Ministerului Sanatatii.

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

de lege si de prezentul contract, in termen de 15 zile de la numirea in functie, la Agentia Nationala
de Integritate;

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

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

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

Atributiile managerului conform Ordinului nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de
supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare:



a)raspunde de organizarea serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, in
conformitate cu prevederile prezentului ordin;
b)participa la definitivarea propunerilor de activitati si achizitii cuprinse in planul anual al unitatii
pentru supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;
c)raspunde de asigurarea bugetara si achizitia de bunuri si servicii aferente activitatilor cuprinse n
planul anual aprobat pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale;
d)raspunde de infiintarea si functionarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei
medicale al unitatii;
e)raspunde de organizarea activitatii de screening al pacientilor in sectiile cu risc pentru depistarea
colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti, in conformitate cu prevederile programului
national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;
fraspunde de organizarea anuald a unui studiu de prevalentd de moment a infectiilor nosocomiale
si a consumului de antibiotice din spital;
g)raspunde de afisarea pe site-ul propriu al unitdtii a informatiilor statistice (rata trimestriald si
anuala de incidenta, rata de prevalentd, incidenta trimestriala si anuald defalcata pe tipuri de infectii
si pe sectii) privind infectiile asociate asistentei medicale, a rezultatelor testelor de evaluare a
eficientei curateniei si dezinfectiei, a consumului de antibiotice, cu defalcarea consumului
antibioticelor de rezerva;
h)raspunde de organizarea inregistrarii cazurilor de expunere accidentald la produse biologice in
registrele infiintate pe fiecare compartiment si de aplicarea masurilor de vaccinare a personalului
medico-sanitar;
i)raspunde de aplicarea sanctiunilor administrative propuse de coordonatorul compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii;
j)controleaza si raspunde pentru organizarea serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale al unitatii;
k)analizeaza si decide solutii de rezolvare, dupa caz, alocare de fonduri ca urmare a sesizarilor
serviciului specializat, in situatii de risc sau focar de infectie asociate asistentei medicale;
l)verifica si aprobad evidenta informatiilor transmise esaloanelor ierarhice, conform legii sau la
solicitare legala, aferente activitatii de supraveghere, depistare, diagnostic, investigare
epidemiologicd, si masurile de limitare a focarului de infectie asociatd asistentei medicale din
unitate;
m)solicitd, la propunerea coordonatorului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale/medicului responsabil sau din proprie inifiativa, expertize si investigatii externe,
consiliere profesionala de specialitate si interventie in focare;
n)angajeaza unitatea pentru contractarea unor servicii si prestatii de specialitate;
o)reprezinta unitatea in litigii juridice legate de raspunderea institutiei in ceea ce priveste infectiile
asociate asistentei medicale, inclusiv in cazul actionarii in instan{d a persoanelor fizice, in cazul
Art.8 Consiliul de administratie din cadrul spitalului este format din 5 membri, care are rolul de
a dezbate principalele probleme de strategie, de organizare si functionare a spitalului.
(A) Membrii consiliului de administratie pentru spitalul nostru, din reteaua autoritatilor
administratiei publice judetene sunt:
a) 2 reprezentanti ai directiilor de sanatate publica judetene,
b) 2 reprezentanti numiti de consiliul local, din care unul sa fie economist;
c) un reprezentant al Primarului Orasului;
mai participa la sedinte cu statut de invitati si
d) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din Romania;
e) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor

si Asistentilor Medicali din Romania.
Managerul participa la sedintele consiliului de administratie fara drept de vot.

Membrii consiliului de administratie al spitalului public se numesc prin act administrativ de
catre institutiile prevazute .

10



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

(C) Consiliul de Administratie functioneaza cu rolul de a dezbate a principale probleme de
strategie, organizare si functionare a spitalului si de a elabora recomandarile care se impun in urma
dezbaterilor, managerului unitatii.

Art.9 Consiliul de administratie se Tntruneste, lunar sau ori de cate ori este nevoie, la solicitarea
majoritatii membrilor sai, a presedintelui de sedinta sau a managerului, si ia decizii cu majoritatea
simpla a membrilor prezenti.

Art.10 Reprezentantul nominalizat de sindicatul legal constituit in unitate, afiliat federatiilor
sindicale semnatare ale contractului colectiv de munca la nivel de ramura sanitara, participa ca
invitat permanent la sedintele consiliului de administratie.

Art.11 Atributiile Consiliului de Administratie sunt urmatoarele;

1. avizeaza bugetul de venituri si cheltuieli al spitalului si situatiile financiare trimestriale si
anuale;

2. organizeaza concurs pentru ocuparea functiei de manager in baza regulamentului aprobat prin
ordin al ministrului sanatatii, al ministrului de resort sau, dupa caz, prin act administrativ al
primarului unitatii administrativ-teritoriale, al primarului;

3. aproba masurile pentru dezvoltarea activitatii spitalului in concordanta cu nevoile de servicii
medicale ale populatiei;

4. avizeaza programul anual al achizitiilor publice intocmit in conditiile legii;

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

6. propune revocarea din functie a managerului si a celorlalti membri ai comitetului director in
cazul in care constata existenta situatiilor care incalca Legea 95/2006.

Art.12 Comitetul director

Conducerea executiva a a spitalului este asigurata de Comitetul director.

Art.13 Atributiile Comitetului director sunt:

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

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

3. propune managerului, in vederea aprobarii:

a) numarul de personal, pe categorii si locuri de munca, in functie de reglementarile Tn vigoare;

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

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

5. propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri organizatorice privind
Tmbunatatirea calitatii actului medical, a conditiilor de cazare, igiena si alimentatie, precum si de
masuri de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelor aprobate prin ordin
al ministrului sanatatii publice;

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Atributiile Comitetului director al unititii sanitare conform Ordinului Nr. 1101/2016

din 30 septembrie 2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare:

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

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

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

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

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

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

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

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

1) delibereaza si decide, la propunerea Colegiului Medicilor din Roménia, in urma sesizarii
pacientilor sau in urma autosesizarii in privinta responsabilitatii institutionale ori individuale a
personalului angajat/contractat, pentru fapte sau situatii care au dus la lezarea drepturilor ori au
prejudiciat starea de sanatate a asistatilor prin infectii asociate asistentei medicale;
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j) asigurd dotarea necesara organizarii si functionarii sistemului informational pentru inregistrarea,
stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor privind infectiile asociate asistentei medicale in
registrul de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii;

k) asigura conditiile de ingrijire la pacientii cu infectii/colonizari cu germeni multiplurezistenti.
Art.14 Atributiile specifice Directorului financiar-contabil sunt:

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

b) organizeaza contabilitatea in cadrul unitatii, in confomitate cu dispozitiile legale si asigura
efectuarea corecta si la timp a Inregistrarilor;

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

d) propune defalcarea pe trimestre a indicatorilor financiari aprobati in bugetul de venituri si
cheltuieli;

e) asigura executarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalui, urmarind realizarea indicatorilor
financiari aprobati si respectarea disciplinei contractuale si financiare;

f) participa la negocierea contractului de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de
sanatate;

g) angajeaza unitatea prin semnatura alaturi de manager in toate operatiunile patrimoniale, avand
obligatia, in conditiile legii, de a refuza pe acelea care contravin dispozitiilor legale;

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

1) participa la organizarea sistemului informational al unitatii, urmarind folosirea cat mai eficienta
a datelor contabilitatii;

J) evalueaza, prin bilantul contabil, eficienta indicatorilor specifici;

k) asigura indeplinirea, in conformitate cu dispozitiile legale, a obligatiilor unitatii catre bugetul
statului, trezorerie si terti,

I) asigura plata integrala si la timp a drepturilor banesti cuvenite personalului incadrat in spital;

m) asigura 1intocmirea, circuitul si pastrarea documentelor justificative care stau la baza
nregistrarilor in contabilitate;

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

0) ia masuri pentru prevenirea pagubelor si urmareste recuperarea lor;

p) asigura aplicarea dispozitiilor legale privitoare la gestionarea valorilor materiale i ia masuri
pentru tinerea la zi si corectd a evidentelor gestionarii;

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

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

S) impreuna cu directorul/serviciul administrativ intocmeste si prezinta studii privind optimizarea
masurilor de bund gospodarire a resurselor materiale si banesti, de prevenire a formarii de stocuri
peste necesar, in scopul administrarii cu eficientd maxima a patrimoniului unitatii si a sumelor
Tncasate in baza contractului de furnizare servicii medicale;

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

u) organizeaza la termenele stabilite i cu respectarea dispozitiilor legale inventarierea mijloacelor
materiale in unitate.

V) aplica procedurile pentru care semneaza.

Atributiile Directorului financiar-contabil conform Ordinului nr. 1101/2016 privind
aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei
medicale in unititile sanitare:

a)raspunde de planificarea bugetara in conformitate cu planul de activitate aprobat;

b)raspunde de asigurarea intocmai si la timp a necesarului de materiale si consumabile necesare
implementdrii procedurilor i protocoalelor de limitare a infectiilor asociate asistentei medicale.
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Art.15 Consiliul medical este organizat in conformitate cu prevederile legale Tn vigoare, este

compus din medicii coordonatori de compartiment, sefi de departamente, laboratoare sau

compartimente ale spitalului. Directorul medical este presedintele consiliului medical.

Art.16 Consiliul medical are urmaétoarele atributii:

(1) Principalele atributii ale Consiliului Medical sunt urmatoarele:

a) Tmbunatatirea standardelor clinice si a modelelor de practica in scopul acordarii de servicii

medicale de calitate in scopul cresterii gradului de satisfactie a pacientilor;

b) monitorizarea si evaluarea activitatii medicale desfasurate in spital in scopul cresterii

performantelor profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate;

¢) Inainteaza comitetului director propuneri privind utilizarea fondului de dezvoltare al spitalului;

d) propune comitetului director masuri pentru dezvoltarea si imbunatatirea activitatii spitalului in

concordanta cu nevoile de servicii medicale ale populatiei si conform ghidurilor si protocoalelor de

practica medicala;

(2) Alte atributii ale Consiliului Medical

1. evalueaza necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital si face propuneri pentru

elaborarea:

- planului de dezvoltare a spitalului, pe perioada mandatului;

- planului anual de furnizare de servicii medicale al spitalului;

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

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

spitalului, propune lista de investitii din fondul de dezvoltare a spitalului.

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

spitalulut;

4. desfasoara activitate de evaluare si monitorizare a calitatii si eficientei activitatilor medicale

desfasurate 1n spital, inclusiv:

- evaluarea satisfactiei pacientilor care beneficiaza de servicii in cadrul spitalului sau in
ambulatoriul acestuia;

- monitorizarea principalilor indicatori de performanta in activitatea medicala;

- prevenirea si controlul infectiilor nosocomiale.

Aceste activitati sunt desfasurate in colaborare cu nucleul de calitate si cu compartimentul de

prevenire si control al infectiilor nosocomiale de la nivelul spitalului;

5. stabileste reguli privind activitatea profesionala, protocoalele de practica medicala la nivelul

spitalului si raspunde de aplicarea si respectarea acestora;

6. elaboreaza planul anual de imbunétatire a calitatii serviciilor medicale furnizate de spital, pe care

1l supune spre aprobare Comitetului Director;

7. inainteaza Managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru imbunatatirea activitatilor

medicale desfasurate la nivelul spitalului;

8. evalueaza necesarul de personal medical al fiecarui compartiment/laborator si face propuneri

comitetului director pentru elaborarea strategiei de personal a spitalului;

9. evalueaza necesarul liniilor de garda si face propuneri directorului general cu privire la structura

st numarul acestora la nivelul spitalului, dupa caz;

10. participa la stabilirea fiselor posturilor personalului medical angajat;

11. inainteazda Managerului propuneri pentru elaborarea planului de formare si perfectionare

continua a personalului medico-sanitar;

12. face propuneri si monitorizeazd desfasurarea activitdfilor de educatie si cercetare medicala

desfasurate la nivelul spitalului, in colaborare cu institutiile acreditate;

13. reprezinta spitalul in relatiile cu organizatii profesionale din tara si din strainatate si faciliteaza

accesul personalului medical la informatii medicale de ultima ora;

14. raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor

medicale desfasurate in spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;

15. analizeaza si ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu, cazuri

foarte complicate care necesita o durata de spitalizare mult prelungita, morti subite etc.);
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16. participa, alaturi de directorul general, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre,
epidemii si in alte situatii speciale;

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

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

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

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

21. elaboreaza raportul anual de activitate medicald a spitalului, in conformitate cu legislatia in
vigoare.

22. aplica procedurile pentru care semneaza.

(3) Consiliul medical asigura asistenta medicala la nivelul spitalului in echipe multidisciplinare:
Baza sistemului de ingrijiri o reprezinta o unitate functionala constituita de echipa terapeutica si
structurile Tn care aceasta Tsi desfasoara activitatea.

Echipa prevazuta la alin. (1) este compusd din medici specialisti, psihologi, asistenti sociali,
asistenti medicali si alte categorii de personal necesare, In functie de activitatile desfasurate si de
specificul sectorului. Echipa terapeutica este condusa de un medic primar sau medic specialist.
Medicul coordonator al echipei terapeutice adapteaza serviciile acordate, in functie de
specificitatile sectorului deservit si de nevoile populatiei-tinta.

Art.17 Directorul medical are urmitoarele atributii:

a) in calitate de presedinte al consiliului medical coordoneaza si raspunde de elaborarea la termen
a propunerilor privind planul de dezvoltare a spitalului, planul anual de servicii medicale, planul
anual de achizitii publice cu privire la achizitia de aparatura si echipamente medicale, medicamente
si materiale sanitare, bugetul de venituri si cheltuieli;

b) monitorizeaza calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv prin evaluarea
satisfactiei pacientilor, si elaboreaza, impreuna cu sefii de sectii, propuneri de imbunatitire a
activitatii medicale;

C) aproba protocoale de practici medicald la nivelul spitalului si monitorizeaza procesul de
implementare a protocoalelor si ghidurilor de practica medicala la nivelul intregului spital;

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

e) coordoneaza implementarea programelor de sanatate la nivelul spitalului;

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

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

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

i) raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor medicale
desfasurate n spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;

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

k) participa, alaturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii si in
alte situatii speciale, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

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

n) raspunde de utilizarea in activitatea curentd, la toate componentele activitatilor medicale de
preventie, diagnostic, tratament si recuperare a procedurilor si tehnicilor prevazute n protocoalele
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unitatii, a standardelor de sterilizare si sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiv a normelor privind
cazarea, alimentatia si conditiile de igiena oferite pe perioada ingrijirilor acordate;
0) coordoneaza activitatea de informatica in scopul inregistrarii corecte a datelor in documentele
medicale, gestionarii si utilizarii eficiente a acestor date;
p) ia masurile necesare, potrivit dispozitiilor legale si contractului colectiv de munca aplicabil,
pentru asigurarea conditiilor corespunzatoare de munca, prevenirea accidentelor si imbolnavirilor
profesionale.
q) aplica procedurile pentru care semneaza.
Atributiile Directorului medical conform Ordinului nr. 1101/2016 privind aprobarea
Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in
unitatile sanitare:
a) se asigura si raspunde de aplicarea in activitatea curentd a procedurilor si protocoalelor de
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, a standardelor de sterilizare si
sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiv a normelor privind cazarea, alimentatia si conditiile de
igiena oferite pe perioada ingrijirilor acordate;
b) pentru spitalele care nu indeplinesc conditiile legale de a avea director de ingrijiri, functia
acestuia este preluata de directorul medical, care va avea si responsabilitétile acestuia;
c)raspunde de raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale si implementarca
masurilor de limitare a acestora;
d)raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in unitatea sanitara;
e) implementeaza activitatea de screening al pacientilor in sectii de terapie intensiva si alte sectii cu
risc pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti in conformitate cu
prevederile programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei
medicale;
f) controleaza si raspunde pentru derularea activitatilor proprii ale serviciului/compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;
g) controleaza respectarea procedurilor si protocoalelor implementate pentru supravegherea,
prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale de !a nivelul sectiilor si serviciilor
din unitate, Tn colaborare cu medicii sefi de sectie;
h) organizeaza si controleaza evaluarea imunizarii personalului impotriva HBV si efectuarea
vaccinarilor recomandate personalului din unitatea medicala respectiva (gripal, HBV, altele);
1) controleaza si raspunde de organizarea registrelor de expunere accidentala la produse biologice
pe sectii/compartimente si aplicarea corectd a masurilor.
Art.18 CONSILIUL ETIC este constituit si functioneaza in baza Ordin nr. 1502/2016 pentru
aprobarea componentei si a atributiilor Consiliului etic care functioneaza in cadrul spitalelor
publice.
Art.19 Consiliului etic are urmatoarele atributii:
a) promoveaza valorile etice medicale si organizationale in randul personalului medico-sanitar,
auxiliar si administrativ al spitalului;
b) identifica si analizeaza vulnerabilitagile etice si propune managerului adoptarea si implementarea
masurilor de preventie a acestora la nivelul spitalului;
C) primeste din partea managerului spitalului sesizarile adresate direct Consiliului etic si alte
sesizari transmise spitalului care contin spete ce cad in atributiile Consiliului;
d) analizeaza, cu scopul de a determina existenta unui incident de etica sau a unei vulnerabilitati
etice, spetele ce privesc:

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

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

(iii) abuzuri savarsite de catre pacienti sau personalul medical asupra personalului medico-
sanitar si auxiliar, prevazute in legislatia specifica;
(iv) nerespectarea demnitatii umane;
e) emite avize etice, ca urmare a analizei situatiilor definite de lit. d);
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f) sesizeaza organele abilitate ale statului ori de céte ori considera ca aspectele unei spete pot face

obiectul unei infractiuni, daca acestea nu au fost sesizate de reprezentantii spitalului sau de catre

petent;

0) sesizeaza Colegiul Medicilor ori de cate ori considera ca aspectele unei spete pot face obiectul

unei situatii de malpraxis;

h) asigura informarea managerului si a Compartimentului de integritate din cadrul Ministerului

Sanatatii privind continutul avizului etic. Managerul poartd raspunderea punerii in aplicare a

solutiilor stabilite de avizul etic;

i)intocmeste continutul comunicarilor adresate petentilor, ca raspuns la sesizarile acestora;

J) emite hotarari cu caracter general ce vizeaza spitalul,

K) aproba continutul rapoartelor intocmite semestrial si anual de secretarul Consiliului etic;

I) analizeaza rezultatele implementarii mecanismului de feedback-ul pacientului;

m)analizeaza si avizeaza regulamentul intern al spitalului si face propuneri pentru imbunatatirea

acestuia;

n) analizeaza din punctul de vedere al vulnerabilitatilor etice si de integritate si al respectarii

drepturilor pacientilor si oferd un aviz consultativ comisiei de etica din cadrul spitalului, pentru

fiecare studiu clinic desfasurat in cadrul spitalului;

0) ofera, la cerere, consiliere de etica pacientilor, apartinatorilor, personalului medico-sanitar si

auxiliar.

(2) Consiliul etic poate solicita documente si informatii in legatura cu cauza supusa analizei si

poate invita la sedintele sale persoane care pot sa contribuie la solutionarea spetei prezentate.

Art.20 (1) Comitetul Director este sprijinit in activitatea sa de urmatoarele comisii

a) comisia medicamentului

b) comitetul de sanatate i Securitate in munca

C) comisia de analiza si monitorizare a decesului

d) comisia de farmacovigilenta

e) comisia pentru prevenirea si stingerea incendiilor

f) comisia de monitorizare SCIM

g) comisia de analiza a cazurilor raportate si nedecontate de CJAS

h) comisia alimentului

i) comisia de analiza a DRG si de evaluare a cazurilor nevalidate

J) comisia de intocmire, analiza, actualizare si evaluare periodica din punct de vedere al eficacitatii

si eficientei protocoalelor medicale de diagnostic si tratament si analizd a rezultatului utilizarii

acestora pentru imbundtdirea calitatii serviciilor medicale;

k) comisia de reviziure a procedurilor operationale pentru activitatile medicale;

I) comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale din care vor face parte: seful

serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, medicul responsabil de politica de

utilizare a antibioticelor, directorul medical, directorul de Tingrijiri, dupa caz, farmacistul,

microbiologul/medicul de laborator din laboratorul propriu, toti sefii de sectie. Comitetul este

condus de seful serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si are obligatia de

a se intalni trimestrial sau la nevoie pentru analiza situatiei si elaborarea de propuneri catre

Comitetul director;

m) Comisia de coordonare a implementdrii managementului calitatii serviciilor medicale si

sigurantei pacientilor la nivelul spitalului;

n) Echipa de gestionarea riscurilor clinice si neclinice;

0) Comisia de analiza a cauzelor care au condus la aparitia evenimentelor adverse/santinela(near-

miss).

(2) Comisii pe probleme administrative

a) Comisiile de licitatii

b) Comisia de disciplina

c) Comisia de incadrare si promovare a personalului medico — sanitar si sanitar auxiliar

d) Comisia de incadrare si promovare a personalului tehnic, economic, de alta specialitate,
informaticd, administrativ si muncitori

e) Comisia de inventariere a donatiilor primite
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f) Comisia pentru selectarea documentelor pentru arhiva:
g) Alte comisii in functie de necesitati

Art.21 Comisia medicamentului

Componenta comisiei medicamentului este stabilita prin decizia managerului, din aceasta facand

parte, directorul medical, farmacistul, al{i medici.

Atributiile comisiei medicamentului sunt urmatoarele:

1) analizeaza consumul de medicamente si antibiotice la nivelul compartimentelor,

2) analizeaza consumul de medicamente si antibiotice la nivelul spitalului;

3) controleaza si asigura la nivelul spitalului prescrierea si justa utilizare a medicamentelor,
antibioticelor si evitarea polipragmazie si a rezistentei la medicamente si antibiotice;

4) intocmeste lista materialelor sanitare si a medicamentelor - denumiri comune internationale
(DCI) si forma farmaceutica - utilizate pe perioada spitalizarii, cu mentionarea DCI - urilor care
pot fi recomandate cu aprobarea medicului sef de compartiment sau cu aprobarea consiliului
medical, cerinta a Normelor de Aplicare a Contractului Cadru ;

5) controleaza si asigura la nivelul spitalului prescrierea si justa utilizare a medicamentelor si
evitarea polipragmazie;

6) urmareste folosirea la prescriptii @ DCI a medicamentelor.

Art.22 Comitetul de securitate si sinatate in munca are urmatoarele atributii:

a) analizeaza si face propuneri privind politica de securitate si sanatate in munca si planul de

prevenire si protectie, conform regulamentului intern sau regulamentului de organizare si

functionare;

b) urmareste realizarea planului de prevenire si protectie, inclusiv alocarea mijloacelor necesare

realizarii prevederilor lui si eficienta acestora din punct de vedere al Tmbunatatirii conditiilor de

munca;

) analizeaza introducerea de noi tehnologii, alegerea echipamentelor, luand in considerare

consecintele asupra securitatii si sanatatii, lucratorilor, si face propuneri in situatia constatarii

anumitor deficiente;

d) analizeazd alegerea, cumpararea, intretinerea si utilizarea echipamentelor de munci, a

echipamentelor de protectie colectiva si individuala;

e) analizeaza modul de Tndeplinire a atributiilor ce revin serviciului extern de prevenire si

protectie, precum si menginerea sau, daca este cazul, inlocuirea acestuia;

f) propune masuri de amenajare a locurilor de munca, tinidnd seama de prezenta grupurilor

sensibile la riscuri specifice;

g) analizeaza cererile formulate de lucratori privind conditiile de munca si modul in care isi

indeplinesc atributiile persoanele desemnate si/sau serviciul extern;

h) urmareste modul in care se aplica si se respecta reglementarile legale privind securitatea si

Sanatatea in munca, masurile dispuse de inspectorul de munca si inspectorii sanitari;

I) analizeaza propunerile lucratorilor privind prevenirea accidentelor de munca si a imbolnavirilor

profesionale, precum si pentru imbunatatirea conditiilor de munca si propune introducerea acestora

in planul de prevenire si protectie;

J) analizeaza cauzele producerii accidentelor de munca, imbolnavirilor profesionale si

evenimentelor produse si poate propune masuri tehnice in completarea masurilor dispuse in urma

cercetarii;

k) efectueaza verificari proprii privind aplicarea instructiunilor proprii si a celor de lucru si face un

raport scris privind constatarile facute;

I) dezbate raportul scris, prezentat comitetului de securitate si sanatate in muncd de catre

actiunile care au fost intreprinse si la eficienta acestora in anul incheiat, precum si propunerile

pentru planul de prevenire si protectie ce se va realiza in anul urmator.

Art.23 Comisia de analiza a deceselor are urmatoarele atributii:

a) analizeaza toate decesele din spital lunar sau ori de céte ori este necesar;

b) solicita audierea medicului curant in cazul Tn care se constata anumite nelamuriri;

c) analizeaza datele medicale obtinute din foaia de observatie, investigatiile paraclinice;
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d) evidentiaza gradul de concordanta intre diagnosticul de internare, diagnosticul de externare si

final (anatomo-patologic) avand ca scop cresterea gradului de concordanta diagnostica;

e) dezbaterea cazurilor, aduce in atentie cele mai noi si corespunzatoare tratamente medicale care

se aplica pacientilor din spital;

f) comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti se va intruni ori de cate ori este nevoie dar nu mai

putin o data pe trimestru. Procesele verbale ale sedintelor Comisiei de analiza a deceselor

intraspitalicesti vor fi inaintate spre analiza Managerului/Comitetului Director/Consiliului medical.

Art.24 Comisia de farmacovigilenta are urmatoarele atributii:

a) analizeaza toate cazurile de reactii adverse si va urmari intocmirea fiselor de reactii adverse si

va propune metode mai bune de diagnostic a reactiilor adverse — si transmite la ANM copii ale

acestor fise;

b) prezinta periodic informari cu privire la aceasta activitate si face propuneri de imbunatatire a

acestei activitati, aceste informari vor fi adresate consiliului medical pentru aducere la cunostinta;

c) asistentul medical de serviciu urmareste valabilitatea medicamentelor aflate pe compartimente

in dulapurile de urgenta;

d) verifica corespondenta baremului aparatului de urgenta cu cel aprobat de conducerea unitatii si

conform legislatiei in vigoare;

e) 1ia toate masurile adecvate pentru incurajarea medicilor si profesionistilor din domeniul

sanatatii sa raporteze la Agentia Nationala a Medicamentului reactii adverse suspectate la

medicamente;

f) raporteaza reactiilor adverse grave suspectate sau neasteptate;

g) colecteaza informatiilor utile in supravegherea medicamentelor, cu referire speciala la

h) reactiile adverse aparute la om si pentru evaluarea stiintifica a acestora;

1) trebuie sa ia in considerare si orice informatie disponibila privind utilizarea gresita si

J) abuzul de medicamente ce pot avea un impact asupra evaluarii riscurilor si beneficiilor;

K) au obligatia de a informa Agentia Nationala a Medicamentului despre deficientele de

[) calitate semnalate in legatura cu medicamentele;

m) au obligatia sa respecte prevederile legale privind retragerea din consum a medicamentelor

necorespunzatoare;

n) procedeaza la distrugerea medicamentelor necorespunzatoare calitativ sau expirate, in acord

cu reglementarile in vigoare; medicamentele stupefiante si psihotrope sunt distruse in conformitate

cu legislatia in vigoare;

0) ia orice alte masuri privind intarirea activitatii de farmacovigilenta;

p) are ca obiectiv supravegherea efectelor nedorite ale medicamentelor, precum si furnizarea

cunostintelor, metodelor si mijloacelor necesare pentru aplicarea acestei supravegheri.

Art.25 Comisia pentru prevenirea si stingerea incendiilor are urmatoarele atributii:

a) organizeaza controlul respectarii masurilor de aparare impotriva incendiilor si stabileste

masurile necesare acordarii asistentei pentru prevenirea incendiilor in cadrul spitalului;

b) asigura intocmirea si avizarea planurilor de interventie;

C) asigurd instruirea tuturor categoriilor de salariati din cadrul spitalului conform tematicii anuale

intocmite;

d) aduce la cunostinta salariatilor normele, regulile si dispozitiile de aparare impotriva incendiilor

si informeaza salariatii cu privire la modul de comportare in caz de incendiu

e) asigura constituirea si gestionarea rezervelor de substante de stingere, echipament de protectie si

alte mijloace de prevenire si stingere a incendiului.

f) asigura realizarea si mentinerea in stare de functionare a sistemelor de anuntare, alarmare,

alimentare cu apa in caz de incendii, precum si a cdilor de acces pentru situatii de urgenta publica

de incendiu.

g) indeplineste orice alte obligatii prevazute de lege in domeniul PSI, normele si regulile PSI.

Art.26 Comisia de monitorizare SCIM constituita in vederea monitorizarii, coordoneaza procesul

de actualizare a obiectivelor si a activitatilor procedurale are urmatoarele atributii:

a) coordoneaza procesul de gestionare a riscurilor: analizeaza si prioritizeaza riscurile
semnificative, care pot afecta atingerea obiectivelor SPITALului, prin stabilirea profilului de
risc si a limitei de toleranta la risc, anual, aprobat de catre conducerea spitalului.
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b) coordoneaza sistemul de monitorizarea a performantelor si a situatiei procedurilor.

€) coordoneaza sistemul de monitorizare si de raportare, respectiv informare catre managerul
spitalului.

d) elaboreaza si actualizeaza anual Programul de dezvoltare a sistemului de control intern
managerial.

e) analizeaza si avizeaza procedurile formalizate si le transmit spre aprobare managerului
spitalului.

f) analizeaza si constata stadiul implementarii si dezvoltarii sistemelor de control intern
managerial la nivelul spitalului.

Art.27 Comisia alimentului are urmatoarele atributii:

a) de a analiza sistemul de prescriere si distribuire a diferitelor regimuri dietetice propunand

adaptarea lor la necesitatile reale;

b) va controla calitatea hranei prin sondaj, organoleptic, cantitativ si calitativ;

c) va efectua controale inopinate;

d) se va intruni lunar si ori de cate ori exista solicitari.

Art.28 Comisia de analiza a cazurilor raportate si nedecontate de CJAS are urmatoarele

atributii:

a) analizeaza cazurile raportate si nedecontate de CJAS in conformitate de legislatia in vigoare,

b) face propuneri la CJAS pentru revalidare si prezinta solutii pentru reducerea numarului de
cazuri nevalidate.

C) prezintd periodic informari conducerii spitalului privind concluziile analizelor facute si
propuneri de imbunatatire a activitatii.

Art. 29 Comisia de analiza a DRG si de evaluare a cazurilor nevalidate are urmatoarele

atributii:

a) analizeaza toate cazurile nevalidate, iar cele care pot fi revalidate sunt transmise sectiei in

vederea remedierii deficientelor si transmiterii lor catre Serviciul de evaluare si Statistica medicala,

n vederea raportarii acestora spre validare.

b) Analizeaza modul de codificare in vederea imbunatatirii indicelui de complexitate

c) Analizeaza corectitudinea codificarii in sistem DRG;

d) Colaboreaza cu persoanele/firma implicata in auditare pentru sistemul DRG;

e) Implementeaza masurile si corecturile sugerate de auditorul DRG;

f) Instruirea permanenta a personalului medical implicat in codificarea in sistem DRG;

g) Corectarea si completarea datelor lipsa din foile de observatie clinica pentru obtinerea unui

procentaj maxim pentru cazul respectiv in sistem DRG;

h) Implementarea,sistematizarea, prelucrarea si evaluarea masurilor pentru cresterea numarului de

cazuri care beneficiaza de spitalizare de zi in conformitate cu Normele de aplicare a contractului

cadrul;

i) Analizeaza indicele de concordanta a diagnosticului de internare cu cel de la externare;

J) Comisia se va intruni lunar sau ori de cate ori este necesar in functie de specificul cazurilor, dar

nu mai pugin de o data pe trimestru;

k) Propunerile vor fi consemnate in procesele verbale de sedinta ale comisiei si vor fi inaintate spre

analiza Consiliului medical.

I) Comisia transmite lunar/trimestrial spre analiza rapoartele inaintate de Scoala Nationala de

Sanatate Publica Management si Perfectionare in Domeniul Sanitar Bucuresti catre spital, astfel

incat Consiliul medical sa analizeze, evalueze si sd monitorizeze calitatea si eficienta serviciilor

medicale desfasurate in spital, corelata cu o analiza comparativa privind durata medie de spitalizare

ntre propriile sectii si media aceluiasi tip de sectie la nivel national.

Art.30 Comisia de intocmire, analiza, actualizare si evaluare periodica din punct de vedere al

eficacitatii si eficientei protocoalelor medicale de diagnostic si tratament si analiza a

rezultatului utilizarii acestora pentru imbunitaiirea calititii serviciilor medicale are

urmatoarele atributii:

a) intocmeste si analizeaza semestrial protocoalele medicale de diagnostic si tratament pentru
imbunatatirea calitatii serviciilor medicale;

20



b) actualizeaza si evalueaza din punct de vedere al eficacitatii si eficientei protocoalele medicale
de diagnostic si tratament pentru imbunatatirea calitatii serviciilor medicale

c) lunar va efectua analiza rezultatului utilizarii protocoalelor si ghidurilor de practica adoptate in
spital;

d) wvaintocmi un plan de masuri cu termen pentru remedierea deficientelor aparute in utilizarea
protocoalelor si ghidurilor de practica adoptate in spital,

e) vaaduce la cunostinta directorului medical din cadrul spitalului rezultatele analizei efectuate
lunar precum si masurile propuse in vederea remedierii deficientelor aparute in utilizarea
protocoalelor si ghidurilor de practica adoptate in spital.

Art.31 Comisia de reviziure a procedurilor operationale pentru activitatile medicale derulate

la nivelul fiecarei sectii, proceduri care vor cuprinde modul de lucru cat si sarcinile necesare pentru

realizarea in bune conditii a activitatilor medicale desfasurate

Art.32 Compartimentul pentru prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale

(CPLIAAM)

Atributiile compartimentului:

a) organizeaza si participa la intalnirile Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale;

b) propune managerului sanctiuni pentru personalul care nu respecta procedurile si protocoalele
de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale;

c) seful/responsabilul contractat participa in calitate de membru la sedintele Comitetului director
al unitatii sanitare si, dupa caz, propune acestuia recomandari pentru implementarea
corespunzatoare a planului anual de prevenire a infectiilor, echipamente si personal de
specialitate;

d) elaboreaza si supune spre aprobare planul anual de supraveghere, prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale din unitatea sanitara;

e) organizeazd, in conformitate cu metodologia elaborata de Spitalul National de Sanatate Publica,
anual, un studiu de prevalenta de moment a infectiilor asociate asisentei medicale si a
consumului de antibiotice din spital;

f) organizeaza si deruleaza activitati de formare a personalului unitatii in domeniul prevenirii
infectiilor asociate asistentei medicale;

g) organizeaza activitatea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale pentru implementarea si derularea activitatilor cuprinse in planul anual de
supraveghere si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii;

h) propune si initiaza activitati complementare de preventie sau de limitare cu caracter de urgenta,
n cazul unor situatii de risc sau al unui focar de infectie asociata asistentei medicale;

i) elaboreaza ghidul de izolare al unitatii sanitare si coordoneaza aplicarea precautiilor specifice
in cazul depistarii colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti la pacientii internati;

J) intocmeste harta punctelor si zonelor de risc pentru aparitia infectiilor asociate asistentei
medicale si elaboreaza procedurile si protocoalele de prevenire si limitare Tn conformitate cu
aceasta;

k) implementeaza metodologiile nationale privind supravegherea bolilor transmisibile si studiile
de supraveghere a infectiilor asociate asistentei medicale;

I) verifica completarea corecta a registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei
medicale de pe compartimente si centralizeaza datele in registrul de monitorizare a infectiilor
al unitatii;

m) raporteaza la directia de sanatate publica judeteana si a municipiului Bucuresti infectiile
asociate asistentei medicale ale unitatii si calculeaza rata de incidenta a acestora pe Unitate si pe
compartimente ;

n) organizeaza si participa la evaluarea eficientei procedurilor de curatenie si dezinfectie prin
recoltarea testelor de autocontrol,

0) colaboreaza cu medicul de laborator pentru cunoasterea circulatiei microorganismelor patogene
de la nivelul compartimentelor i compartimentelor, cu precddere a celor multirezistente si/sau
cu risc epidemiologie major, pe baza planului de efectuare a testelor de autocontrol;
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p) solicita trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de referinta, in
conformitate cu metodologiile elaborate de Spitalul National de Sanatate Publica, Tn scopul
obtinerii unor caracteristici suplimentare;

q) supravegheaza si controleaza buna functionare a procedurilor de sterilizare si mentinere a
sterilitdtii pentru instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse sterilizarii;

r) supravegheaza si controleaza activitatea de triere, depozitare temporara si eliminare a
deseurilor periculoase rezultate din activitatea medicald;

S) organizeaza, supravegheaza si controleaza respectarea circuitelor functionale ale unitatii,
circulatia pacientilor si vizitatorilor, a personalului si, dupa caz, a studentilor si elevilor din
invatamantul universitar, postuniversitar sau postliceal;

t) avizeaza orice propunere a unitatii sanitare de modificare in structura unitatii;

u) supravegheaza si controleaza respectarea in compartimentele medicale si paraclinice a
procedurilor de triaj, depistare si izolare a infectiilor asociate asistentei medicale;

V) raspunde prompt la informatia primitd din compartimente si demareaza ancheta
epidemiologica pentru toate cazurile suspecte de infectie asociata asistentei medicale;

w) dispune, dupa anuntarea prealabild a managerului unitatii, masurile necesare pentru limitarea
difuziunii infectiei, respectiv organizeaza, dupa caz, triaje epidemiologice si investigatii
paraclinice necesare;

X) Tntocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologica a focarului, difuzeaza informatiile necesare
privind focarul, in conformitate cu legislatia, intreprinde masuri si activitati pentru evitarea
riscurilor identificate in focar;

y) solicita colaborarile interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern de la directia de
sanatate publica sau Spitalul National de Sanatate Publica - centru regional la care este arondat,
conform reglementarilor in vigoare;

z) raporteaza managerului problemele depistate sau constatate ih prevenirea si limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale;

aa) intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozitia managerului spitalului, in cazurile de investigare a
responsabilitatilor pentru infectii asociate asistentei medicale.

Art.33 Comisia de coordonare a implementarii managementului calititii serviciilor medicale

si sigurantei pacientilor la nivelul spitalului;

(1)Structura de management al calitatii serviciilor medicale aflata n subordinea managerului

desfagoara urmatoarele activitati principale:

a)elaboreaza, impreuna cu celelalte structuri din unitatea sanitara, planul de management al calitatii

serviciilor de sanatate, precum si coordonarea si monitorizarea implementarii acestuia;

b)evaluare periodica a stadiului de implementare a planului de management al calitatii serviciilor

de sanatate si a nivelului de conformitate cu standardele si cu cerintele de monitorizare

postacreditare, adoptate de catre ANMCS;

c)informarea periodicd a conducerii si a personalului din cadrul unitatii sanitare cu privire la

nivelul de implementare a planului de management al calitatii serviciilor de sanatate si, dupa caz,

actualizarea acestuia;

d)coordonarea si monitorizarea elaborarii de catre structurile de la nivelul unitatii sanitare a

documentelor calitatii;

e)asigurarea instruirii si informarii personalului din cadrul unitatii sanitare cu privire la organizarea

si implementarea sistemului de management al calitatii serviciilor de sanatate si sigurantei

pacientulut;

f)masurarea si evaluarea calitatii serviciilor furnizate de catre unitatea sanitara, inclusiv

investigarea nivelului de satisfactie a pacientilor;

g)coordonarea si controlul activitatii de colectare si de raportare, conform legislatiei in vigoare, a

datelor si documentelor necesare in procesul de implementare a sistemului de management al

calitatii serviciilor de sanatate si sigurantei pacientului;

h)coordonarea si controlul activitatii de analiza, evaluare si raportare a indicatorilor de

monitorizare a conformitatii la cerintele standardelor ANMCS;
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i)monitorizarea, centralizarea, analiza si raportarea catre ANMCS a situatiilor legate de producerea
evenimentelor adverse asociate asistentei medicale, precum si a altor informatii necesare pregatirii
evaluarii unitatii sanitare sau monitorizarii nivelului de conformitate cu standardele ANMCS;
j)coordonarea si participarea, alaturi de alte structuri din unitatea Sanitara, la desfasurarea
activitatilor de audit clinic;

k)indrumarea responsabililor de riscuri de la nivelul structurilor din unitatea sanitara in activitatea
de identificare si de management al riscurilor;

l)asigurarea consilierii conducerii Tn domeniul managementului calitatii serviciilor de sanatate si
sigurantei pacientului si participarea la elaborarea si implementarea politicii de calitate a serviciilor
de sanatate la nivelul unitatii sanitare;

m) elaborarea si inaintarea catre conducerea unitatii sanitare a rapoartelor periodice continand
propuneri si recomandari ca urmare a activitatilor desfasurate si a rezultatelor obtinute;
n)monitorizarea elaborarii, implementarii si evaluarii eficacitatii si/sau eficientei procedurilor si
protocoalelor de bune practici clinice si manageriale.

(2)Structura de management al calitatii serviciilor de sandtate este condusa de un responsabil cu
managementul calitatii, denumit RMC, care ocupa functia de sef serviciu/sef birou de management
al calitatii serviciilor de sanatate sau, dupa caz, persoana desemnatd de conducatorul unitatii
sanitare ca responsabil al compartimentului de management al calitatii serviciilor de sanatate.

RMC este responsabil cu coordonarea implementarii sistemului de management al calitatii
serviciilor de sanatate si sigurantei pacientului la nivelul unitatii sanitare si are urmatoarele atributii
principale:

a)planifica, organizeaza, coordoneaza si monitorizeaza intreaga activitate privind implementarea
sistemului de management al calitatii serviciilor de sdnatate si sigurantei pacientului la nivelul
unitatii sanitare;

b)coordoneaza si controleazi functionarea structurii de management al calitatii serviciilor de
sanatate;

C)analizeaza si avizeaza procedurile interne ale structurii de management al calitatii serviciilor de
sanatate, care se aproba potrivit reglementarilor legale in vigoare;

d)elaboreaza si supune aprobarii conducatorului unitatii sanitare planul anual de formare si
perfectionare profesionald a personalului din subordine;

e)coordoneaza si monitorizeaza elaborarea documentelor calitatii la nivelul unitatii sanitare;
f)coordoneaza elaborarea si avizeaza planul de management al calitatii serviciilor de sanatate de la
nivelul unitatii sanitare;

g)coordoneaza si monitorizeaza activitatile legate de asigurarea si imbunatatirea calitatii serviciilor
de sanatate desfasurate de catre responsabilii desemnati la nivelul fiecareia dintre structurile unitatii
sanitare;

h)monitorizeaza activitatile legate de asigurarea si imbunatatirea calitatii serviciilor de sanatate
desfasurate de catre comisiile, consiliile si comitetele constituite la nivelul unitatii sanitare, in
colaborare cu coordonatorii acestora;

i)elaboreaza si inainteaza spre aprobare conducatorului unitatii sanitare rapoarte periodice privind
activitatea structurii de management al calitatii serviciilor de sdnatate;

j)coordoneaza si monitorizeaza activitatile privind raportarea si monitorizarea evenimentelor
adverse asociate asistentei medicale;

K)colaboreaza cu sefii celorlalte structuri din cadrul unitatii sanitare in vederea implementarii
sistemului de management al calitatii serviciilor de sanatate si sigurantei pacientului;

l)asigura comunicarea permanenta cu responsabilul regional cu acreditarea desemnat prin ordin al
presedintelui ANMCS, precum si cu oficiul teritorial al ANMCS.

(3)RMC participa, fara drept de vot, la sedintele comitetului director pentru a prezenta aspectele
relevante ale procesului de imbunatatire a calitatii din intreaga unitate sanitard si a consilia
conducerea spitalului cu privire la impactul deciziilor luate asupra managementului calitatii
serviciilor de sanatate i sigurantei pacientului.

Art.34 Echipa de gestionare a riscurilor:

Constituita in vederea gestionarii riscurilor la nivelul spitalului.
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Procesul de management al riscurilor se afla in responsabilitatea presedintelui Comisiei de
monitorizare.

Pentru asigurarea unui management eficient al riscurilor la toate nivelurile entitatii publice,
conduciatorii compartimentelor de la primul nivel de conducere din structura organizatorica
desemneaza la nivelul acestora un responsabil cu riscurile. Responsabilii cu riscurile consiliaza
personalul din cadrul compartimentelor si asistd conducatorii acestora h procesul de gestionare a
riscurilor.

Art.35 Comisia de analiza a cauzelor care au condus la aparitia evenimentelor adverse /
santinela (NEAR-MISS).

Art.36. COMISII ADMINISTRATIVE

(1) Comisiile de licitagii examineaza si verifica indeplinirea de catre ofertanti a conditiilor
referitoare la eligibilitatea, inregistrarea, capacitatea tehnica si economico-financiara, evaluarea
ofertelor, selectarea castigatorului si redactarea procesului-verbal si a hotararii comisiei.

(2) Comisia de discipling este numita de managerul institutiei prin decizie si are in componenta 3-
5 membri. In cursul cercetirii disciplinare prealabile salariatul are dreptul si formuleze si si sustina
toate apararile in favoarea sa si Sa ofere persoanei imputernicite sa realizeze cercetarea toate
probele si motivatiile pe care le considera necesare, precum si dreptul sa fie asistat, la cererea sa, de
catre un avocat sau de catre un reprezentant al sindicatului al carui membru este. Comisia este
condusa de un Presedinte, numit prin decizia managerului.

Comisia de Disciplina are urmatoarele atributii principale:

a. cerceteaza abaterile disciplinare pentru care a fost sesizata, avand in vedere:

- stabilirea imprejurdrilor in care fapta a fost savarsita;

- analiza gradului de vinovatie a salariatului precum si consecintele abaterii disciplinare;

- verificarea eventualelor sanctiuni disciplinare suferite anterior de salariat;

- efectuarea cercetarii disciplinare prealabile;

b. propune una din sanctiunile disciplinare prevazute de Codul Muncii

c.intocmeste rapoarte cu privire la fiecare cauza pentru care a fost sesizatd, pe care le inainteaza
managerului unitatii;

Membrii Comisiei de Disciplind au urmatoarele obligatii:

a) sa participe la sedintele Comisiei conform convocarii primite;

b) sa se abtind de la participarea la sedinta, daca cu privire la respectiva fapta s-au antepronuntat in
orice mod,

c) datorita raporturilor ce le au cu una dintre partile implicate (persoana care a facut sesizarea sau
persoana a carei fapta este sesizatd), ar putea plana asupra lor suspiciuni cu privire la conflicte de
interese care pot afecta obiectivitatea si impartialitatea lor (de ex. rudenie pana la gradul IV
inclusiv, afini, etc.);

d) s anunte in scris sau telefonic, in 24 de ore de la data primirii comunicarii si anuntarii
telefonice cu privire la data, locul, ora si obiectul sedintei, Presedintele Comisiei despre existenta
participarea la sedinta;

e) sa analizeze indeplinirea conditiilor de forma cu privire la valabilitatea sedintei, respectiv a
cercetarii disciplinare prealabile (indeplinirea conditiilor de cvorum, respectarea termenelor
prevazute in procedura operationala, stabilite conform legislatiei in vigoare).

f) sa analizeze in mod impartial sesizarile, dovezile si sustinerile partilor implicate, sd urmareasca
aflarea adevarului si sa voteze Tn consecinta;

g) sa supuna la vot in mod democratic opinia de vinovatie sau nevinovatie si Sa precizeze opinia
separatd in cazul Tn care opinia personald a unui membru din comisie difera de opinia majoritatii,
opinia personala fiind consemnata de drept in procesul verbal.

(3) Comisia de incadrare si promovare a personalului medico — sanitar §i sanitar auxiliar
compusa din: presedinte, loctiitor al presedintelui, 2 membri, seful compartimentului sau
compartimentului unde urmeaza sa se faca incadrarea sau promovarea, reprezentantul OAMMR -
observator, reprezentantul sindicatului legal constitut - observator, secretar.

(4) Comisia de ncadrare i promovare a personalului tehnic, economic, de alta specialitate,
informaticd, administrativ si muncitori compusa din: presedinte (membru al comitetului
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director), doi membri, seful serviciului / compartimentului in cadrul caruia se efectueaza
cercetarea, un reprezentant al sindicatului legal constituit, din care face parte cazul cercetat
administrative, secretar.

Tn vederea sustinerii examenului/concursului pentru ocuparea posturilor vacante sau temporar
vacante, comisiile prevazute la alin (4) si alin (5), vor putea fi completate cu cadre de specialitate
din spitalului sau din alte unitati, dupa caz, cu acordul institutiilor din care acestia fac parte.
Examenul/concursul organizat se sustine in fata comisiilor prevazute la alin (4) si alin (5), iar in
cazul in care unul din membrii comisiilor mai sus mentionate lipseste din unitate la data
examenului sau concursului, conducerea Spitalului va decide inlocuirea acestuia cu un alt
specialist din unitate.

(5) Comisia de inventariere a donatiilor primite:

- Vverifica calitatea si cantitatea donatiilor primite;

- inventariaza toate obiectele primite din donatii si le depune la conducerea unitatii pentru
cuprinderea in patrimoniul unitagii.

(6) Comisia pentru selectarea documentelor pentru arhiva:

- Instruieste compartimentele, compartimentele si serviciile spitalului privind circuitul
documentelor arhivarea acestora si termenul de pastrare.

- informeaza conducerea spitalului conform planificarii, despre constatarile facute.

- Intocmeste procese-verbale privind constatarile facute, pe care le va depune la conducerea
spitalului, lunar si ori de cate ori este nevoie.

- propune masuri de Tmbunatatire a circulatiei informatiilor si stocarii acestora.

Relatiile de munca in cadrul spitalului se Tntemeiaza pe principiul bunei-credinte, in care scop
salariatii au indatorirea sd se informeze §i sd se consulte reciproc, in conditiile legii si ale
contractului colectiv de munca.

CAPITOLUL IN
ATRIBUTIILE SPITALULUI

Art.37 Atributiile generale ale Spitalului sunt :

a) spitalul asigura conditii de investigatii medicale, tratament, cazare, igiend, alimentatie si de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelor aprobate prin ordin al
ministrului sanatatii publice.

b) spitalul raspunde, in conditiile legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea
conditiilor de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale,
precum si pentru acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor, conform prevederilor legale.

c) aplica masuri de crestere a eficientei si calitatii serviciilor medicale si de asigurare a accesului
echitabil al populatiei 1a serviciile medicale aferente specialitatii.

d) spitalul are obligatia de a acorda primul ajutor si asistenta medicala de urgenta oricarei persoane
care se prezinta la spital, daca starea sanatatii persoanei este critica. Dupa stabilizarea functiilor
vitale, spitalul va asigura, dupa caz, transportul obligatoriu medicalizat la o altd unitate medico-
sanitard de profil.

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

f) spitalul asigurd contracte si protocoale de colaborare cu institutii publice sau private a caror
activitate ar servi la buna functionare, dezvoltare si crestere a calitatii actului medical.

Art.38 Spitalul este obligat in principiu sa asigure:

a) prevenirea si combaterea infectiilor asociate asistentei medicale;

b) efectuarea consultatiilor, investigatiilor, tratamentelor si a altor ingrijiri medicale bolnavilor
spitalizati,

¢) acordarea nediscriminatore a asistentei medicale;
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d) primul ajutor si asistentd medicald de urgenta oricarei persoane care se prezinta la spital, daca
starea sanatatii persoanei este criticd. Dupa stabilizarea functiilor vitale spitalul va asigura, dupa
caz, transportul obligatoriu la o altd unitate medico-sanitara de profil.

e) respectarea dreptului de libera alegere a furnizorului de servicii medicale in situatiile de
trimitere in consultari interdisciplinare;

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

g) aprovizionarea si distribuirea medicamentelor;

h) aprovizionarea cu substante si materiale de curatenie si dezinfectie

i) aprovizionarea in vederea asigurarii unei alimentatii corespunzatoare, atat din punct de vedere
calitativ cat si cantitativ, respectand alocatia de hrana alocata conform legislatiei in vigoare;

j) asigurarea unui microclimat corespunzator astfel incit sa fie prevenita aparitia de infectii
asociate asistentei medicale.

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

I) in perioada de carantina sa limiteze accesul vizitatorilor in spital ( aceasta fiind permisa numai
pe holuri)

m)zonele interzise accesului public: sterilizare, punctul de colectare adeseurilor periculoase,
centrala termica, camera server spital, aceste zone sunt marcate cu semne de avertizare
corespunzatoare

n) circuitul FOCG de la internare pana la externare; birou internari — sectie — statistica — arhiva

0) FOCG a pacientului in perioada spitalizarii se pastreaza la nivelul cabinetelor medicale
respectand confidentialitatea datelor personale si medicale conform Ord.nr.46/2003

p) accesul pacientului la FOCG, direct prin apartinatori legali si prin intermediul medicilor
nominalizati de pacient se face in conformitate cu legea nr.46/2003, OMS nr.386/2004 privind
aprobarea normelor de aplicare a legii drepturilor pacientului si legea nr.487/2002 cu modificarile
si completarile ulterioare.

Art.39 (1) Obligatiile spitalului Tn calitate de furnizor de servicii medicale

Spitalul are obligatia de a furniza pacientilor informatii referitoare la:

a) serviciile medicale disponibile si modul de acces la acestea;

b) identitatea si statutul profesional al furnizorilor de servicii de sanatate;

c) regulile si obiceiurile pe care trebuie sa le respecte pe durata internarii in unitate;

d) starea propriei sanatati;

e) interventiile medicale propuse;

f) riscurile potentiale ale fiecarei proceduri care urmeaza a fi aplicata;

g) alternativele existente la procedurile propuse;

h) date disponibile rezultate din cercetari stiintifice si activitati de inovare tehnologica;

i) consecintele neefectuarii tratamentului si ale nerespectarii recomandarilor medicale;

J) diagnosticul stabilit si prognosticul afectiunilor diagnosticate;

(2) Spitalul are urmatoarele obligatii:

a) evitarea manevrelor care implica solutii de continuitate (inteparea, taierea etc.), respectarea
conditiilor de sterilizare;

b) fiecare sectie, cabinet de ambulator are obligatia sa-si defineasca manevrele care implica solutii
de continuitate a materialelor utilizate si a conditiilor de sterilizare;

c) obligativitatea pastrarii confidentialitatii fata de terti asupra tuturor informatiilor decurse din
serviciile medicale acordate pacientilor;

d) obligativitatea acordarii serviciilor medicale in mod nediscriminatoriu asiguratilor;

e) neutilizarea materialelor si a instrumentelor a caror conditie de sterilizare nu este sigura;

Art.40 Spitalul trebuie sa asigure accesul egal al pacientilor la ingrijiri medicale, fara discriminare

pe baza de rasa, sex, varstd, apartenentd etnicd, origine nationald, religie, optiune politica sau

antipatie personala.

Art.41 Spitalul trebuie sa utilizeze toate mijloacele si resursele disponibile pentru asigurarea unui

Tnalt nivel calitativ al ingrijirilor medicale.
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Art.42 1n situatia in care interventiile medicale sunt refuzate de citre pacienti care isi asuma in
scris raspunderea pentru decizia lor, acestora trebuie sa li se explice consecintele refuzului sau
opririi actelor medicale trebuie explicate pacientului.

Art.43 In situatia in care este necesara efectuarea unei interventii medicale unui pacient care nu isi
poate exprima vointa, se formeaza o comisie medicala care stabileste conduita terapeutica.

Art.44 Tn cazul In care se cere consimtimantul reprezentantului legal, pacientul trebuie si fie
implicat Tn procesul de luare a deciziei atat cat permite capacitatea lui de intelegere.

Art.45 (1) Fotografierea sau filmarea pacientilor in unitate, in cazurile in care imaginile sunt
necesare pentru stabilirea diagnosticului si a tratamentului sau pentru evitarea suspectarii unei
culpe medicale, se efectueaza fara consimtamantul acestora.

(2) In toate situatiile care nu sunt previzute la alin. (1) spitalul (personalul medical) este obligat sa
asigure obtinerea consimtamantului pacientului.

Art.46 Spitalul trebuie sa asigure accesul neingradit al pacientilor la datele medicale personale.
Art.47 (1) In situatia in care se solicitd informatii cu caracter confidential, spitalul are obligatia sa
asigure respectarea cadrului legal pentru furnizarea acestora.

(2) Tn situatiile in care datele referitoare la viata privata, familiald a pacientului influenteaza pozitiv
stabilirea diagnosticului, tratamentul sau ingrijirile acordate, spitalul le poate utiliza, dar numai cu
consimtamantul acestora.

Art.48 In situatiile in care sarcina reprezinta un factor de risc major si imediat pentru sanitatea
femeii gravide, se acorda prioritate salvarii vietii mamei.

Art.49 Spitalul are obligatia de a asigura efectuarea de interventii medicale asupra pacientului
numai daca dispune de dotérile necesare si de personal acreditat.

Art.50 (1) La cererea pacientilor internati, spitalul trebuie sa asigure conditiile necesare pentru
obtinerea de catre acestia a altor opinii medicale, precum si pentru acordarea de servicii medicale
de catre medici acreditati din afara unitatii.

Art.51 Informatiile inregistrate, stocate, prelucrate, fiind informatii legate de activitatea proprie,
conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatatii si al presedintelui CNAS, constituie
secrete de stat si de serviciu, vor fi accesate si gestionate conform standardelor nationale de
protectie a informatiilor clasificate.

ART.52 ATRIBUTIILE SECTIILOR ST COMPARTIMENTELOR

A SECTIA DE SPITALIZARE CONTINUA

Al. ASPECTE GENERALE ALE SECTIEI DE SPITALIZARE CONTINUA

Art.53 Sectiile medicale sunt organizate in sistem pavilionar, sunt conduse de cate un medic sef de
sectie, iar principalele activitati medicale derulate in sectiile cu paturi sunt urmatoarele:

a) examinarea clinicd completa si efectuarea investigatiilor paraclinice minime in cel mai scurt
timp; examinarea va fi asigurata de medicul de specialitate iar personalul medical are obligatia de
obtinere a consimtamantului informat.

b) asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare) individualizat si
diferentiat in raport cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiei bolii;

c) asigurarea medicamentelor necesare conform indicatiei si administrarea corectd a acestora,
respectandu-se termenul de valabilitate;

d) asigurarea alimentatiei bolnavilor, adecvat, la sala de mese sau la patul bolnavului, daca acesta
ramane 1n salon, fiind imobilizat;

f) internarea bolnavilor pe baza biletelor de trimitere (de internare) emise de medicul de specialitate
sau medicul de familie din teritoriu deservit de spital - cu exceptia celor care reprezinta urgente
medicale; pacientii trebuie sa prezinte la internare buletinul/cartea de identitate si dovada de
asigurat; internarile se fac in limita locurilor disponibile;

g) repartizarea bolnavilor pe sectii si pe saloane dupa urmatoarele criterii: sexul, natura si
gravitatea tulburarii, in conditiile aplicarii regimului referitor la combaterea infectiilor interioare,
cu respectarea prevederilor legale in vigoare;
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h) desfasurarea unei activitati care sa asigure bolnavilor internati un regim rational de odihna si de
servire a mesei, de igiena personald, de primire a vizitatorilor, de pastrare a legaturii acestora cu
familia,

i) asigurarea la nivelul fiecarei sectii a medicamentelor si materialelor sanitare din dotarea

aparatului de urgentd; medicamentele de la aparat se utilizeaza la indicatiile medicului de garda si

se consemneaza in foaia de observatie a bolnavului si in condica de medicamente, in format
electronic;

k) asigurarea consulturilor interclinice pentru pacientii internati,

I) asigurarea serviciului de garda permanent; medicul de garda asigurad asistenta medicala atat

pentru urgente, cat si pentru bolnavii internati;

m) transportul bolnavilor la diferite servicii medicale este asigurat de catre infirmier si/sau asistenta

de serviciu;

n) eliberarea la externare a tuturor documentelor prevazute de legislatia in vigoare (bilet de

externare, scrisoare medicala, prescriptii medicale, concediu medical etc.).

A2. ASPECTE SPECIFICE ALE SECTIEI DE SPITALIZARE CONTINUA

Art.54 (1) Sectia cu paturi este organizata conform structurii aprobate, pe profil de specialitate cu

respectarea prevederilor legale privind structura functionalda a compartimentelor si sectiilor din

spital;

(2) Spitalul va asigura, in functie de resursele existente, conditii de spitalizare optime, de cazare,

igiend si alimentatie pentru confortul fizic si psihic al pacientilor internati.

(3) Serviciile medicale spitalicesti se acorda asiguratilor in baza:

- deciziei de internare de urgenta apartinand medicului de garda;

- biletului de internare eliberat de medicul de specialitate din ambulatoriu direct sau pe baza

recomandarii de internare cuprinsa in biletul de trimitere al unui medic de familie, insotit de actul

de identitate si de adeverinta din care sa rezulte calitatea de asigurat a pacientului conform
procedurii de internare prin camera de garda.

(4) Aceste servicii constau din: consultatii, investigatii, tratament medical, ingrijire, medicamente

si materiale sanitare cazare i masa, recomandari la externare.

(5) Asiguratii suporta contravaloarea:

- serviciilor hoteliere cu grad Tnalt de confort (definirea gradului de confort este stabilita prin

norme de aplicare a contractului cadru);

- serviciilor medicale efectuate la cerere;

- serviciilor medicale de inalta performanta efectuate la cerere sau cuprinse in reglementérile legale

n vigoare;

(6) Repartizarea bolnavilor in sectii pe saloane se face pentru pacienti de catre medicul sef de sectie

si de asistenta sefa,

(7) In cazul pacientilor cronici, vizita medicala la nivelul sectiei va fi efectuata cel mai tarziu pani

la sfarsitul programului de lucru zilnic (in care nu se include si contravizita). In foaia de observatie

se va mentiona obligatoriu planul terapeutic si tratamentul necesar incepadnd din prima zi de
internare.

(8) Este cu desavarsire interzis sa se prescrie medicatie sau sa se initieze orice tratament (cu

exceptia cazurilor de maxima urgenta) fara a se completa anterior setul minim de date la nivel de

pacient in foaia de observatie.

Art.55 Atributiile sectiei de spitalizare continua sunt:

a) Repartizarea bolnavilor in salon Tn cel mai scurt timp, in conditiile aplicarii corespunzatoare a
masurilor referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor intraspitalicesti;

b) Asigurarea inca din ziua internarii a examinarii medicale clinice complete si a realizarii
investigatiilor strict necesare bolnavului internat de urgenta sau cu programare;

c) Efectuarea in cel mai scurt timp a investigatiilor suplimentare ce se dovedesc necesare stabilirii
diagnosticului. Pacientii cronici se vor interna dupa efectuarea anterioara in ambulator a tuturor
investigatiilor specifice patologiei pe care Casa Judeteana de Asigurari de Sdnatate le asigura
prin contracte cu tertii in ambulator;

d) Declararea cazurilor de boli contagioase si a cazurilor bolilor profesionale se va face conform
prevederilor legale in vigoare;
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e) Definirea manevrelor care implica solutii ale continuitatii materialelor utilizate si a conditiilor
de sterilizare pentru fiecare sectie in parte si respectarea prevederilor legale pentru aprobarea
normelor de supraveghere, prevenire si control a infectiilor nosocomiale in unitatile sanitare si
privind curatenia, dezinfectia si sterilizarea in unitatile sanitare;

f) Asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare) individualizat si
diferentiat, in raport cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea
diferitelor procedee si tehnici medicale si chirurgicale, prin folosirea instrumentarului, a
aparaturii medicale, a mijloacelor specifice de transport si prin administrarea alimentatiei
dietetice corespunzatoare patologiei;

h) Asigurarea conform cu protocolalele aprobate a medicatiei necesare pentru realizarea
tratamentului indicat de medicul curant si a administrarii Corecte a acesteia, fiind interzisa
pastrarea medicamentelor la patul bolnavului;

1) Medicatia va fi acordata in spital, conform prevederilor legale in vigoare, si va fi consemnat a
n foile de observatie de medicul curant sau (sub strica observatie a medicului curant);

J) Asigurarea de catre un cadru medical sau auxiliar a insotirii pacientului, chiar daca e perfect
valid, in cazul in care trebuie supus la explorari/investigatii realizate n alte
sectii/compartimente;

k) Asigurarea alimentatiei bolnavului in concordanta cu diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;

I) Transmiterea concluziilor diagnostice si a indicatiilor terapeutice pentru bolnavii externati
unitatilor sanitare ambulatorii sau medicului de familie;

m) Urmarirea imbunatatirii continue a calitatii ingrijirilor medicale;

n) Asigurarea nivelului tehnic si profesional al personalului medico-sanitar propriu si a instruirii
personalului medico-sanitar aflat pentru studii sau pentru instruire practica;

0) Activitatea in sectie este coordonata si indrumata de un medic sef de sectie si de un asistent
medical sef ale caror atributii si responsabilitati sunt evidentiate dinstinct in fisa postului.

p) Consumul de antibiotice pentru fiecare sectie este analizat trimestrial si se elaboreaza
recomandari in consecinta.

q) Aplica protocoalele terapeutice, ghidurile privind activitatea medicala, procedurile existente la
nivelul sectiei.

Art.56 Compartimentele cu paturi au obligatia de a intocmi si completa urmatoarele

documente:

-bilet de trimitere

-bilet de iesire din spital

-scrisoare medicala

-decont de cheltuieli

-bilet de insotire a cadavrului

-certificate medical constatator al mortii

-certificat medical

-condica de prescriptii medicamente si materiale sanitare

-fisa de declarare a cazului de boala transmisibila

-fisa statistica pentru bolnavii iesiti din spital

-fisa de reactii adverse la medicamente

-fisa de observatie clinica generala, planul de ingrijire si nursing

-foaie de temperatura

-foaie de evolutii si tratament

-foaie zilnica de miscare a bolnavilor internati

-registru de internari si iesiri din spital

-retete medicale

-foile de prezenta colectiva la serviciu al personalului

-condicile de prezenta a personalului

-graficul de serviciu in ture a personalului sanitar mediu

-graficul de serviciu al medicilor

-fisa pentru protectia muncii
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-bonier pentru ridicat materiale, etc.

A. COMPARTIMENTUL SPITALIZARE DE ZI

Art.57 Compartimentul spitalizarea de zi are in principal, urmatoarele atributii:

a) repartizarea bolnavilor in salon in cel mai scurt timp in conditiile aplicarii masurilor referitoare
la prevenirea si combaterea infectiilor interioare;

b) asigurarea examinarii medicale complete si a investigatiilor minime a bolnavilor in ziua
internarii;

c) efectuarea in cel mai scurt timp a investigatiilor necesare stabilirii diagnosticului.

d) pacientii cronici se vor interna dupa efectuarea anterioara in ambulator a tuturor investigatiilor
specifice patologiei respective;

e) declararea cazurilor de boli contagioase conform reglementarilor in vigoare;

f) asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare), individualizat si
diferentiat, in raport cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea
diferitelor procedee si tehnici medicale; indicarea, folosirea si administrarea alimentatiei
dietetice, medicamentelor;

h) asigurarea conform protocoalelor aprobate, a medicatiei necesare pentru realizarea
tratamentului indicat de medicul curant si a administrarii corecte a acesteia, fiind interzisa
pastrarea medicamentelor la patul bolnavului;

1) medicatia va fi acordata integral de spital in functie de disponibilul existent la acel moment in
farmacie si va fi scrisa in foaia de observatie de medic;

J) asigurarea insotirii pacientului in cazul in care trebuie supus unor explorari /investigatii
realizate in alte compartimente de catre un cadru medical sau auxiliar;

K) urmarirea ridicarii continue a calitatii ingrijirilor medicale;

I) asigurarea conditiilor necesare recuperarii medicale precoce;

m) asigurarea conditiilor pentru colectarea si centralizarea gradului de satisfactie a pacientului
Tngrijit in compartiment;

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

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

p) asigurarea securitatii copiilor contra accidentelor, in compartimentul de pediatrie;

q) transmiterea concluziilor diagnostice si a indicatiilor terapeutice pentru bolnavii externati,
medicului de familie;

r) educatia sanitara a bolnavilor si apartinatorilor;

s) afisarea la loc vizibil a drepturilor si obligatiilor pacientului.

t) asigurarea desfasurdrii practice a invatamantului medical superior si mediu in conformitate cu
reglementdrile In vigoare.

C. AMBULATORIUL INTEGRAT

Art.58 (1) Ambulatoriul integrat are in componenta sa cabinete in specialitatile prevazute in

structura organizatorica.

(2) Cabinetele medicale au, in principal, urmétoarele atributii:

a. consultarea, investigarea, stabilirea diagnosticului, tratamentului medical si/sau chirurgical,

ingrijirea, administrarea medicamentelor asiguratilor;

b. acordarea serviciilor de asistentd medicala ambulatorie asiguratilor pe baza biletului de trimitere,

cu exceptia urgentelor si afectiunilor confirmate care permit prezentarea direct la medicul de

specialitate din ambulatoriul integrat. Lista cuprinzand afectiunile confirmate care permit
prezentarea direct la medicul de specialitate din ambulatoriul integrat se stabileste Tn Normele

Contractului-cadru;

c. informarea medicului de familie, prin scrisoare medicald expediata direct, despre diagnosticul si

tratamentele recomandate;

d. intocmirea listelor de asteptare pentru serviciile medicale programabile.
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e. in relatiile contractuale cu Casa de Asigurari de Sanatate lasi ambulatoriul integrat are dreptul sa
Tncaseze contravaloarea serviciilor medicale pentru care asiguratul nu are bilet de trimitere, cu
exceptia afectiunilor confirmate care permit prezentarea direct la medicul de specialitate din
ambulatoriul integrat, a urgentelor si a serviciilor prevazute in Normele Contractului-cadrul.

Art.59 In relatiile contractuale cu Casa de Asiguriri de Sanitate Iasi, ambulatoriul integrat are
urmatoarele obligatii:

a) sa respecte criteriile de calitate a serviciilor medicale furnizate i a activitatii desfasurate;

b) sia informeze asiguratii despre pachetul de servicii de baza, pachetul minimal de servicii
medicale si pachetul de servicii pentru persoanele asigurate facultativ;

c) sa respecte confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati, precum si
intimitatea si demnitatea acestora;

d) sa raporteze datele necesare pentru urmdrirea desfasurdrii activitatii In asistenfa medicala,
potrivit formularelor de raportare;

e) sa respecte prevederile actelor normative privind raportarea bolilor;

f) sd respecte programul de lucru, pe care sa il afiseze la loc vizibil;

g) sa respecte prevederile actelor normative referitoare la sistemul asigurarilor sociale de sanatate;
h) sa furnizeze tratamentul adecvat si sa prescrie medicamentele prevazute in Nomenclatorul de
produse medicamentoase de uz uman;

1) sa nu refuze acordarea asistentei medicale in caz de urgentd medico-chirurgicala;

j) sa acorde servicii medicale tuturor asiguratilor fara nicio discriminare, folosind formele cele mai
eficiente de tratament;

k) sa acorde servicii medicale si investigatii paraclinice in regim de urgenta femeii gravide;

1) sa solicite documentele care atestd calitatea de asigurat, in conditiile prevdzute in normele
metodologice de aplicare a Contractului-cadru;

m) sa informeze medicul de familie la care este inscris asiguratul, prin scrisoare medicala expediata
direct, despre diagnosticul si tratamentele recomandate si sa transmitd rezultatul investigatiilor
paraclinice;

n) s intocmeasca liste de asteptare pentru serviciile medicale programabile;

0) sa acorde servicii medicale tuturor asiguratilor, indiferent de casa de asigurari de sandtate la care
este luat in evidentd asiguratul;

p) sa acorde cu prioritate consultatii medicale personalului angajat in unitatile sanitare publice.

D LABORATORUL DE RADIOLOGIE SI IMAGISTICA MEDICALA

(1)Laboratorul de Radiologie si Imagistica Medicala - grupeaza toate investigatiile bazate pe

utilizarea radiatiei Roentgen si alte tipuri de radiatii (gamma) pentru aducerea in domeniul

vizibilului a structurilor anatomice interne. Tehnicile de diagnostic fac parte dintr-un sistem mai

amplu de investigatii, cel al tehnicilor de examinare imagistica.

(2) Modul de utilizare a radiatiei Roentgen pentru diagnosticul medical, conditiile ce trebuie sa le

indeplineascd aparatura, precum si modul de alcatuire, dimensionare si ecranare la radiatii a

incaperilor, sunt Strict conditionate de normele de securitate nucleara - regimul de lucru cu surse de

radiatii nucleare.

Art.60 Laboratorul de radiologie si Imagistici Medicald, are urmitoarele atributii:

a) efectuarea examenelor radiologice in laborator si la patul bolnavului, in prezenta medicului
curant;

b) colaborarea prompta cu medicii clinicieni in scopul precizarii diagnosticului ori de cate ori este
necesar,

C) organizarea si utilizarea corespunzatoare a filmotecii;

d) stocarea in arhiva proprie a imaginilor rezultate ca urmare a investigatiilor medicale paraclinice
de radiologie si imagistica medicala pentru asiguratii carora le-a furnizat aceste servicii.

e) organizarea programarii examindrilor radiologice si de imagistica in timp util;

f) organizeaza redactarea corecta si distribuirea la timp a rezultatelor;

g) aplicarea masurilor pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din laborator;

h) utilizarea corespunzatoare a aparaturii din dotare pentru evitarea degradarii/defectarii acesteia;
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1) reevaluarea anamnestica a pacientului pentru identificarea conditiilor de risc (graviditate,
alergie la substante de contrast, insuficientd renald etc.), avand obligativitatea (in cazul
depistarii acestora) de a suspenda pe moment investigatia si de a anunta de urgentd medicul
clinician curant despre aceasta situatie indezirabila.

E LABORATORUL DE RECUPERARE, MEDICINA FIZICA SI BALNEOLOGIE

(1) Laboratorul recuperare medicina fizica si balneologie deserveste atat spitalul cat si

Ambulatoriul integrat.

Art.61 Laboratorul recuperare medicina fizica si balneologie are in principal urmétoarele

atributii:

a) tine evidenta bolnavilor, invalizilor si deficientilor inclusi in actiunile de recuperare medicala
(adulti si copii), in colaborare cu cabinetul de expertiza medicala si recuperare a capacitatii de
munca ;

b) intocmeste planurile de recuperare medicala a bolnavilor, invalizilor si deficientilor, impreuna
cu personalul de specialitate, cu cabinetele de specialitate din ambulatoriul de specialitate;

c) efectueaza tratamente de recuperare medicald a bolnavilor, invalizilor si deficientilor motori
precum si a altor categorii de persoane care necesita tratamente fizioterapice recomandate de
personalul de specialitate;

d) comunica cu medicii care au trimis bolnavi pentru tratament medical recuperator ;

e) efectueaza investigatiile necesare stabilirii diagnosticului fazei evolutive, afectarii

functionale in vederea stabilirii deficientei functionale sau organice si a stabilirii planului de

recuperare;

f) declara cazurile noi de cancer depistate in cursul internarii si cazurile de accidente

medicamentoase, accidente- conform normativelor actuale;

g) asigura aplicarea tratamentului recuperator conform planului de recuperare;

h) organizeaza intocmirea planului de recuperare medicala, la nivelul spitalului si
ambulatoriului;

i) urmareste eficienta tratamentelor de recuperare si face propuneri pentru prelungirea
concediului medical pentru incapacitate temporare de munca accidentatilor, pacientilor si

invalizilor aflati in evidenta si face propuneri pentru pensionare de invaliditate;

J) acorda servicii medicale spitalicesti asiguratilor respectand criteriile de calitate
elaborate de organele abilitate prevazute de lege;

k) nu refuza acordarea asistentei medicale in caz de urgenta ori de cate ori se solicita
aceste servicii;

I) informeaza asiguratii despre serviciile medicale oferite si despre modul in care sunt
furnizate;

m) respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati, precum
si intimitatea si demnitatea acestora;

n) vegheaza la respectarea normelor de prevenire a infectiilor nosocomiale, la respectarea
normelor din Regulamentul intern pentru bolnavi si apartinatori;

0) factureaza lunar in vederea decontarii de casele de asigurari de sanatate, serviciile
medicale spitalicesti acordate asiguratilor;

p) informeaza medicul de familie al asiguratului sau dupa caz, medicul de specialitate din
ambulatoriul de specialitate, prin scrisoare medicala despre diagnosticul stabilit, controalele,

q) investigatiile, tratamentele efectuate sau sa transmita orice alte informatii referitoare la starea
de sanatate a asiguratului;

r) intocmeste liste de asteptare pentru serviciile medicale programabile, cu exceptia
cazurilor de urgenta medico chirurgicale, pentru eficentizarea serviciilor medicale;

s) elibereaza acte medicale in conditiile stabilite prin norme;

t) respecta si aplica orice alte masuri stabilite de conducerea unitatii;

u) verificarea zilnica a functionarii aparaturi

F DISPENSARUL TB

(1) Dispensarul TBC organizeaza depistari active, prevenirea si combaterea tuberculozei precum si
dispensarizarea acestor categorii de bolnavi
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Art.62 Dispensarul TBC are urmatoarele atributii:

a) organizeaza depistarile in masa radio-fotografice si biologice;

b) organizeaza actiunea de depistare la tuberculina, vaccinarea si vaccinarea BCG;
c) asigura dispensarizarea tuturor suspectilor la care s-a confirmat tuberculoza;

d) asigura controlul periodic clinic, radiologic si biologic din focarul cu tuberculoza;
e) comunica evidenta cazurilor de tuberculoza la toate forurile superioare.

G PUNCTUL DE RECOLTARE AL PROBELOR BIOLOGICE

Art.63 Punctul de recoltare al probelor biologice are urmaétoarele atributii:

a) asigurarea recoltarii probelor

b) efectuarea de analize medicale in regim normal;

C) receptionarea produselor sosite pentru examene de laborator si inscrierea lor corecta;

d) asigurarea recipientelor necesare recoltarii produselor biologice;

e) asigurarea gestionarii deseurilor periculoase provenite din activitatea medicala;

f) asigurarea evidentei informatizate a analizelor medicale, precum si a rezultatelor acestora;

g) eliberarea la timp a buletinelor de analize medicale catre sectiile spitalului;

h) asigura atat activitatea spitaliceascd, cat si pe cea din ambulatoriu.

(1) Punctul de recoltare al probelor biologice functioneaza pe baza unui program de lucru afisat si
adus la cunostinta sectiilor cu paturi, in care se specifica zilele si orele de recoltare a probelor ,orele
de eliberare a rezultatelor de laborator. Executarea investigatiilor medicale se face pe baza
recomandarii medicului; redactarea rezultatelor investigatiilor se face de catre personalul cu
pregatire superioara.

(2) Punctul de recoltare al probelor biologice deserveste atat sectiile cu paturi si ambulatoriul de
specialitate.

Atributiile punctului de recoltare al probelor bilogice conform Ordinului nr. 1101/2016
privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale in unitatile sanitare:

a) efectuarea testelor pentru stabilirea agentilor etiologici ai infectiilor la pacientii internati;

b) efectuarea testelor de detectie a portajelor de germeni cu risc individual sau de focar epidemic
dificil de controlat (multirezistenti la antibiotice);

c) seful laboratorului raspunde de implementarea sistemului de asigurare a calitatii;

d) seful laboratorului raspunde de elaborarea ghidurilor pentru recoltarea, manipularea, transportul
si prezervarea corectd a probelor biologice, care vor fi insotite de cererea de analizd completata
corect;

e) sefii laboratorului raspunde de elaborarea manualului de biosigurantd al laboratorului, utilizand
recomandarile din Ghidul national de biosigurantd pentru laboratoarele medicale (cea mai recentd
editie), in scopul evitarii contaminarii personalului si a mediului;

f) seful laboratorului raspunde de intocmirea si derularea programului de instruire a personalului
din subordine Tn domeniul specific al prevenirii si limitarii infectiilor asociate asistentei medicale;
g) identificarea corecta a microorganismelor patogene; in cazul suspiciunii de infectie asociata
asistentei medicale va asigura identificarea cat mai rapidd a agentului etiologic al infectiilor
asociate asistentei medicale din produsele patologice recoltate de la bolnavi/purtatori;

h)anuntarea imediata, obligatorie, inca de la suspiciune, a rezultatelor microbiologice, respectiv a
rezultatelor de identificare ulterioare a microorganismelor catre medicul curant si
serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

i) raspunde de raportarea imediata catre serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale a rezultatelor pozitive in urma screeningului pacientilor din sectiile cu risc
pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti;

J) testeaza sensibilitatea/rezistenta la substante antimicrobiene a microorganismelor cu semnificatie
clinica, utilizind metode standardizate;

k) organizeaza si realizeaza baza de date privind izolatele din unitatea sanitara si rezistenta la
antibiotice, pe suport electronic;

I) monitorizeaza rezultatele neobisnuite si semnaleaza riscul aparitiei unui focar de infectie asociata
asistentei medicale pe baza izolarii repetate a unor microorganisme CcU acelasi fenotip (mai ales
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antibiotip), a unor microorganisme rare ori prin izolarea unor microorganisme inalt patogene sau/si
multi rezistente;

m) raporteaza, in regim de urgentd, aspectele neobisnuite identificate prin monitorizarea izolarilor
de microorganisme si a rezistentei la antibiotice serviciului de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale;

n) stocheaza tulpini microbiene de importanta epidemiologica in vederea confirmarii caracterizarii
si studiilor epidemiologice comparative intr-un laborator de referintd, cu respectarea
reglementarilor legale privind biosecuritatea si biosiguranta.

H. BIROUL DE EVALUARE SI STATISTICA

Art.64 Serviciul Evaluare si Statistici Medicala este subordonat Directorului medical si are

n principal urmatoarele atributii:

a) colecteaza datele la nivel de sectie lunar, trimestrial, anual si le prelucreazd in vederea
transmiterii pentru validare la Scoala Nationala de Sanatate Publicd, Management si
Perfectionare in Domeniul Sanitar Bucuresti;

b) calculeaza indicatorii specifici prin care se analizeaza activitatea spitalului;

c) generarea fisierelor si transmiterea lunara, in format electronic, catre SNSPMPDSB a cazurilor
externate / rezolvate ( spitalizare continua si de zi ) pentru perioada pentru care se face
raportarea ( luna ) pana la data de 4 a lunii urmatoare ;

d) transmiterea catre SNSPMPSDB trimestrial , anual a cazurilor neconfirmate din punctul de
vedere al datelor clinice si medicale pentru care se solicita reconfirmarea;

e) genereaza si transmite lunar , precum si regularizarile trimestriale si anuale catre CAS IS din
aplicatia INFOWORLD, compatibila cu aplicatia SIUI, in vederea decontarii serviciilor
medicale , fisierele cu cazurile realizare in spitalizarea continua (acuti — DRG, ingrijiri
paleative, cronici) si spitalizarea de zi aferente cazurilor externate / rezolvate in perioada
pentru care se face raportarea;

f) genereaza si transmite lunar catre CAS IS din aplicatia INFOWORLD, compatibila cu aplicatia
SIUI, in vederea decontarii serviciilor medicale, fisierele pentru serviciile clinice pentru
perioada pentru care se face raportarea;

g) genereaza si transmite lunar catre CAS IS din aplicatia INFOWORLD, compatibila cu aplicatia
SIUI fisierele privind concediile medicale pentru perioada pentru care se face raportarea,;

h) transmite lunar rapoarte si situatii catre CJAS pentru cazuri speciale: pacienti straini, pacienti
cu card european, precum si rapoarte cu persoanele neasigurate, accidentate;

1) analizeaza indicatorii pe spital;

J) intocmeste centralizatoare de diagnostice si proceduri care se transmit la Directia de Sanatate
Publica;

k) intocmeste situatii prin care se informeaza conducerea spitalului si sefii de sectie despre
indicatorii obtinuti, cazurile nevalidate, ICM (indicele de case mix), lunar, trimestrial, anual;

I) asigura gestionarea documentatiei medicale;

m) realizarea componentei statistico — informatice;

n) actualizarea, verificarea, validarea informatiilor din baza de date pe baza de program;

0) proiectarea, editarea de rapoarte statistice sau seturi de date din baza de date a spitalului pentru
conducerea spitalului, alte organe ierarhice superioare;

p) raspunde la solicitarile conducerii spitalului, sefilor de sectie, altor persoane care utilizeaza
softul pentru introducerea de dat , realizarea de noi rapoarte, situatii statistice si altele necesare
pentru buna desfasurare a activitatii spitalului —in colaborare cu Infoworld;

q) prelucrarea si verificarea zilnica in calculator a foilor de observatie de pe sectiile spitalului
privind urmatoarele date: probleme DRG (erori CNP, dovada de asigurat, criterii de internare
sau asigurare gresit completate);

r) eliberarea de copii catre pacienti sau apartinatori conform legislatiei Tn vigoare privind diferite
date din foile de observatie

S) elibereaza copii dupa FOCG in urma unei cereri depuse, de catre pacienti sau fosti pacienti la
registratura spitalului si dupa aprobarea de catre managerul unitatii, copii care vor fi inmanate
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Y

z)

personal pacientului, cu prezentarea BI/CI si va semna pe formularul de cerere aprobata, "Am
primit un exemplar”.

rudele si prietenii pacientului NU POT PRIMI O COPIE A FOCG, decat cu acordul
pacientului, daca acesta are discernamant sau reprezentantului legal/conventional al
pacientului.

verificarea si prelucrarea statistica a situatiilor speciale privind calitatea de asigurat de sanatate
(Eurocarduri si Asigurari voluntare);

supravegherea datelor din reteaua informatica necesare pentru efectuarea decontului de plata
pentru fiecare pacient

actualizarea trimestriald a tarifului/zi spitalizare pe fiecare sectie a spitalului;

urmarirea, sesizarea si rezolvarea tuturor problemelor ce apar in legatura cu cheltuielile privind
decontul pe pacient;

efectuarea, raportarea (atat in format electronic cat si fizic) si arhivarea tuturor situatiilor
statistice prelucrate electronic pentru intreg spitalul, ambulatoriul de specialitate (indicatorii de
performanta, indicatorii de eficienta,centralizatorul de morbiditate si alti indicatori , rapoartele
statistice lunare , trimestriale , anuale si multianuale si altele cerute de conducerea spitalului,
D.S.P. si C.J.A.S.), cét si pentru fiecare sectie din spital sau cabinet din ambulator pentru
urmarirea activitatii acestora;

realizarea, arhivarea si raportarea catre conducerea spitalului, C.J.A.S. si D.S.P a diferitelor
rapoarte statistice neprelucrate electronic;

aa) aplica procedurile existente la nivelul serviciului, pentru care semneaza de instruire.

Art.65 Alte atributii ale Biroului de evaluare si statistica sanitari:

a)
b)

c)
d)

e)

f)

9)
h)

i)

)
K)

q)

intocmirea rapoartelor, centralizarilor, darilor de seama si situatiilor statistice periodice lunare,
trimestriale, semestriale si anuale;

executarea, in termenele stabilite, a tuturor lucrarilor de statistica, precum si a celor necesare
pentru activitatea operativa a institutiei;

asigurarea circuitului informational al datelor prin sistemul informatic existent;

introducerea zilnicd, verificarea si transmiterea datelor privitoare la pacienti din foile de
observatie;

transmiterea si prelucrarea datelor prin internet, cu respectarea confidentialitatii si securitatii
informatiilor/ datelor;

primirea documentatiei medicale a bolnavilor iesiti din spital (foi de observatie);

clasificarea foilor de observatie ale bolnavilor iesiti pe grupe de boli, pe sectii, pe an;

tinerea evidentei datelor statistice pe formulare stabilite de Ministerul Sanatatii si Intocmirea
rapoartelor statistice ale spitalului, verificAnd exactitatea datelor statistice ale sectiilor cuprinse
n rapoartele sectiilor;

punerea la dispozitia sectiilor a datelor statistice si a documentatiei medicale necesare pentru
activitatea curentd si asigurarea prelucrarii datelor statistice;

urmarirea corelarii diferitilor indicatori de activitate comparativ cu alte unitati si informarea
sefilor de sectie si a conducerii unitatii;

tinerea la zi a evidentei informatizate a pacientilor externati si raspunderea pentru
corectitudinea datelor introduse n calculator;

intocmirea documentatiei medicale a bolnavilor iesiti din spital (foi de observatie, foi de
temperatura);

asigurarea controlului zilnic al foilor de miscare si compararea cu baza de date;

asigurarea inregistrarii migcarii zilnice a bolnavilor n centralizatorul electronic;

efectuarea controlului periodic al listei bolnavilor iesiti si intocmirea situatiei numerice a
acestora;

asigurarea centralizarii concediilor medicale furnizate de sectii, tiparirea si expedierea prin e-
mail la Casa de Asigurari de Sanatate lasi;

urmarirea inregistrarii corecte a datelor bolnavilor.

| COMPARTIMENTUL R.U.N.O.S. Resurse Umane, Normare, Organizare, Salarizare

35



Art.66 Serviciul R.U.N.O.S. este subordonat managerului si are urmitoarele atributii:

a) aplica politica de resurse umane a spitalului;

b) asigura necesarul de personal al spitalului;

C) asigura un cadru definitoriu pentru mentinerea unor relatii bune intre conducere si salariati;

d) intocmeste rapoarte privitoare la situatia personalului din spital;

e) calculeaza si aloca la timp salariile, sporurile si alte drepturi cuvenite salariatilor;

f) Tntocmeste documentatiile cu privire la modificarea statului de functii, a organigramei, precum
si intocmirea si actualizarea R.I. si a ROF ;

g) efectucaza lucrari privind incheierea, modificarea, suspendarea si incetarea contractului
individual de munca, precum si acordarea tuturor drepturilor prevazute de legislatia muncii;

h) intocmeste statul de functii si de plata, conform normelor de structurd aprobate pentru toate
categoriile de personal;

i) asigura incadrarea personalului de executie, de toate categoriile, potrivit statului de functii si cu
respectarea nomenclatoarelor de functii si salarizare a indicatoarelor de studii si stagiu;

J) efectueaza controlul prestarii muncii, atat in cadrul programului de lucru, cat si in afara acestui
timp (garzi, munca suplimentara, etc.);

K) urmareste realizarea bugetului de cheltuieli pentru salarii, potrivit prevederilor legale;

I) intocmeste contractele individuale de munca pentru personalul de executie nou incadrat;

m) organizeaza concursurile/examenele pentru angajarea si/sau promovarea salariatilor;

n) intocmeste si urmareste actele referitoare la angajari, sanctionari, promovari,

0) suspenda si inceteaza contractele individuale de munca ale salariatilor etc.;

p) emite adeverinte doveditoare a calitatii de salariat;

q) emite adeverinte privind incadrarea in grupele de munca;

r) intocmeste dosarele cerute de legislatia in vigoare, in vederea pensionarii;

S) elaboreaza pe baza datelor furnizate de sectii, servicii, birouri, a planului de invatamant anual si
de perspectiva (perfectionari);

t) asigura intocmirea darilor de seama statistice privind planul fortelor de muncé;

u) indruma si urmareste impreuna cu compartimentul juridic din unitate aplicarea legislatiei in
vigoare privind incadrarea, salarizarea, promovarea si acordarea tuturor celorlalte drepturi
salariale privind: indemnizatia de conducere, sporul de vechime, plata garzilor etc.

V) urmareste intocmirea si actualizarea de catre sefii de sectii/servicii/compartimente a fiselor de
post si asigurd redactarea si gestionarea lor conform prevederilor procedurale si legale in
vigoare;

W) gestioneaza procesul de realizare a evaluarii si intocmirea fiselor de evaluare a performantelor
profesionale individuale;

X) stabileste, conform reglementarilor legale, salariile de baza si celelalte drepturi salariale pentru
personalul din cadrul spitalului;

y) introduce in baza de date a informatiilor referitoare la personal si actualizeaza baza cu datele
noilor angajati;

z) intocmeste documentatia privind pensionarea pentru limitd de varsta sau invaliditate pentru
personalul din spital,

aa) intocmeste si actualizeaza Registrul de evidenta a salariatilor;

bb) asigura secretariatul comisiilor de concurs pentru ocuparea posturilor vacante si intocmeste
lucrarile privind incadrarea in munca a candidatilor declarati admisi pe baza proceselor-verbale
ale comisiilor, Tn conformitate cu prevederile legale;

cc) calculeaza vechimea in specialitate si vechimea in munca la incadrare;

dd) executa lucrarile de normare a personalului, aplicand criteriile de normare in conformitate cu
normativele n vigoare;

ee) fundamenteaza fondul de salarii necesar personalului din unitate, in vederea intocmirii
proiectului de buget de venituri si cheltuieli;

ff) intocmeste lunar lucrarile de salarizare conform pontajelor intocmite la nivelul sectiilor si
compartimentelor, actualizeaza salariile conform actelor aditionale Tntocmite in cadrul
serviciului;
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gg) intocmeste si transmite situatiile periodice solicitate de Ministerul Sanatatii, Directia de
Sanatate Publica, Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate, D.G.R.F.P., Directia Judeteana de
Statistica;

hh) opereaza programarile si efectuarea concediilor de odihna ale angajatilor;

i) intocmeste formalitatile in vederea acordarii de concedii cu/fara plata si tine evidenta acestora;

jJ) elibereaza la cerere adeverinte privind calitatea de salariat care atesta vechimea in munca sau
drepturile salariale;

kk) intocmeste documentatia privind sanctionarea personalului unitdtii in baza deciziei
managerului;

Il) intocmeste orice alte lucrari prevazute de Legea nr. 53/2003, republicatd, cu modificarile si
completarile ulterioare, specifice domeniului de activitate al serviciului;

mm) executa la termenul precizat orice altd lucrare repartizata de catre conducerea spitalului
privind problemele specifice serviciului.

nn) propune spre aprobarea comitetului director, cu consultarea sindicatelor, necesarul de resurse
umane ale spitalului;

00) organizeaza si coordoneaza intregul proces de recrutare si selectie de personal pentru posturile
vacante;

pp) intocmeste documentele organizatorice necesare desfasurarii sedintelor comitetului director si
urmareste punerea in aplicare a hotararilor adoptate.

qq) urmareste si raspunde de activitatea de stimulare a personalului conform normelor legale si
prevederilor contractului colectiv de munca;

rr) elaboreaza planul anual de formare profesionala a personalului spitalului;

ss) tine evidenta documentatiei necesare a activitatii Serviciului, privind salarizarea, asigurarile
sociale de sanatate, fluctuatia de personal, angajari, promovari, pensionari;

tt) coordoneaza realizarea si implementarea sistemelor de evaluare a performantelor profesionale
ale angajatilor;

uu) coordoneaza activitatea de reactualizare a fiselor de post, Regulamentului Intern,
Regulamentului de Organizare si Functionare, a Contractului Colectiv de Muncg;

VV) executa calitativ si la termen sarcinile de serviciu;

ww) pastreaza confidentialitatea datelor si informatiilor privind resursele umane si vegheaza la
respectarea normelor privind securitatea muncii;

xX) elaboreaza, conform prevederilor legale in vigoare, proceduri proprii cu privire la activitatea
care se desfagoara in cadrul serviciului, pe care le supune spre aprobare managerului unitatii;
YY) cunoaste, respecta si aplicd legislatia in domeniul managementului resurselor umane privind

angajarea, evaluarea, perfectionarea profesionald a resurselor umane din cadrul spitalului;

Zz) prezinta un raport trimestrial catre manager si comitetul director privitor la situatia concediilor
personalului angajat din cadrul spitalului, situatia persoanelor in perioada de proba, situatia
dosarelor de pensionare, situatia curenté a incadrarilor conform statului de functii, concursurile
pe post, activitatea de formare si perfectionare a personalului, situatia raportarilor periodice
catre terti, probleme in activitatea de personal la nivel de spital.

aaa) prezintda informari trimestriale catre sefii de sectie/servicii/compartimente/laboratoare
referitor la: situatia contractuala a personalului din subordine, concedii, instruiri, posturi
vacante, concursuri, oportunitati de formare profesionald precum si orice alte aspecte care apar
in legatura cu angajatii.

bbb) tine evidenta contractelor de asigurare de malpraxis a personalului medical din spital si
anunta salariatul pentru actualizare a asigurarii si avizare anuala a certificatului de membru,
atunci cand este cazul.

ccc)  aplica procedura privind ocuparea unui post vacant sau temporar vacant corespunzator unei
functii contractuale, prin concurs sau examen, in limita posturilor vacante sau temporar vacante
prevazute in statul de functii, in baza referatelor primite de la structurile din cadrul spitalului cu
privire la propunerea privind organizarea si desfasurarea concursurilor.

ddd) aplica procedurile legale privind activitatea de voluntariat de la nivelul spitalului,
intocmeste documentatia aferenta privind disponibilitatea de a colabora cu voluntari prin anunt
public si tine evidenta contractelor de voluntariat
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eee) administrarea, prelucrarea si analiza(interpretarea) chestionarelor de satisfactie ale

angajatilor;

fff) intocmeste, actualizeaza si aplica procedurile existente la nivelul serviciului.

J. COMPARTIMENTUL FINANCIAR CONTABIL
Art.67 Compartimentul Financiar Contabil este subordonat Directorului financiar-contabil si
are urmatoarele atributii:

a)
b)

c)
d)

f)

9)
h)

i)
)

s)
Y

u)
v)
w)

X)

y)

2)

organizeaza contabilitatea conform prevederilor legale;

raspunde de efectuarea corecta si la timp a Inregistrarilor contabile;

confruntd evidentele analitice si cele sintetice;

organizeaza analiza periodica a utilizarii bunurilor materiale si luarea masurilor necesare,
impreund cu celelalte sectoare din unitate, In ceea ce priveste stocurile disponibile,
supranormative, fard miscare, sau cu miscare lenta si pentru prevenirea oricaror alte imobilizari
de fonduri;

analizeaza periodic executia bugetard si continutul conturilor, facand propuneri
corespunzatoare;

raspunde de intocmirea la timp si in conformitate cu dispozitiile legale a dérilor de seama
contabile;

exercitd controlul preventiv, in conformitate cu dispozitiile legale;

raspunde de intocmirea, circulatia si pastrarea documentelor justificative care stau la baza
inregistrarilor in contabilitate;

organizeaza evidentele tehnico-operative si gestionare si asigura tinerea lor corecta si la zi;
organizeaza inventarierea periodicd a mijloacelor materiale si ia masuri de regularizare a
diferentelor constatate ;

asigura masurile de pastrare, manipulare si folosire a formularelor cu regim special;

exercita controlul operativ curent in conformitate cu dispozitiile in vigoare;

intocmeste studiul privind imbunatatirea activitatii economice din unitate §i propune masuri
corespunzatoare;

intocmeste lucrdrile privind proiectele planurilor de venituri si cheltuieli bugetare si
extrabugetare, precum si bugetul de asigurari sociale;

ia masurile necesare pentru asigurarea integritatii bunurilor §i pentru recuperarea pagubelor;
raspunde de indeplinirea conditiilor legale privind angajarea gestionarilor, constituirea
garantiilor si retinerea ratelor;

asigurd efectuarea corectd si in conformitate cu dispozitiile legale, a operatiunilor din incasari si
plati in numerar;

raspunde de angajarea creditelor bugetare corespunzator comenzilor si contractelor emise, in
limita creditelor aprobate;

organizeaza Intocmirea instrumentelor de plata si documentelor de acceptare sau refuz a platii
organizeaza verificarea documentelor justificative de cheltuieli sub aspectele formei,
continutului si legalitatii operatiunii;

intocmeste propunerile de plan casa pentru plati in numerar;

raspunde de intocmirea formelor de recuperare a sumelor care eventual au fost gresit platite;
raspunde de intocmirea formelor de platd si decontare a ajutoarelor de boala si a fondului de
asigurari sociale.

organizeaza contabilitatea conform prevederilor legale si asigura efectuarea corectd si la timp a
inregistrarilor;

organizeaza analize periodice a utilizdrii bunurilor materiale si ia masurile necesare Impreuna
cu celelalte birouri si servicii din unitate, in ceea ce priveste stocurile disponibile,
supranormative, fara miscare, sau cu miscare lentd, sau pentru prevenirea oricdror alte
imobilizari de fonduri;

exercitd control financiar preventiv in conformitate cu dispozitiile legale;

aa) participa la organizarea sistemului informational al unitatii, urmarind folosirea cat mai eficienta

a datelor contabilitatii;
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bb) asigura intocmirea, circulatia si pastrarea documentelor justificative care stau la baza
inregistrarilor in contabilitate;

cc) se preocupa de mecanizarea lucrarilor contabile;

dd) organizeaza evidenta tehnico-operativa si de gestionare; asigura tinerea lor corecta si la zi;

ee) organizeaza inventarierea periodicd a mijloacelor materiale si regularizeaza diferentele
constatate;

ff) asigura indeplinirea conditiilor legale privind angajarea gestionarilor, constituirea garantiilor si
retinerea ratelor;

gg) asigura masurile de pastrare, manipulare si folosire a formularelor cu regim special;

hh) exercita controlul operativ curent, in conformitate cu dispozitiile in vigoare;

i) Tntocmeste studii privind imbunatatirea activitatii economice din unitate si propune masuri
corespunzatoare;

jJ) intocmeste studii privind costurile comparative pe diversi indicatori: zi de spitalizare, pat, pat
efectiv ocupat, bolnav etc., comparativ pe sectiile din unitate, analizeaza cauzele care determina
diferente si propune eliminarea celor subiective

kk) analizeaza si pregateste din punct de vedere financiar, evaluarea eficientei utilizarii mijloacelor
materiale si financiare puse la dispozitia unitdfii; ia masurile necesare pentru evitarea
cheltuielilor neeconomicoase si inoportune .

Il) aplica procedurile existente la nivelul serviciului.

K. SERVICIUL ADMINISTRATIV TEHNIC

K.1. Serviciul Administrativ Tehnic este subordonat managerului si cuprinde Biroul Administrativ,

Compartimentul Tehnic, Compartimentul Arhiva.

Art.68 Serviciul Administrativ Tehnic are urmitoarele atributii:

a) organizeazd, coordoneaza, supravegheaza si raspunde de activitatea Biroului Administrativ,
Compartimentului Tehnic, Compartimentului Arhiva.

b) organizeaza, coordoneaza, supravegheaza si raspunde ih mod direct de buna desfasurare a
activitatii administrative din cadrul SPITALului.

C) raporteaza semestrial Comitetului Director situatia privind activitatea din cadrul serviciului.

d) aplica procedurile existente la nivelul serviciului.

Art.69 Biroul Administrativ are in principal urmatoarele atributii:

a) asigura activitatea de paza in cadrul spitalului, prin firma specializata pe baza de contract;

b) asigura intretinerea si curdtenia in incinta spitalului (drumuri, cai de acces, trotuare, parcari,
alei, spatii verzi, s.a.

C) organizeaza activitatea blocului alimentar si a anexelor acestuia: sere, gradini de legume,
beciuri, magazii, etc;

d) organizeaza activitatea de colectare selectiva a deseurilor;

e) organizeazd activitatea de colectare, cantdrire si predare a rufelor murdare catre firma
specializata de spalatorie si urmareste respectarea clauzelor contractuale de catre aceasta
(cantitati, calitate, respectarea orarului, etc.);

f) organizeaza activitatile de dezinsectie si deratizare efectuate cu personalul specializat din
serviciul administrativ-tehnic

g) asigura masurile necesare pentru utilizarea inventarului administrativ — gospodaresc in conditii
de eficienta maxima;

h) asigura efectuarea inventarierii patrimoniului in conditiile si la termenele stabilite prin acte
normative;

1) asigura receptionarea, manipularea si depozitarea corespunzatoare a bunurilor;

J) asigura intretinerea cladirilor, instalatiilor si a inventarului spitalului;

k) aprovizionarea unitatii, prin intermediul Serviciului Achizitii Publice Contractare
Aprovizionare Transport, cu produse, servicii sau lucrari, necesare desfasurarii activitatii
medicale, tehnice si administrative, in conformitate cu dispozitiile legale in vigoare privind
achizitia publica, precum si fazele executiei bugetare;

I) asigura intretinerea spatiilor cu destinatia ,locuintd de serviciu”, precum si a celor cu alte
destinatii, asa cum prevad clauzele contractuale cu chiriasii;
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m) administrarea si conservarea patrimoniului unitatii;

n)
0)
p)

q)

y)
)

asigurarea conditiilor de hrana si cazare pentru bolnavii internati;

participd la actiuni de pregéatire pentru interventii la dezastre;

organizeaza depozitul de arhiva pentru pastrarea documentelor emise de toate serviciile
administrative si medicale din unitate, conform prevederilor legale in vigoare;

asigura pregatireca alimentatiei ce se desfasoara in cadrul blocului alimentar, dimensionat,
amenajat si structurat in raport cu marimea spitalului si cu cerintele specifice acestuia;
organizeaza munca 1n centrala termica si asigura buna functionare;

aplica procedurile existente la nivelul serviciului.

Art.70 Compartimentul Tehnic are in principal urmatoarele atributii:

a)
b)
c)
d)

e)

f)

9)

h)
i)
)

k)

n)
0)

p)
Q)

y)
)

asigura intretinerea infrastructurii, a cladirilor, a instalatiilor electrice, sanitare, antiincendiu, de
transport, a aparatelor si utilajelor spitalului;

asigura modul de exploatare si intretinere a retelelor de distributie a apei, a gazelor naturale, a
sistemului de termoficare si organizeaza munca In centrala termica;

asigura derularea corecta a contractelor cu furnizorii de resurse energetice; incheie conventii de
exploatare a instalatiilor in coordonanta cu aceste contracte si cu regulamentele Tn vigoare;
verifica respectarea conditiilor de sigurantd in exploatarea retelelor de energie, gaze si utilitati
energetice; intervine imediat Tn caz de nerespectare a regulamentelor, normativelor si
prescriptiilor tehnice de exploatare — reparatii;

intocmeste documentatiile tehnice si economice pentru fundamentarea unor lucrari de reparatii,
modernizari sau retehnologizari a instalatiilor energetice Tn vederea reducerii consumurilor
energetice;

asigura realizarea masurilor de reducere si rationalizare a consumului de resurse energetice si
utilitati; raspunde de stabilirea masurilor de corectie in cazul constatarii unor nereguli Tn acest
Sens;

asigura intocmirea documentatiei necesare pentru obtinerea avizelor, autorizatiilor si
acordurilor privind consumul de energie si instalarea de utilaje energetice care necesita
aprobari;

asigura anchetarea avariilor in instalatiile energetice si de fluide tehnologice;

asigura efectuarea lucrarilor de reparatii curente cu tertii, verifica efectuarea lucrarilor si
confirma facturile emise de catre terti pentru prestari servicii;

Mmonitorizeaza comisiile special constituite pentru lucrarile de reparatii capitale si curente
Tncepénd cu faza de intocmire a documentatiei tehnice pana la faza de receptie finala a acestor
lucrari.

asigura efectuarea lucrarilor de reparatii capitale si reparatii curente executate cu terti conform
graficului de lucrari, verificarea cantitativa si calitativa a lucrarilor executate, semnarea
situatiilor de lucrari, pe care le preda Serviciului financiar- contabil.

asigura obtinerea avizelor legale prealabile pentru executarea lucrarilor de reparatii, lucrari de
investitii, reparatii capitale, reparatii curente executate cu terti, intocmirea documentatiilor
tehnice pentru realizarea lor (expertizari, evaluari, studii de fezabilitate, proiecte tehnice,
necesar) colaborand Tn acest sens cu seful sectiei/ compartimentului din cadrul spitalului,
proiectantul (arhitectul), dirigintele de santier si constructorul in functie de fazele lucrarilor.
asigura coordonarea, indrumarea si urmarirea activitatilor de intretinere, reparatii, modernizari,
reconditionari, etc. la utilajele, instalatiile si echipamentele din patrimoniu;

asigura aplicarea instructiunilor de exploatare a utilajelor si instalatiilor;

asigurd conditiile necesare desfasurarii unei activitati corespunzatoare in instalatiile si utilajele
supuse autorizarii ISCIR ;

asigura elaborarea documentatiilor de executie a reparatiilor si modernizarilor;

asigura intocmirea graficelor de lucrari, respectarea graficelor de derulare a contractelor si
respectarea clauzelor contractuale;

asigura intocmirea rapoartelor lunare cu lucrarile;

realizeaza analiza dotarii unitatilor, a starii cladirilor si elaborarea propunerilor proiectului de
plan curent si de perspectiva de investitii si de reparatii capitale si curente;
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X)
y)

asigura realizarea documentatiilor tehnice pentru investitii si reparatii capitale si Tntocmirea
acestora;

asigura efectuarea de reparatii capitale si de investitii conform graficului, verificand cantitativ
si calitativ lucrarile executate de constructor;

asigura buna intretinere a cladirilor, aparatelor, instalatiilor si utilajelor;

stabileste cauzele degradarii sau distrugerii constructiilor, instalatiilor sau utilajelor si propune
masuri corespunzatoare;

elaboreaza caietul de sarcini in vederea achizitiei de lucrari.

aplica procedurile existente la nivelul serviciului.

Art.71 Compartimentul Arhiva are in principal urmitoarele atributii:

a)
b)
c)
d)
e)
f)

9)
h)
i)
)
K)
1)

m)
n)
0)
P)
q)

primirea si arhivarea documentelor medicale (Foi de observatie, Registre etc.);

evidente documente medicale;

primirea si arhivarea documentelor administrative;

punerea la dispozitie si participarea la activitati de documentare medicala conform legii;
activitati conexe serviciului — secretariat, registratura, operare PC.

Arhivarea documentelor se realizeaza in conformitate cu prevederile Legii nr. 16/1996,
republicata.

Personalul din cadrul arhivei are urmatoarele atributii:

initiaza si organizeaza activitatea de intocmire a nomenclatorului dosarelor, Tn cadrul spitalului;
asigura legatura cu arhivele nationale, in vederea verificarii si confirmarii nomenclatorului;
verifica si preia de la compartimente, pe baza de inventare, dosarele constituite;

Tntocmeste inventare pentru documentele fara evidenta , aflate in depozitul de arhiva;

asigura evidenta tuturor documentelor intrate si iesite din depozitul de arhiva, pe baza
registrului de evidenta curenta;

secretarul comisiei de selectionare, persoana din cadrul compartimentului Arhiva, convoaca
comisia in vederea analizarii dosarelor cu termene de pastrare expirate si care, in principiu, pot
fi propuse pentru eliminare ca fiind nefolositoare;

intocmeste formele prevazute de lege pentru confirmarea lucrarii de catre Arhivele Nationale;
asigurd predarea integrald a arhivei selectionate la unitétile de recuperare;

cerceteazd documentele din depozit in vederea eliberarii copiilor si certificatelor solicitate de
cetateni pentru dobandirea unor drepturi, in conformitate cu legile in vigoare;

pune la dispozitie, pe bazd de semnaturd, si tine evidenta documentelor mprumutate
compartimentelor creatoare; la restituire, verifica integritatea documentului imprumutat; dupa
restituire, acestea vor fi reintegrate la fond,;

organizeaza depozitul de arhiva dupa criterii prealabil stabilite, conform prevederilor Legii
Arhivelor Nationale, mentine ordinea si asigura curatenia in depozitul de arhiva;

solicitd conducerii unitatii dotarea corespunzatoare a depozitului (mobilier, rafturi, mijloace
P.S.I. s.a.);

pregateste documentele (cu valoare istoricd) si inventarele acestora, in vederea predarii la
Arhivele Nationale, conform prevederilor Legii Arhivelor Nationale.

are obligatia sd cunoascd legislatia arhivistica si sa urmareasca aplicarea ei corectd in unitate,
tinand legatura permanenta cu responsabilii cu arhiva din cadrul compartimentelor unitatii si cu
Directia Judeteana a Arhivelor Nationale;

raspunde de initierea si organizarea activitatii de intocmire a nomenclatorului arhivistic al
unitatii, alaturi de seful compartimentului care rdspunde de arhiva, solicitdnd sefilor de
compartimente propuneri in acest sens;

urmareste modul de aplicare a nomenclatorului arhivistic la compartimente pentru constituirea
corecta a arhivei curente;

supravegheazd modul cum se constituie la compartimente unitatile arhivistice, cum sunt
inventariate si pregatite pentru predarea la arhiva unitaii;

verificd preluarea anuald a documentelor create la compartimente conform unei programari
prealabile, pe baza de inventariere si proces verbal;

raspunde de asigurarea evidentei tuturor documentelor intrate si iesite din arhiva pe baza
Registrului de evidenta curenta;
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aa) efectueaza operatiunilor de ordonare si inventariere a documentelor neordonate si fara evidenta
aflate Tn compartimente, indiferent de provenienta lor;

bb) sesizeaza presedintele pentru convocarea comisiei in vederea selectionarii documentelor,
intocmeste formele prevazute de lege pentru confirmarea lucrarii de catre Directia Judeteana a
Arhivelor Nationale, asigurd predarea documentelor propuse pentru retopit la unitatile de
colectare a hartiei, depunand acestora si o copie dupa confirmarea Arhivelor Nationale
respective;

cc) cerceteaza documentele din arhiva in vederea eliberarii copiilor si certificatelor solicitate de
cetateni pentru dobandirea unor drepturi in conformitate cu legile in vigoare, in baza unui
referat.

dd) la solicitare, pune la dispozitie compartimentelor, documentele solicitate pe baza de semnatura,
consemnata in Registrul de depozit. Pe polita, in locul documentelor, pune fisa de control, pana
la restituirea unitatilor arhivistice imprumutate, cand verifica integritatea documentelor si apOi
le reintegreaza la fond.

ee) pregateste documentele permanente si inventarele acestora si depunerea lor la Directia
Judeteana a Arhivelor Nationale, conform prevederilor in vigoare;

ff) organizeaza depozitul de arhiva si sistematizarea documentelor dupa criterii stabilite in
prealabil conform prevederilor legislatiei arhivistice. Intocmeste ghidul topografic al
depozitului.

gg) asigura ordinea si curatenia in depozitul de arhiva, solicitd conducerii unitatii dotarea
corespunzatoare a depozitului cu mobilier, rafturi, scari, mijloace PSI etc.

hh) informeaza conducerea unitatii despre eventualele nereguli (degradari, distrugeri, sustrageri de
documente) si propune masuri in vederea asigurdrii conditiilor corespunzdtoare de pastrare si
conservare a arhivei.

ii) pune la dispozitia delegatului Directiei Judetene a Arhivelor Nationale, cu prilejul efectudrii
operatiunii de control, a tuturor datelor, informatiilor si documentelor solicitate privind situatia
fondurilor si colectiilor create si detinute.

jJ) are obligatia sa comunice in scris, in termen de 30 de zile, Directiei Judetene a Arhivelor
Nationale, infiintarea, reorganizarea sau orice alte modificari survenite in activitatea institugiei,
cu implicatii 1n activitatea compartimentului de arhiva.

kk) raspunde de arhivarea documentelor intocmite in cadrul serviciilor/compartimentelor;

II) respecta dispozitiile legale referitoare la pastrarea secretului de serviciu si confidentialitatea
datelor cu carcter personal;

mm) intocmeste la cerere, documentatia necesara intocmirii dosarelor de pensionare ale angajatilor
unitatii si anume: adeverinte privind vechimea in munca, drepturile salariale, sporuri de vechime, etc.

L. SERVICIUL ACHIZITII PUBLICE, CONTRACTARE, APROVIZIONARE,

TRANSPORT

Art.72 Serviciul Achizitii Publice, Contractare, Aprovizionare, Transport este subordonat

managerului si, in ceea ce priveste achizitiile publice si contractarile, are urmatoarele atributii:

a) elaboreaza propuneri de norme si proceduri proprii privind desfagurarea activitatii specifice si
le transmite spre avizare si aprobare managerului;

b) asigura cunoasterea si respectarea legislatiei in vigoare privind achizitiile publice prin
colaborare cu compartimentul juridic, asigurand instruirea directa sau indirecta a personalului
din subordine;

C) intocmeste Programul anual al achizitiilor publice pe coduri CPV (Common Procurement
Vocabulary) in baza propunerilor transmise de catre sefii de sectii si compartimente;

d) urmareste incadrarea in planul de aprovizionare, cu incadrarea in resursele financiare alocate, ia
madsuri de organizare §i realizare a aprovizionarii ritmice a spitalului;

e) efectueaza in permanenta studii de piata cu solicitarea ofertelor de pret;

f) elaboreaza documentatia de atribuire;

g) estimeaza valoarea fiecarui contract de achizitie publica, in conformitate cu prevederile legale;

h) stabileste procedura pentru atribuirea contractului de achizitie;

42



1) intocmeste fisa de date a achizitiei si caietul de sarcini pentru licitatiile stabilite in Programul
anual de achizitii;

j) transmite in sistemul electronic de achizitii publice anunturile de intentie, participare sau
invitatie de participare, dupa caz, anunturile de atribuire, dupa caz;

k) intocmeste dosarele de achizitie publica conform legislatiei in vigoare, pentru licitatiile stabilite
in Programul anual de achizitii;

I) asigura incheierea contractelor de achizitii in termenul legal si semnarea acestora de catre
reprezentantii legali;

m) intocmeste si pastreaza dosarul achizitiei publice;

n) instiinteaza, in termen de doua zile de la semnarea contractelor de achizitie publica,
magazinerii sectiilor spitalului cu privire la produsele licitate, furnizori (date de contact ale
furnizorilor), preturile si cantitatile prevazute in contractele incheiate;

0) urmareste derularea contractelor pe toata perioada de valabilitate a acestora;

p) asigura realizarea contractelor la standardele stabilite in documentatia de atribuire;

q) verifica preturile si cantitatile inscrise Tn facturi in concordanta cu contractul de achizitie
atribuit;

I vizeaza facturile transmise spitalului de furnizori, in baza contractelor incheiate;

S) intocmeste acte aditionale, dupa caz, la contractele de achizitii incheiate;

t) organizeaza si desfasoara licitatiile publice in functie de procedura aplicata si intocmeste
raportul procedurii;

u) propune comisiile de evaluare a ofertelor pentru licitatii;

V) centralizeaza referatele care urmeaza a fi puse in discutie in sedinta Comitetului director,
precum si celelalte referate de la toate sectiile spitalului; asigura aprovizionarea ritmica si la
timp cu toate bunurile, medicamentele si materialele necesare bunului mers al activitatilor
medicale, administrative si tehnice;

w) intocmeste darile de seama specifice achizitiilor publice;

X) respecta cu strictete prevederile legislatiei in vigoare din domeniul achizitiilor publice pentru
asigurarea cheltuirii eficiente si oportune a fondurilor publice;

y) asigura aprovizionarea ritmica si la timp cu toate bunurile, medicamente si materiale necesare
bunului mers al activitatii medicale, administrative si tehnice;

z) respecta legislatia in domeniul achizitiilor de bunuri;

aa) asigura derularea contractelor de achizitii publice;

bb) coordoneaza activitatea magaziilor, asigurand conditii optime de pastrare si depozitare a
bunurilor;

cc) urmareste distribuirea judicioasa a materialelor in sectiile, compartimentele si serviciile din
spital,

dd) intra in relatii cu sectiile/compartimentele si serviciile din spital si cu furnizorii de materiale si
medicamente;

ee) intocmeste si urmareste graficul de livrari pentru materialele necesare unitatii;

ff) aplica procedurile existente la nivelul serviciului.

Art.73 Serviciul Achizitii Publice, Contractare, Aprovizionare, Transport in ce priveste

aprovizionarea si transportul indeplineste urmatoarele atributii:

a) asigura aprovizionarea spitalului cu alimente, materiale, instrumentar, aparatura in cele mai
bune conditii;

b) receptionarea cantitativa si calitativd a materialelor, alimentelor primite de la furnizori si
asigurarea transportului acestora in conditii igienico — sanitare, in conformitate cu normele n
vigoare;

c) stabilirea consumurilor specifice, consumurilor normate;

d) Tntocmirea Planului de aprovizionare anual/trimestrial in baza consumurilor normate/numar
paturi/numar personal, cantitativ si valoric, corelat cu cheltuielile din anul anterior;

e) programarea deruldrii contractelor de achizitii in functie de stocurile existente, necesarul pe
perioade, stabilirea pe zile si cantitdfi de aprovizionat;

f) intocmirea notei de comanda pentru aprovizionarea curentd in baza derularii contractelor,
functie de necesitati;
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g) obtinerea aprobarilor si trimiterea comenzilor catre furnizori,

h) participa la receptia produselor comandate,transportate de catre furnizori;

i) preluarea documentelor de primire a notei de intrare receptie, corelarea cu sortimentele si
preturile din contract (cantitativ/valoric);

J) Tnregistrarea documentelor de primire in evidenta operativa privind derularea contractelor;

k) transmiterea documentelor de primire produse si a copiei dupa comanda pentru confirmarea
legalitatii aproviziondrii produselor;

I) stabilirea necesarului de consum pentru fiecare loc de consum;

m) Tntocmirea centralizatoarelor cu propunerile de repartizare pentru darea in consum, transmitere
spre avizare/aprobare;

n) ntocmirea documentelor de scoatere in gestiune a materialelor si produselor pentru darea lor in
consum: aviz de expeditie pentru sectiile exterioare, bon de materiale pentru
sectii/compartimente si alte puncte de consum din spitalul centru;

0) prezentarea documentelor pentru darea in consum la viza de control financiar preventiv si
pentru aprobare;

p) planificarea mijloacelor de transport, intocmirea graficelor de lucru pentru conducatorii auto;

q) eliberarea foilor de parcurs pentru mijloacele de transport planificate;

r) evidenta deplasarilor zilnice a mijloacelor de transport;

s) Tntocmirea FAZ-urilor;

t) stabilirea zilnica a consumului de carburanti si a stocurilor ramase in rezervor;

u) evidenta pieselor de schimb;

v) planificarea reviziilor tehnice ale mijloacelor de transport din spital;

w) incheierea asigurarilor obligatorii pentru mijloacele de transport din dotare.

CAPITOLUL IV
ATRIBUTIILE PERSONALULUI

Art.74 Personalul incadrat in unitate are obligatia sa isi desfasoare activitatea in mod responsabil,
conform reglementarilor profesionale, codului de deontologie medicala si cerintelor postului
implicandu-se in toate activitatile solicitate indiferent de compartimentul unde sunt incadrati.
Art.75 Principalele indatoriri ale angajatilor sunt urmatoarele:

a) asigura monitorizarea specifica a bolnavilor conform prescriptiei medicale;

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

c) organizeazd si desfdsoard programul de educatie pentru sanatate, activitati de consiliere, atat
pentru pacienti, cat si pentru apartinatori si diferite categorii profesionale aflate in formare;

d) utilizeazd si pastreazd 1n bune conditii, echipamentele si instrumentarul din dotare,
supravegheaza colectarea, depozitarea transportul si eliminarea finala a materialelor si
instrumentarului de unica folosinta utilizat (si se asigura de depozitarea acestora In vederea
distrugerii;)

e) respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor asociate
asistentei medicale;

f) poartd echipamentul corespunzator functiei pe care o detine, in vederea pastrarii igienei si a
aspectului estetic personal;

g) respectd comportamentul etic fatd de pacienti, apartindtori si celelalte persoane cu care
colaboreazi;

h) respecta secretul profesional;

i) respecta programul de lucru si regulamentul intern;

J) in intreaga activitate desfasurata in cadrul spitalului, intregul personal medico-sanitar are
obligatia de a folosi un limbaj politicos atat fata de pacienti cat si fata de vizitatori si de insotitorii
pacientilor.
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k) in vederea asigurarii asistentei medicale corespunzatoare si a educatiei medicale continue,
pesonalul medico — sanitar si personalul auxiliar are obligatia de a lucra conform graficului de
lucru ce se intocmeste lunar, in toate compartimentele unitatii.

I) pe timpul efectuarii serviciului personalul angajat poate utiliza spray NATO atunci cand situatia
0 iImpune, in vederea evitarii unor situatii deosebite.

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

n) sa se supuna oricarui control ce se face in cadrul unitatii, la iesire, de catre personalul insarcinat
in acest sens, sa respecte regulile de acces in unitate si la locul de munca;

0) sa anunte imediat seful ierarhic superior direct, de indata ce a luat la cunostinta de existenta unor
nereguli, abateri, greutati sau lipsuri in functionarea sau organizarea locului de munca; sa anunte
imediat conducerea unitatii cand neregulile constatate sunt de o importanta majora;

p) sa anunte in termen de 24 de ore seful ierarhie superior, in cazul in care nu Se poate prezenta la
serviciu, justificand aceasta; seful ierarhic superior va aduce la cunostinta conducerii, imediat
aceasta situatie;

g) medicii si alt personal superior sanitar participa obligatoriu la rapoartele saptamanale, cu
exceptia medicilor care asigura serviciul de garda in ziua respectiva:

r) executa orice alte sarcini de serviciu, in conformitate cu pregatirea profesionala si cu respectarea
legislatiei in vigoare. in vederea asigurarii unei bune functionari a activitatii spitalului;

Art.76 In exercitarea atributiilor specifice functiilor de conducere, angajatii au obligatia sa asigure
egalitatea de sanse si tratament cu privire la dezvoltarea carierei pentru personalul din subordine.
Personalul de conducere are obligatia sa examineze si sa aplice cu obiectivitate criteriile de
evaluare a competentei profesionale pentru personalul din subordine, atunci cand propune ori
aproba avansari, promovari, transferuri, numiri sau eliberari din functii ori acordarea de stimulente
materiale sau morale, excluzénd orice forma de favoritism ori discriminare.

Personalul de conducere are obligatia de a nu favoriza sau defavoriza accesul ori promovarea in
functii pe criterii discriminatorii, de rudenie, afinitate sau alte criterii neconforme

Art.77 Accesul la informatii/ date cu caracter confidential, prelucrarea si protectia acestora
Informatiile cu caracter confidential sunt gestionate de catre spital prin proceduri interne specifice
care asigura accesul exclusiv al celor direct interesai si numai in scopuri profesionale, cu
respectarea Legii 544/2001 prvind liberul acces la informatiile de interes public si respectarea
tuturor drepturilor legiferate.

v' Este interzisa si considerata ilegal utilizarea informatiilor cu caracter confidential in negocierea
— directa sau indirecta in cadrul diferitelor tranzactii/licitatii/contracte.

v’ Pastrarea confidentialitatii informatiilor referitoare la persoane este obligatorie pentru toti
salariatii care prin activitatea pe care o desfasoara au acces la acestea in mod direct sau indirect in
conformitate cu Legea drepturilor pacientului nr.46/2006, a Regulamentului (UE) din
27.04.2016/679 al Parlamentului si al Consiliului European si Legea nr. 190/2018 privind masuri
de punere in aplicare a Regulamentului (UE) 2016/679 al Parlamentului European si al Consiliului
din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu
caracter personal si privind libera circulatie a acestor date.

v" n activitatea sa personalul unitatii va respecta Regulamentului (UE) din 27.04.2016/679 al
Parlamentului si al Consiliului European si Legea nr. 190/2018 privind masuri de punere in
aplicare a Regulamentului (UE) 2016/679 al Parlamentului European si al Consiliului din 27 aprilie
2016 privind protectia persoanclor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter
personal si privind libera circulatie a acestor date.

v Totii utilizatorii aplicatiilor informatice instalate n institutie, indiferent de sectorul de activitate
medical sau nemedical au obligatia de a asigura si mentine securitatea informatiilor/datelor privind
starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul, tratamentul, datele
personale care sunt confidentiale si dupa deces.

v’ Utilizarea sau dezviluirea oricarei informatii privind starea de sanatate sau datele personale ale
pacientilor pentru oricare scop in afara celui pentru care sunt autorizati constituie o grava incalcare
a confidentialitatii datelor si o incilcare a normelor legale in vigoare. In cazul incalcarii Igislatiei Tn
vigoare si normelor prevazute Tn Regulament se vor lua masuri disciplinare imediat.
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v Este interzisd accesare bazei de date si/sau dezvaluirea de informatii medicale in afara

obligatiilor de serviciu.

v' In cadrul spitalului accesul la aplicatiile informatice se face pe baza unei parole individuale

acordate cu avizul coordonatorului de compartiment si @ managerului.

v' Tot personalul are obligatia de a lua masuri pentru protejarea datelor Tmpotriva accesului

neautorizat, dezvaluirii, modificarii, pierderii sau distrugerii accidentale/ilegale precum si

impotriva oricarei forme de prelucrare ilegala.

v’ Este interzisa scoaterea in afara spitalului a documentelor care contin informatii/ date privind

pacientii. Este interzisa orice forma de copiere a datelor continute Tn baza de date a spitalului. Este

interzisa folosirea aplicatiilor informatice Tn afara scopurilor pentru care au fost create.

v’ Alte dispozitii cu caracter de atributii care vor fi incuse in fisa postului a celor obligati a le duce

la indeplinire.

Art.78 Atributiile personalului din compartimentele cu paturi ( medic curant, asistenta sefa

de sectie, asistenta medicale responsabile de salon, infirmiera)

A.Atributiile medicului din compartimentele cu paturi sunt urmatoarele:

a) sa aplice si sa foloseasca procedeele si mijloacele pe care le are la dispozitie pentru realizarea
obiectivelor prevazute in programele de sanatate si prevenirea imbolnavirilor;

b) sa controleze aplicarea stricta a normelor de igiena, sa vegheze la mentinerea si promovarea
sanatatii fiecarui cetatean, sa desfasoare o activitate sustinuta de educatie sanitara;

C) sa asigure asistenta medicala permanenta a pacientilor pe care ii are in ingrijire, sa aplice
tratamentul medical corespunzator si sa promoveze masuri profilactice pentru prevenirea
complicatiilor si cronicizarea bolilor

d) sa prescrie si sa foloseasca humai medicamentele si produsele biologice de uz uman necesare
pentru efectuarea tratamentului, cuprins in nomenclatorul de medicamente si produse biologice
de uz uman, sa previna si sa combata abuzul de medicamente, sa semnaleze organelor
competente reactiile neprevazute ale acestora;

e) sa foloseasca gimnastica medicala pentru tratarea si recuperarea pacientilor, corectarea
deficientelor fizice si functionale si sa recomande practicarea exercitiilor pentru intarirea
organismului si mentinerea sanatatii.

f) saintocmeasca corect si cu simt de raspundere documentele medicale, potrivit normelor legale;

g) sa participe, in caz de producere a unor calamitati naturale, epidemii sau accidentari, la
actiunile de prim-ajutor si de asistenta medicala;

h) sa manifeste deplina intelegere fata de bolnavi, sa evite orice atitudine care poate influenta
stabilitatea si evolutia bolii; sa nu primeasca, sau sa nu conditioneze, in orice fel, acordarea
ingrijirilor medicale ori indeplinirea celorlalte obligatii ce-i revin, de obtinerea unor sume de
bani ori alte avantaje materiale;

i) poarta echipamentul de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioara , care va fi
schimbat ori de cite ori este nevoie, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal
precum si ecusonul standard pentru identificare ;

J) respecta programul de lucru si semneaza zilnic si la timp in condica de prezenta; timpul de
munca Se consemneazd zilnic in condicile de prezenta, cu trecerea orei de Incepere a
programului si a orei de terminare a programului de lucru;

k) respecta comportamentul etic fata de pacienti, apartinatori si celelalte persoane cu care vine in
contact sau colaboreaza, avand obligatia folosirii unui limbaj politicos si a unei conduite
civilizate fata de orice persoana pe parcursul desfasurarii Tntregii activitati in cadrul spitalului;

I) respecta secretul profesional si Codul de etica si deontologie profesionala;

m) respecta prevederile din regulamentul intern al unitatii si al compartimentului ;

B. Atributiile asistentei sefe din compartimentele cu paturi:

a)prelucreaza procedurile si protocoalele de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale
elaborate de serviciu de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale cu personalul mediu si
auxiliar din sectie si raspunde de aplicarea acestora;

b)raspunde de aplicarea precautiunilor standard si specifice de catre personalul sectiei;
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c)raspunde de comportamentul igienic al personalului din subordine, de respectarea regulilor de
tehnica aseptica de catre acesta;

d)controleaza respectarea circuitelor functionale din sectie;

e)raspunde de starea de curatenie din sectie;

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

g)controleaza respectarea masurilor de asepsie si antisepsie;

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

i)supravegheaza calitatea prestatiilor efectuate la spalatorie si sesizeaza directorului de ingrijiri
orice deficiente constatate;

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

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

l)constata si raporteaza directorului de ingrijiri deficiente de igiena (alimentare cu apa, instalatii
sanitare, incalzire);

m)coordoneaza si supravegheaza operatiunile de curatenie si dezinfectie;

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

o)asigurda necesarul de materiale (sdpun, dezinfectant, prosoape de hartie, echipament de unica
folosintd) si coordoneaza in permanenta respectarea de catre personal si insotitori a masurilor de
izolare si controleaza prelucrarea bolnavilor la internare;

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

g)coordoneaza si verifica aplicarea masurilor de izolare a bolnavilor cu caracter infectios si a
madsurilor pentru supravegherea contactilor, in conformitate cu ghidul de izolare elaborat de seful
serviciului/coordonatorul compartimentului de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale;
rinstruieste personalul din subordine privind autodeclararea imbolnavirilor i urmareste aplicarea
acestor masuri;

s)semnaleaza medicului sef de sectie si/sau directorului de ingrijiri cazurile de boli transmisibile pe
care le suspicioneaza in randul personalului;

t)instruieste si supravegheaza personalul din subordine asupra mdsurilor de igiena care trebuie
respectate de vizitatori §i personalul spitalului (portul echipamentului, evitarea aglomerarii in
saloane);

u)verifica si raspunde de modul de manipulare a lenjeriei bolnavilor, colectarea si pastrarea
lenjeriei murdare, dezinfectia lenjeriei de la bolnavii infectiosi, transportul lenjeriei murdare,
transportul si pastrarea lenjeriei curate;

v)verifica si raspunde de modul de colectare a deseurilor infectioase si neinfectioase, de depozitare
a lor pe sectie, de modul de transport la depozitul central,

w)controleaza si instruieste personalul din subordine asupra echipamentului de protectie si
comportamentului igienic, precum si asupra respectarii normelor de tehnica aseptica si propune
directorului de Ingrijiri masuri disciplinare in cazurile de abateri;

X)raspunde de elaborarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale pe sectie, in functie de manevrele si procedurile medicale identificate cu risc
pentru pacienti, si se asigura de implementarea acestora;

y)raspunde de intocmirea si completarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei
medicale pe sectie;

z)raspunde de Intocmirea si completarea registrului de expunere accidentala la produse biologice
pe sectie.

C. Atributiile asistentei din compartimentele cu paturi:
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Atributiile asistentelor medicale decurg din competentele certificate, de actele de studii obtinute, ca
urmare a parcurgerii unei forme de invatamant de specialitate recunoscuta de lege.

Tn exercitarea profesiei, asistentul medical are responsabilitatea actelor intreprinse in cadrul
activitatilor ce decurg din rolul autonom si delegat.

Asistenul medical din compartimentul cu paturi are sarcini si din functia de asistent medical,
statistician, registrator, asistent medical de famacie si are, in principal,

urmatoarele sarcini:

1. TIsi desfasoard activitatea in mod responsabil, conform reglementarilor profesionale si
cerintelor postului.

2. Preia pacientul nou internat si Insotitorul acestuia (in functie de situatie), verifica toaleta
personala, tinuta de spital si 1l repartizeaza la salon.

Informeaza pacientul cu privire la structura sectiei si asupra obligativitatii respectarii
regulamentului de ordine interioara (care este afisat in salon).

3. participa la vizita medicala si executa indicatiile medicilor cu privire la efectuarea explorarilor
diagnostice si a tratamentului, regimului alimentar si igiena pacientilor;

administreaza personal, conform indicatiilor medicale, medicamentele prescrise pacientilor,
inclusiv indicatia per os;

4. Acorda prim ajutor in situatii de urgenta si cheama medicul.

5. Participa la asigurarea unui climat optim si de siguranta in salon.

6. ldentifica problemele de ingrijire ale pacientilor, stabileste prioritatile, elaboreaza si
implementeaza planul de ingrijire si evalueaza rezultatele obtinute, pe tot parcursul internarii.

7. Prezintd medicului de salon pacientul pentru examinare si il informeaza asupra starii acestuia
de la internare si pe tot parcursul internarii.

8. Observa simptomele si starea pacientului, le inregistreaza in dosarul de ingrijire si informeaza
medicul.

9. Pregatesste bolnavul si ajutd medicul la efectuarea tehnicilor speciale de investigatii si
tratament.

10. Pregateste bolnavul, prin tehnici specifice, pentru investigatii speciale sau interventii
chirurgicale, organizeaza transportul bolnavului si la nevoie supravegheazd starea acestuia pe
timpul transportului.

11. Recolteaza produse biologice pentru examenele de laborator, conform prescriptiei medicului.
12. Raspunde de ingrijirea bolnavilor din salon si supravegheaza efectuarea de catre infirmiera a
toaletei, schimbarii lenjeriei de corp si de pat, credrii conditiilor pentru satisfacerea nevoilor
fiziologice, schimbarii pozitiei bolnavului.

13. Observd apetitul pacientilor internati, supravegheaza si asigurd alimentarea pacientilor
dependenti, supravegheaza distribuirea alimentelor conform dietei consemnate in foaia de
observatie.

14. Administreazd personal medicatia, efectueaza tratamentele, imunizarile, testarile biologice,
etc., conform prescriptiei medicale.

15. Asigura monitorizarea specificd a bolnavului conform prescriptiei medicale.

16. Pregateste echipamentul, instrumentarul si materialul steril necesar interventiilor.

17. Asigura pregétirea psihica a bolnavului Tnaintea oricarei manevre terapeutice.

18. Participa zilnic la vizita.

19. Semnaleaza medicului orice modificari depistate (de ex.: auz, vedere, imperforatii anale, etc.).
20. Raspunde de baremul din aparatul de urgenta, urmareste si completeaza zilnic medicamentele
care au fost luate din aparat.

21. Pregateste materialele si instrumentarul in vederea sterilizarii.

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

23. Participa la organizarea si realizarea activitatilor psihoterapeutice de reducere a stresului si de
depasire a momentelor/situatiilor de criza.

24. Supravegheaza modul de desfasurare a vizitelor apartinatorilor, conform regulamentului de
ordine interioara.
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25. Efectueaza verbal si in scris preluarea, predarea fiecarui pacient si a serviciului in cadrul

raportului de tura.

26. Pregateste pacientul pentru externare.

27. In caz de deces, inventaricazd obiectele personale, identificd cadavrul si organizeaza

transportul acestuia la locul stabilit de conducerea spitalului.

28. Utilizeaza si pastreaza in conditii bune, echipamentele si instrumentarul din dotare,

supravegheaza colectarea materialelor si instrumentarului de unica folosinta utilizat si se asigura de

depozitarea acestora an vederea distrugerii.

29. Poarta echipamentul de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioara, care va fi

schimbat ori de cate ori este nevoie, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal.

30. Respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor

nosocomiale.

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

32. Respecta si apara drepturile pacientului.

33. Se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de

educatie continua si conform cerintelor postului.

34. Participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali.

35. Supravegheaza si coordoneaza activitatile desfasurate de personalul din subordine.

36. Raspunde de operarea corecta in programul informatic al spitalului a datelor, condicilor,

documentelor medicale a pacientilor precum si validarea acestora.

37. Tndeplineste orice alte sarcini trasate de medicul sef de sectie, medicul cu care lucreaza sau de

asistenta sefa;

38. Respecta programul de lucru si semneaza zilnic si la timp in condica de prezenta; timpul de

munca se consemneaza zilnic in condicile de prezenta, cu trecerea orei de Incepere a programului si

a orei de terminare a programului de lucru;

39.Are un comportament adecvat fata de pacienti, apartinatori si celelalte persoane cu care vine in

contact sau colaboreazd, avand obligatia folosirii unui limbaj politicos si a unei conduite civilizate

fata de orice persoana pe parcursul desfasurarii intregii activitati in cadrul spitalului;

40.0bligatia obtinerea consimtamantului informat al pacientului, familiei sau reprezentantului legal

pentru interventii conforme cu competentele profesionale.

41. Responsabilitati in intocmirea si implementarea planului de ingrijiri

a) intocmeste si completeaza in foaia de nursing informatiile referitoare la persoana ingrijita, luand

b) monitorizeaza ingrijirea pacientului,

c) il implica efectiv in ingrijirea sanatatii si/sau recuperarea acesteia, precum si in obtinerea
independentei pacientului.

d) analizeaza nevoile fundamentale specifice pecientului si identifica problemele de dependenta
ale acestuia;

e) completeaza procedurile efectuate pe perioada spitalizarii, cu scopul de a imbunatati calitatea
ingrijirilor, precum si organizarea ingrijirilor.

f) monitorizeaza functiile vitale ale pacientului,

g) elaboreaza impreuna cu echipa de ingrijire, cu pacientul si familia acestuia, planul de ingrijire;

h) stabileste gradul de autonomie/dependenta al pacientului;

D. Infirmiera din compartimentele cu paturi are urmatoarele sarcini:

a) efectueaza si se ingrijeste de igiena individuala a pacientilor nedeplasabili;

b) intretine igiena paturilor si noptierelor din saloane;

¢) inlocuieste si transporta in conditiile stabilite rufaria murdara;

d) efectueaza dezinfectia lenjeriei pacientilor cu potential infectios;

e) pregateste salonul pentru dezinfectia ciclica si ajuta echipa de dezinfectie la efectuarea acesteia;

f) respecta regulile de igiena personala in ingrijirea pacientilor;

g) ajuta personalul medical la pozitionarea pacientului imobilizat;

h) ajuta personalul mediu la distribuirea hranei pacientilor;

1) transporta in conditii igienice alimentele de la bucatarie la oficiu;
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j) distribuie hrana pacientilor, ajuta pacientii gravi sa se alimenteze si asigura deplasarea in
conditii corespunzatoare si in limitele stabilite de medic, a pacientilor internati;

k) asigura curatenia si ordinea in oficiile de alimente;

I) raspunde de buna functionare si intretinere a aparaturii de dezinfectie; dupa decesul unui
bolnav, sub supravegherea asistentului medical pregateste cadavrul si ajuta la transportul
acestuia la locul stabilit de conducerea unitatii;

m) nu este abilitata sa dea relatii despre starea sanatatii pacientului;

n) va respecta comportamentul etic fata de bolnavi si fata de personalul medico sanitar.

0) poarta echipamentul de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioara , care va fi
schimbat ori de cite ori este nevoie, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal
precum si ecusonul standard pentru identificare ;

p) asigura pastrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

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

r) participa la instruirile periodice stabilite de asistentul de igiena, privind normele de igiena, PSI
si protectia muncii;

S) igienizare pacientilor internati (Imbdierea, dezinfectia si deparazitarea);.

t) respecta programul de lucru si semneaza zilnic si la timp in condica de prezenta; timpul de
munca se consemneaza zilnic in condicile de prezenta ale laboratorului, cu trecerea orei de
Tncepere a programului si a orei de terminare a programului de lucru;

u) respecta comportamentul etic fata de pacienti, apartinatori si celelalte persoane cu care vine in
contact sau colaboreaza, avand obligatia folosirii unui limbaj politicos si a unei conduite
civilizate fata de orice persoana pe parcursul desfasurarii ntregii activitati in cadrul spitalului;

V) respecta prevederile din regulamentul intern al unitatii si al compartimentului ;

w) Infirmiera din Compartimentul de Ingrijiri Paliative preia dintre sarcinile ingrijitoarei,
urmatoarele:

X) triaza efectele pacientilor pentru a asigura dezinsectia acestora;

y) dezinfecteaza zilnic instalatile sanitare din spital, incaperile de la intrari;

z) supravegheaza transportul corect al rezidurilor solide, depunerea lor in recipiente si spalarea
galetilor de transport; efectueaza dezinfectia tancului de gunoi, a recipientelor si a platformelor
din jurul tancului;

aa) curata si dezinfecteaza zilnic si ori de cate ori este nevoie baile si WC-urile cu materiale si
ustensile folosite numai in aceste locuri;

bb) efectueaza aerisirea periodica a saloanelor si raspunde de incalzirea corespunzatoare a acestora;

cc) transporta gunoiul si rezidurile alimentare la rampa de gunoi, in conditii corespunzatoare;
raspunde de depunerea lor corecta in recipiente;

dd) curata si dezinfecteaza vasele in care se pastreaza gunoiul;

ee) raspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor de curatenie ce le are personal in grija,
precum si a celor ce se folosesc in comun;

ff) intretine igiena paturilor si a intregului mobilier din salon;

gg) inlocuieste si transporta rufaria murdara, in conditiile stabilite de normele de igiena;

hh) efectueaza, dezinfecteaza, conform indicatiilor primite;

i) indeplineste orice alte sarcini trasate de seful ierarhic superior;

JJ) efectueaza curatenia in conditii corespunzatoare;

kk) efectueaza intretinerea gospodareasca a spatiului repartizat i raspunde de starea de igiena a
saloanelor, coridoarelor, oficiilor, scarilor, mobilierului, ferestrelor, usilor;

Il) curata si dezinfecteaza baile si WC-urile cu materiale si ustensile folosite numai in aceste
locuri;

mm) respecta comportamentul etic fata de pacienti, apartinatori si celelalte presoane cu care vine
in contact sau colaboreaza, avand obligatia folosirii unui limbaj politicos si a unei conduite
civilizate fata de orice persoana pe parcursul desfasurarii intregii activitati in cadrul spitalulut;

nn) asigura pastrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

00) respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor
nosocomiale;
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pp) participa la instruirile periodice stabilite de asistentul de igiena, privind normele de igiena, PSI
si protectia muncii;

qq) executa orice alte sarcini de serviciu primite de la personalul superior sau mediu.

Ir) respecta programul de lucru si semneaza zilnic si la timp in condica de prezenta; timpul de
munca se consemneaza zilnic in condicile de prezenta ale laboratorului, cu trecerea orei de
Tncepere a programului si a orei de terminare a programului de lucru;

ss) respecta comportamentul etic fata de pacienti, apartinatori si celelalte persoane cu care vine in
contact sau colaboreaza, avand obligatia folosirii unui limbaj politicos si a unei conduite
civilizate fata de orice persoana pe parcursul desfasurarii intregii activitati in cadrul spitalului;

tt) respecta prevederile din regulamentul intern al unitatii si al compartimentului.

Art.79 Atributiile medicului responsabil pentru supravegherea si controlul infectiilor asociate

asisentei medicale:

a) elaboreaza si supune spre aprobare planul anual de supraveghere si control al infectiilor
asociate asisentei medicale din unitatea sanitara;

b) solicita includerea obiectivelor planului de activitate aprobat pentru supravegherea si controlul
infectiilor asociate asisentei medicale, conditie a autorizarii sanitare de functionare, respectiv
componenta a criteriilor de acreditare;

C) organizeaza activitatea serviciului de supraveghere si control al infectiilor asociate asisentei
medicale pentru implementarea si derularea activitatilor cuprinse in planul anual de
supraveghere si control al infectiilor asociate asisentei medicale al unitatii;

d) propune si initiaza activitai complementare de preventie sau de control cu caracter de urgenta,
in cazul unor situatii de risc sau focar de infectie asociate asisentei medicale;

e) raspunde pentru planificarea si solicitarea aprovizionarii tehnico-materiale necesare activitatilor
planificate, respectiv pentru situatii de urgenta;

f) raspunde pentru activitatea personalului subordonat direct din cadrul structurii;

g) asigura accesibilitatea la perfectionarea/pregatirea profesionald, raspunde pentru instruirea
specifica a subordonatilor directi si efectueaza evaluarea performantei activitatii profesionale a
subordonatilor;

h) elaboreaza cartea de vizita a unitatii care cuprinde: caracterizarea succintd a activitatilor
acreditate; organizarea serviciilor; dotarea edilitard si tehnica a unitatii in ansamblu si a
subunitatilor din structura; facilitatile prin dotari edilitar-comunitare de aprovizionare cu apa,
incalzire, curent electric; prepararea si distribuirea alimentelor; starea si dotarea spalatoriei;
depozitarea, evacuarea si neutralizarea, dupa caz, a reziduurilor menajere, precum si a celor
rezultate din activitatile de asistentd medicala; circuitele organice si functionale din unitate etc.,
in vederea caracterizdrii calitative §i cantitative a riscurilor pentru infectie asociate asisentei
medicale;

1) intocmeste harta punctelor si segmentelor de risc pentru infectie asociate asisentei medicale
privind modul de sterilizare si mentinerea sterilitatii in unitate, decontaminarea mediului fizic si
curatenia din unitate, zonele "fierbinti" cu activitate de risc sau cu dotare tehnica si edilitara
favorizanta pentru infectii nosocomiale;

J) elaboreaza "istoria" infectiilor asociate asisentei medicale din unitate, cu concluzii privind
cauzele facilitatoare ale aparitiei focarelor;

k) coordoneaza elaborarea si actualizarea anuald, Tmpreuna cu consiliul de conducere si cu sefii
compartimentelor de specialitate, a ghidului de prevenire a infectiilor asociate asisentei
medicale, care va cuprinde: legislatia In vigoare, definitiile de caz pentru infectiile
nosocomiale, protocoalele de proceduri, manopere si tehnici de ingrijire, precautii de izolare,
standarde aseptice si antiseptice, norme de sterilizare si mentinere a sterilitatii, norme de
dezinfectie si curatenie, metode si manopere specifice compartimentelor si specialitatilor aflate
in structura unitatii, norme de igiend spitaliceasca, de cazare si alimentatie etc. Ghidul este
propriu fiecarei unitati, dar utilizeaza definitiile de caz care sunt prevazute in anexele la ordin;

I) colaboreaza cu sefii de compartiment pentru implementarea masurilor de supraveghere si
control al infectiilor asociate asisentei medicale in conformitate cu planul de actiune si ghidul
propriu al unitatii;

m) verifica respectarea normativelor si masurilor de prevenire;
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n) organizeaza si participa la sistemul de autocontrol privind evaluarea eficientei activitatilor
derulate;

0) participa si supravegheaza - in calitate de consultant - politica de antibiotico-terapie a unitatii si
compartimentelor;

p) supravegheaza, din punct de vedere epidemiologic, activitatea laboratorului de diagnostic
etiologic pentru infectiile suspecte sau clinic evidente;

q) supravegheaza si controleaza buna functionare a procedurilor de sterilizare si mentinere a
sterilitatii pentru instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse sterilizarii;

) supravegheaza si controleazd efectuarea decontaminarii mediului de spital prin curatare
chimica si dezinfectie;

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

t) supravegheaza si controleaza calitatea prestatiilor efectuate la spalatorie;

u) supravegheaza si controleaza activitatea de indepartare si neutralizare a reziduurilor, cu accent
fata de reziduurile periculoase rezultate din activitatea medicala;

V) supravegheaza si controleaza respectarea circuitelor functionale ale unitatii, circulatia asistatilor
si vizitatorilor, a personalului ;

W) supravegheaza si controleaza respectarea in compartimentele medicale si paraclinice a
procedurilor profesionale de supraveghere, triaj, depistare, izolare, diagnostic si tratament
pentru infectiile nosocomiale;

X) supravegheaza si controleaza corectitudinea inregistrarii suspiciunilor de infectie la asistati,
derularea investigarii etiologice a sindroamelor infectioase, operativitatea transmiterii
informatiilor aferente la structura de supraveghere si control al infectiilor asociate asisentei
medicale;

y) raspunde prompt la informatia primitd din compartimente  si demareaza ancheta
epidemiologica pentru toate cazurile suspecte de infectie asociate asisentei medicale;

z) dispune, dupa anuntarea prealabild a directorului medical al unitatii, masurile necesare pentru
limitarea difuziunii infectiei, respectiv organizeaza, dupd caz, triaje epidemiologice si
investigatii paraclinice necesare;

aa) intocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologica a focarului, difuzeaza informatiile necesare
privind focarul, in conformitate cu legislatia, intreprinde masuri si activitati pentru evitarea
riscurilor identificate in focar;

bb) solicita colaborarile interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern conform
reglementdrilor in vigoare;

cc) coordoneaza activitatea colectivului din subordine 1in toate activitatile asumate de
compartimentul/serviciul sau colectivul de supraveghere si control al infectiilor asociate
asisentei medicale.

dd) intocmeste, pentru subordonati, fisa postului si programul de activitate;

ee) raporteaza sefilor ierarhici problemele depistate sau constatate in prevenirea si controlul
infectiilor asociate asisentei medicale, prelucreaza si difuzeaza informatiile legate de focarele
de infectii interioare investigate, prezintd activitatea profesionala specifica in fata comitetului
director si a consiliului de administratie;

ff) intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozitia managerului spitalului, in cazurile de investigare a
responsabilitatilor pentru infectie asociate asisentei medicale.

Art.81 Atributiile medicului, Kinetoterapeutului, asistentei si maseurului din Laboratorul de

recuperare, medicina fizica su balneologie (BFT)

A. Atributiile medicului BFT

a) Aplica corect prevederile contractului cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale
ambulatorie, acordand servicii de asitenta medicala ambulatorie de specialitate asiguratilor
numai pe baza biletului de trimitere cu exceptia cetatenilor statelor membre ale Uniunii
Europene titulari ai cardului europen, a urgentelor si afectiunilor confirmate care permit
prezentarea direct la medicul de specialitate din ambulatoriu;
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b)

c)

d)

la masuri specifice de informare a asiguratilor despre serviciile medicale oferite, despre modul

in care sunt furnizate, cu respectarea criteriilor de calitate elaborate de Colegiul medicilor din

Romania si CNAS, pentru aplicare in ambulatoriul spitalului.

Efectueaza consultatia medicald de specialitate - initiala, care cuprinde:

- anamnezd, examenul clinic general, examenul clinic specific specialitatii respective,
stabilirea si recomandarea explorarilor necesare si/sau interpretarea integrativa a
explorarilor si a analizelor de laborator disponibile efectuate la solicitarea medicului de
familie si/sau a medicului de specialitate, in vederea stabilirii diagnosticului;

- bilantul articular anatomic si functional, bilanful muscular, bilantul global gestual si
intocmirea planului de recuperare;

- unele manevre specifice pe care medicul le considera necesare;

- stabilirea conduitei terapeutice, prescrierea tratamentului medical igieno-dietetic si fizical
si de reabilitare medicala, precum si instruirea in legaturd cu masurile terapeutice si
profilactice generale si specifice balneoclimatice.

- consultatia de reevaluare se acorda inainte de inceperea unei serii de proceduri specifice de
medicina fizica si de reabilitare, in timpul seriei de proceduri sau la finalul fiecarei serii de
proceduri la un interval ce nu poate sa depaseasca 10 zile calendaristice de la momentul
finalizarii acesteia.

Informeaza pacientul cu privire la: diagnosticul, natura si scopul tratamentului, riscurile si
consecintele tratamentului propus, alternativele viabile de tratament, riscurile si consecintele
lor, prognosticul bolii fara aplicarea tratamentului, medicamentul sau procedura administrat(a),
motivul medical pentru care pacientul este internat, motivul pentru care pacientul primeste
tratamentul , rata vindecarii , tipuri de investigatii paraclinice pe care institutia nu le executa,
riscul de escare (leziuni de decubit), nivel de recuperare functionala, riscul de incapacitate post-
terapeutica, riscul de recidiva.

Elibereaza retete electronice parafate si semnate, conform reglementarilor legale in vigoare;

Elibereaza scrisoarea medicala medicului de familie care a trimis pacientul,

Elibereaza bilete de trimitere, concedii medicale in caz de incapacitate temporard de munca

precum si alte acte medicale, parafate, semnate,

Consemneaza in registrul de consultatii, conform reglementarilor legale in vigoare;

Indruma bolnavii care nu necesita supraveghere si tratament de specialitate, la medicii de

familie cu indicatia conduitei terapeutice;

Recomanda internarea in sectia cu paturi a bolnavilor care necesita aceasta, in functie de gradul

de urgentd; intocmeste biletele de internare;

Acorda asistenta medicald bolnavilor internati in sectia cu paturi, potrivit programului stabilit

de conducerea spitalului,

m) Dispensarizeaza unele categorii de bolnavi cu probleme medicale deosebite, conform normelor

n)
0)
P)
q)
r
s)
Y

n vigoare; colaboreaza cu medicii de medicina generala pentru dispensarizarea unor bolnavi
din evidenta acestora;

Stabileste incapacitatea temporara de munca si emite certificatul medical potrivit
reglementarilor in vigoare;

Efectueaza in specialitatea respectiva consultatii medicale pentru angajare si control medical
periodic persoanelor trimise in acest scop de medicii de medicina generala;

Completeaza fisa medicala pentru bolnavii care necesita trimiterea la comisia medicald pentru
expertiza capacitatii de munca;

Intocmeste fisele medicale de trimitere la tratament de recuperare a bolnavilor care necesita
astfel de ingrijiri si verifica pe cele intocmite de medicii de medicind generala potrivit normelor
n vigoare;

Controleaza respectarea normelor de igiena si antiepidemice.

Adoptd un comportament si o tinutd conform normelor codului de eticd si deontologie
profesionala;

Respecta prevederile referitoare la confidentialitatea si anonimatul pacientului

(toate informatiile din dosarul pacientului privind starea pacientului, rezultatele
investigatiilor,diagnosticul, prognosticul, tratamentul, datele personale sunt confidentiale chiar
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si dupa decesul acestuia) conform legii, a prevederilor specifice in acest sens din Regulamentul
de Organizare si Functionare si altor prevederi legale in vigoare;

u) Supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii, iar la nevoie le efectueaza
personal;

v) Controleaza si raspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor, desfasurata de
personalul mediu, auxiliar sanitar pe care-l are in subordine si cu care lucreaza;

w) Verifica tinuta si comportamentul personalului din subordine;

X) Aplica si respecta masurile de igiena si antiepidemice, in scopul prevenirii infectiilor
nozocomiale;

y) Completeaza fisa medicala pentru bolnavii care necesita trimiterea la comisia medicala pentru
expertiza capacitatii de munca;

z) Participa la consultatii cu medicii din alte specialitati si in cazurile deosebite la examenele
paraclinice, precum si la expertiza capacitatii de munca;

aa) Intocmeste planurile de tratament de recuperare a bolnavilor care necesita astfel de ingrijiri si le
verifica pe cele intocmite de medicul de familie;

bb) Acorda servicii medicale potrivit pachetului de servicii de baza, stabilit prin Contractul Cadru
privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de
sanatate si in limita domeniului de competenta a asistentei medicale;

cc) Interpreteaza investigatiile efectuate de pacient si stabileste diagnosticul in functie de acestea;

dd) Controleaza si raspunde de eliberarea documentelor necesare evidentei activitatii sanitare, la
timp si corect, conform prevederilor legale;

ee) Elibereza acte medicale, in conditiile stabilite in normele metodologice de aplicare a
Contractului-Cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de
asigurari sociale de sanatate;

ff) Afiseaza o tinuta vestimentara decenta si in concordanta cu normele de protectie a muncii din
sistemul sanitar, va avea ecuson cu numele si prenumele scrise in clar precum si functia;

gg) la deciziile si hotararile cu caracter medical avand in vedere drepturile asiguratului, principiile
medicale generale acceptate, nediscriminarea pacientilor prin respectarea demnitatii umane, a
principiilor eticii si deontologiei medicale;

hh) Acorda asistenta medicala de calitate tuturor pacientilor care se prezinta la cabinetul fara sa
faca discriminari rasiale, politice etc.;

B. Atributiile Kinetoterapeutului:

1.Stabileste planul de tratament specific, locul si modul de desfasurare a acestuia

(individual, colectiv, la pat, la sala, la bazin, in aer liber), pe baza diagnosticului clinic- corect si

complet insotit de parametrii morfofunctionali ai afectiunii respective, cat si a bolilor asociate.

2.Sub prescriptia medicului specialist efectueaza:

a) examinarea somatofunctionald a pacientului/beneficiarului de servicii de fizioterapie, prin
utilizarea, fara a se limita la acestea, a observatiei, instrumentelor / tehnicilor / scalelor
specifice de evaluare somatofunctionala;

b) stabilirea nevoii de interventie specifica si elaborarea planului fizioterapeutic

C) acordarea asistentei terapeutice si profilactice pentru prevenirea alterarii functiei, a limitarilor
de activitate si a restrictiilor de participare;

d) acordarea asistentei fizioterapeutice si de recuperare in patologii ale sistemelor neuro-musculo-
scheletic, cardiovascular, respirator, digestiv, neuroendocrin, metabolic si urogenital, Tn
domeniul traumatologiei sportive, pediatriei, geriatriei, reumatologiei, ORL si in alte conditii
medicale si chirurgicale frecvent intalnite Tn practica fizioterapeutului.

e) Aplica terapia prin miscare folosind metodologia reclamata de starea si evolutia patologica a
bolnavului, in sali special amenajate, la patul bolnavului, la bazinul de hidrokinetoterapie sau
pe teren variat in aer liber; conform prescriptiei medicului.

f) Tnregistreaza si urmireste starea pacientilor, verificand astfel eficienta tratamentului in vederea
optimizarii planului de tratament si informeaza medicul asupra modificarilor survenite.

g) Informeaza si instruieste pacientul cu privire la tratamentul pe care-1 efectueaza, a efectelor
terapeutice cat si a efectelor negative care pot aparea.
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h)
i)
)
K)

1)

Consemneaza pe fisa pacientului, procedurile efectuate, tine evidenta tratamentelor si transmite
datele catre compartimentul de statistica.

Asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiend, protectia muncii si educatie
sanitara implicate in actul terapeutic.

Pregateste si verifica zilnic functionarea aparaturii din dotare, semnaland defectiunile cand este
cazul.

Utilizeaza regulamentar si pastreaza in bune conditii echipamentele si instrumentarul din
dotare.

Se preocupd de aprovizionarea si utilizarea solutiilor medicamentoase necesare la efectuarea
procedurilor fizioterapeutice.

m) Isi insuseste si aplica reglementarile in vigoare pentru prevenirea, controlul si combaterea

n)
0)
p)

q)

9)
h)

i)
)
K)

1)

infectiilor nozocomiale.

Controleaza si raspunde de intreaga activitate a personalului mediu cu care lureaza.
Informeaza pacientul cu privire la drepturile si obligatiile pacientilor conform legii.
Respecta drepturile pacientului, pastreaza confidentialitatea datelor cu carater personal si
anonimatul pacientilor, respecta codul etic al kinetoterapeutului.

Se preocupa permanent de ridicarea nivelului profesional propriu, prin studiu individual sau
alte forme de educatie continua, conform cerintelor postului.

. Atributiile asistententei medicale din Baza de tratament- BFT:

Primeste pacientul si il informeaza cu privire la proceduriule ce urmeaza a fi aplicate, a
efectelor terapeutice cat si a efectelor negative care pot aparea.

Aplica terapia prin miscare folosind metodologia reclamatd de starea si evolutia patologica a
bolnavului, in sali special amenajate, la patul bolnavului, la bazinul de hidrokinetoterapie sau
pe teren variat in aer liber; conform prescriptiei medicului.

Inregistreaza si urmareste starea pacientilor, verificand astfel eficienta procedurilor in vederea
optimizarii planului de tratament si informeaza medicul asupra modificarilor survenite.
Respectd intocmai prescriptiile facute de medic pe fisele de tratament ale pacientilor si
manifestd permanent o atitudine plind de solicitudine fata pacient.

Consemneaza pe fisa pacientului, procedurile efectuate, tine evidenta tratamentelor si
procedurilor efectuate si le Inregistreaza in sistem.

Asigurd si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiend, protectia muncii si educatie
sanitara implicate in actul terapeutic.

Pregateste si verificd zilnic functionarea aparaturii din dotare, semnaland defectiunile cand este
cazul.

Utilizeaza regulamentar si pastreazd in bune conditii echipamentele si instrumentarul din
dotare, supravegheaza colectarea materialelor si instrumentarului de unica folosinta utilizat si
se asigura de depozitarea corectd a acestora, in vederea distrugerii.

Efectueaza aprovizionarea de solutii medicamentoase necesare la efectuarea procedurilor
fizioterapeutice.

Efectueaza decontul de cheltuieli pentru fiecare pacient.

Isi insuseste si aplici reglementirile in vigoare pentru prevenirea, controlul si combaterea
infectiilor nozocomiale.

Informeaza pacientul cu privire la drepturile si obligatiile pacientilor conform legii.

m) Respectda drepturile pacientului, pastreaza confidentialitatea datelor cu carater personal si

n)
0)
P)

a)
r)

anonimatul pacientilor, si informeaza pacientul cu privire la drepturile si obligatiile pacientior.
Pastreaza secretul de serviciu, confidentialitatea datelor cu carater personal si anonimatul
pacientilor.

Isi actualizeaza permanent cunostintele profesionale, prin studiu individual sau alte forme de
educatie continud, conform cerintelor postului.

Poartd echipamentul de protectie prevazut in regulamentul de ordine interioard, care va fi
schimbat ori de cate ori este nevoie, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic profesional.
Respectd codul de etica aprobat la nivelul spitalului.

Participa activ la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali daca este cazul.
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Respecta programul de lucru si nu paraseste locul de munca fara aprobare.

Cunoaste si respectd regulile de protectia muncii si normele igienico sanitare.

Cunoaste si respectd legislatia medicald in vigoare legatd de exercitarea profesiei de asistent
medical.

Respecta programul de munca conform graficului stabilit la inceput de luna.

La inceputul si sfarsitul programului de lucru semneaza condica de prezenta.

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

Isi desfasoara activitatea in mod responsabil, conform reglementirilor profesionale si cerintelor
postului.

Se prezinta la serviciu cu deplind capacitate de munca pentru a efectua servicii la parametrii de
calitate impusi .

aa) Raspunde de corectitudinea datelor pe care le consemneaza in documentele specifice de

ingrijire.

bb) Indruma si supravegheaza activitatea personalului auxiliar.
cc) Executa orice alte sarcini si dispozitii date de personalul ierarhic superior conform legislatie in

vigoare in limita competentelor profesionale.

D.Atributiile maseurului din Baza de tratament- BFT:

a)
b)

c)
d)

e)
f)

9)

h)
i)
)
K)
1)

Cunoaste si respectd legislatia medicald in vigoare legatd de exercitarea profesiei de asistent
medical.

Primeste pacientii internati, ajutd la acomodarea acestora, 1i informeaza asupra obligativitatii
respectarii Regulamentului intern.

Respecta intocmai prescriptiile facute de medic pe fisele de tratament ale bolnavilor.

Aplica procedurile de masaj, in vederea recuperarii medicale, conform prescriptiilor medicului
si raspunde de respectarea parametrilor tehnici a fiecdrei probe.

Manifesta permanent o atitudine plina de solicitudine fata de bolnav.

Inregistreaza si urmireste starea pacientilor dupi masaj, verificdnd astfel eficienta
tratamentului s1 informeaza medicul asupra modificarilor survenite.

Informeaza si instruieste pacientul cu privire la tratamentul pe care-l1 efectueaza, a efectelor
terapeutice cat si a efectelor negative care pot aparea.

Consemneaza pe fisa pacientului, procedurile efectuate.

Tine evidenta tratamentelor si transmite datele catre compartimentul de statistica.

Utilizeaza si pastreaza in bune conditii aparatura din dotare.

Pregateste si verifica functionarea aparaturii din dotare, semnaland defectiunile.

Se preocupd de aprovizionarea si utilizarea solutiilor medicamentoase necesare la aplicarea
masajului.

m) Acorda prim ajutor in situatii de urgenta si cheama medicul.

n)
0)
P)

q)
r

s)
t)
u)

Poartd echipamentul de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioara, care va fi
schimbat ori de cate ori este nevoie, in vederea pastrarii igienei si a aspectului estetic personal.
Asigurd si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiend, protectia muncii si educatie
sanitara implicate in actul terapeutic.

Isi insuseste si aplicd reglementirile in vigoare pentru prevenirea, controlul si combaterea
infectiilor nosocomiale.

Informeaza pacientul cu privire la drepturile si obligatiile pacientilor conform legii.

Respectd drepturile pacientului, pastreazd confidentialitatea datelor cu caracter personal si
anonimatul pacientilor, respecta codul etic implementat la nivelul spitalului.

Executd orice alte sarcini de serviciu, conform competentelor si pregatirii profesionale la
solicitarea medicilor sau a conducerii unitatii.

Se preocupa permanent de ridicarea nivelului profesional propriu, prin studiu individual sau
alte forme de educatie continua, conform cerintelor postului.

Participa activ la procesul de formare a viitorilor maseuri.

Art.82 Atributiile personalului din dispensarul TB (medic, asistent, ingrijitor de
curatenie)
A.Medicul de specialitate din cadrul dispensarului TB are in principal urmatoarele
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atributii specifice:

a)
b)
c)

d)

9)
h)

)

K)

tine evidenta nominala si in baza CNP a bolnavilor ce beneficiaza de medicamente si materiale
sanitare prescrise si eliberate in cadrul programelor nationale;

organizeaza si raspunde de intreaga activitate din dispensarul TBC;

asigura si raspunde de cunoasterea, de catre personalul subordonat si respectarea dispozitiilor
actelor normative care reglementeaza acordarea asistentei medicale in cadrul sistemului
asigurarilor sociale de sanatate;

asigura acordarea asistentei medicale in caz de urgenta ori de cate ori se solicita unitatii acest
serviciu;

verifica aplicarea corecta de catre colectivul dispensarului a prevederilor Contractului cadru
privind conditiile acordarii asistentei medicale spitalicesti cu respectarea pachetului de servicii
de baza pentru asigurati si a pachetului minimal in cazul persoanelor cu asigurare facultativa;

ia masuri specifice de informare a asiguratilor despre serviciile medicaleoferite, despre modul
in care sunt furnizate;

asigura si urmareste stabilirea diagnosticului, aplicarea corecta a indicatiilor terapeutice,
controleaza efectuarea indicatiilor prescrise;

colaboreaza cu medicii sefi ai altor sectii/compartiment, laboratoare, in scopul stabilirii
diagnosticului, aplicarii tratamentului corespunzator;

urmareste introducerea in practica a celor mai eficiente metode de diagnostic si tratament, fiind
permanent ocupat de managementul corect al resurselor unitatii;

raspunde de acordarea serviciilor medicale tuturor asiguratilor, indiferent de Casa de asigurari
de sanatate unde se vireaza contributia de asigurari de sanatate pentru acestia, precum si de
solicitarea documentelor care atesta aceasta calitate;

controleaza, indruma si raspunde de aplicarea/respectarea masurilor de igiena si antiepidemice,
in scopul prevenirii infectiilor nozocomiale, se va preocupa de raportarea corecta a infectiilor
nozocomiale, participand trimestrial la analizespecifice la nivelul spitalului;

controleaza si asigura prescrierea si justa utilizare a medicamentelor si evitarea polipragmaziei;
se va trece la generalizarea folosirii la prescriptii a DCI ale medicamentelor, respectandu-se in
unitatile spitalicesti a tuturor prevederilorComisiei medicamentului;

raspunde de buna utilizare a aparaturii medicale, instrumentarului si a intregului inventar al
dispensarului si face propuneri de dotare conforme necesitatilorsi normelor;

raspunde de respectarea confidentialitatii tuturor datelor si informatiilorprivitoare la asigurati, a
intimitatii si demnitatii acestora;

controleaza si raspunde de eliberarea, conform prevederilor legale, a documentelor intocmite in
dispensar, controleaza modul de pastrare in dispensar a documentelor;

controleaza intocmirea corecta a scrisorilor medicale de catre medicul de familie despre
diagnosticul stabilit, tratamentele efectuate sau orice alte informatii referitoare la starea de
sanatate a pacientului;

informeaza conducerea spitalului asupra activitatii dispensarului, punand la dispozitie actele
necesare in acest scop;

organizeaza si raspunde de aducerea la cunostinta intregului personal al dispensarului a
Regulamentului de organizare si functionare, a Regulamentului de organizare interna al
spitalului, precum si a Codului de conduita al personalului contractual a tuturor
masurilor/deciziilor conducerii spitalului care au implicatii asupra personalului din dispensar a
raporturilor de munca ale acestora;

verifica respectarea de catre intreg personalul dispensarului a sarcinilor de serviciu si a
normelor de comportare in unitate stabilite prin Regulamentul intern al spitalului, controleaza
permanent comportamentul personalului dispensarului

controleaza si raspunde de aplicarea si respectarea masurilor de protectia muncii in dispensar,
controleaza permanent tinuta corecta a personalului dispensarului;

intocmeste fisele de evaluare a performantelor individuale alepersonalului angajat in dispensar
si le comunica conducerii spitalului;

verifica si raspunde de respectarea programului de lucru in cadrul dispensarului - respecta
secretul profesional si codul deontologic al medicului;
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w) isi insuseste si asigura respectarea normelor Regulamentului intern;

X) organizeaza si participa la depistarile in masa radio-fotografice si

y) biologice;

z) elaboreaza propunerile de plan privind actiunea de testare la

aa) tuberculina, vaccinarea si revaccinarea BCG, conduce direct activitatea de vaccinare, instruieste
ethnic personalul care executa testari la tuberculina si vaccinari; urmareste realizarea planului
de vaccinare, stabileste planul terapeutic, in caz de confirmare, la toti suspectii de tuberculoza;
dupa luarea in evidenta completeaza fisa de declarare a cazului precum si fisa de
dispensarizare;

bb) stabileste pe baza anchetei epidemiologice, delimitarea focarelor, precum si masurile ce se
impun;

cc) stabileste si controleaza executarea masurilor antiepidemice in focar, colaborand cu centrul
sanitaro-antiepidemic;

dd) prescrie chimio-profilaxia si chimio-terapia ambulatorie pe care o aplicamedicul de familie;

ee) asigura controlul periodic clinic, radiologic si biologic al persoanelor din focarele de
tuberculoza;

ff) comunica evidenta cazurilor de tuberculoza la medicii de familie, transmite centrului sanitaro-
antiepidemic evidenta cazurilor noi de tuberculoza;

gg) indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului;

hh) raporteaza la timp toate situatiile necesare, solicitate de Casa de asigurari de sanatate a
judetului Mures si Directia de sanatate publica a judetului Mures.

il) pe toata durata contractului de munca si dupa incetarea acestuia salariatul nu va furniza date si
informatii de care a luat cunostinta in timpul executarii contractului nici unei persoane fizice
sau juridice care pot genera neintelegeri, interpretari nefavorabile.

B. Atributiile asistententei medicale din dispensarul TB conform Normele Metodologice de
Implementare a Programului National de Control al Tuberculozei

a) are obligatia respectarii prevederilor PNCT

b) tine evidenta suspectilor de TB din teritoriul arondat - care se prezintd la dispensarul de
pneumoftiziologie din propria inifiativa, trimisi de medicii de familie sau alte esaloane
medicale, comunicand ulterior acestora rezultatul.

C) inregistreaza in evidenta activa pacientii confirmati cu diagnosticul de tuberculoza in registrul
de TB

d) participa la efectuarea anchetei epidemiologice

e) anunta contactii pacientilor TB luati in evidenta activa (intrafamiliali si de la locul de munca) -
prin telefon, posta sau personal — sd se prezinte la dispensarul de pneumoftiziologie pentru
consult de specialitate

f) se deplaseaza in unitatile de Invatamant ( scoli, gradinite etc.) pentru a efectua IDR la
tuberculina —la copii- contacti din aceste colectivitati

g) efectueaza vizite in focarele TB din teritoriul arondat, tine evidenta acestora , informeaza
persoanele din focar despre natura infecto- contagioasd a tuberculozei, despre modul de
transmitere a acesteia si necesitatea efectuarii unui examen de specialitate de control.

h) organizeaza actiuni de supraveghere si aplicare de masuri specifice in focarele T.B.C. cazuri noi,
readmise, esecuri, etc. , administreaza tratamentele antituberculoase profilactice sau curative
(DOTS); cu monitorizarea aplicarii DOTS;

1) asigura preluarea pacientilor cu T.B.C. externati din spitale, sanatorii si continuarea
tratamentului antituberculos in faza sa ambulatorie;

J) supravegheaza recoltarea sputei pentru examen bacteriologic Bk in camera speciala , pentru toti
pacientii sub tratament antituberculos, suspecti sau contacti TB

k) raspunde de medicamentele ridicate din farmacie si de modul de administrare a acestora

I) testeaza tuberculostaticele , la Tnceperea tratamentului

m)13. administreaza sub  directa observare tratamentul  antituberculos recomandat
pacientilor cu TB

n) anuntd medicul de eventualele reactii adverse la medicamentele anti TB
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0) se deplaseaza la domiciliul pacientilor care au lipsit de la tratament , ducandu-le priza de
medicamente omisd; in cazul in care nu 11 gaseste

p) intocmeste notele informative si solicita sprijinul autoritatiilor , respectiv al Politiei , pentru
prezentarea pacientilor la tratament;

q) este in stransa colaborare cu medicul de familie si cu ceilalti medici sau asistente din reteaua
scolara si prescolara;

r) are o stransa colaborare cu serviciul de asistenta sociala de pe langa primariile locale pentru
rezolvarea problemelor sociale din focare TB

S) asigura evaluarea bacteriologica, radiologica si clinica a pacientilor de tuberculoza in curs de
tratament conform Programului National de Control al Tuberculozei;

t) organizeazd comunicarea cu reteaua de medicina primara Si colaboreaza cu aceasta in
administrarea ambulatorie a tratamentului antituberculos, precum si in dispensarizarea activa a
pacientilor T.B.C. in curs de tratament;

u) asigura organizarea, desfasurarea si evaluarea activitatii de depistare a tuberculozei prin educatie
sanitara de informare si instruire

V) completeaza si transmite corect, complet si in termenele stabilite informatiile solicitate conform
formularelor standard. In conformitate cu prevederile HG 589/2007 pentru aprobarea
circuitului informational al fisei unice de raportare a bolilor transmisibile pentru
Tnregistrarea/circularea si transmiterea datelor TB folosind fisele specifice

w)inregistreazd in format electronic datele de luare in evidentd, monitorizare si evaluare ale
fiecarui pacient Tnregistrat Tn Registrul de TB utilizdnd - sistemul informational:
,,Supravegherea epidemiologica a TB si monitorizarea PNCTI in Microsoft SQL Server, soft-ul
pentru colectarea datelor TB este o aplicatie proiectatd pentru web iar utilizatorii lucreaza in
pagini web accesate prin internet direct de pe server.

X) Intocmeste si raspunde de statistica si raportarile ce trebuie efectuate in dispensarul TBC

y) la solicitarea medicului din dispensar, introduce la zi toate datele in aplicatia informatica
existenta in dispensaul TBC la solicitarea conducerii spitalului.

z) raporteaza lunar, trimestrial, anual :

« fisele de declarare A (nr. CN, R, E, A, Cr, K, Transfer , Copii )

+ fisele de evaluare B (nr. Cazuri V, T, A, E, D, I, P) semnate si parafate de medicul specialist

« borderou pentru fisele de declarare respectiv de evaluare si le trimite prin postd la SPITAL

National de Pneumoftiziologie "Prof. Dr. MariusNasta"Bucuresti, circuitul informational al datelor

privind TB se efectueaza atat in sistem clasic , pe suport de hartie , cat si electronic , printr soft .

* borderourile A si B trimite la : DSP judetean , Statistica spitalului

« macheta de raportare a consumului cantitativ de tuberculostatice clinica si dispensar- CJAS

» listele pacientilor tratati cu tuberculoza —catre CJAS

« liste cu pacienti TB care au efectuat examinari radiologice —CJAS

» liste cu pacienti TB care au efectuat examinari bacteriologice — CJAS

¢ TABEL 1.2.1 SITUATIA PACIENTILOR, A NUMARULUI DE EX. BACTERIOLOGICE SI

RADIOLOGICE SI A CHELTUIELILOR AFERENTE (LEI) ;
e TABELL. 2.2 SITUATIA STOCULUI MEDICAMENTELOR SI MATERIALELOR SANITARE
(LEI) — cétre CJAS

« indicatori fizici — raport de activitate -DSP

 raportari statistice : indicatori de morbiditate ( incidenta globala ), prevalenta , evaluarea

tratamentului antituberculos

* numarul contactilor examinati

* numarul suspectilor examinati;

» numarul de cazuri care beneficiaza de chimioprofilaxie;

« numarul vizitelor de supervizare in teritoriu efectuate de catre medicii specialisti

Art.83 Atributiile registratorului medical

a) Se identifica prin parola personald la introducerea si prelucrarea datelor din sistemul
informatic al spitalului.
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b)

9)
h)

i)
)
k)

1)

Opereaza in timpul programului de lucru la terminalele PC, pentru introducerea ,culegerea,
controlul si corectitudinea datelor prin aplicatia folositd de sistemului informatic al spitalului,
asigurand permanent securitatea informatiilor in perioada prelucrarii datelor.

Asigurd si raspunde pentru realizarea procedurilor de salvare a datelor introduse si/sau
modificate pe parcursul lantului de programe si fisiere —conform instructiunilor privind
exploatarea sistemului/subsistemului/functiei /procedurii automate respective.

Utilizeaza rational timpul de lucru pe parcursul celor 8 ore din tura sa, respectand sarcinile date
spre indeplinire.

Respecta graficul de realizare a lucrarilor de exploatare, a prioritatilor stabilite de raportarile ce
trebuie executate .

Consemneaza si informeaza seful ierarhic de toate anomaliile petrecute in timpul programului.
Asigura rezolvarea incidentelor ivite Tn timpul exploatarii si prelucrarii datelor.

la masuri operative de reluare a lucrarilor care prezinta erori cauzate din functionarea
necorespunzatoare a calculatorului.

Utilizeaza responsabil echipamentul incredintat pentru indeplinirea sarcinilor, asigurand
integritatea si functionarea optima a acestuia.

Indeplineste in caz de necesitate si alte atributii, lucriri sau sarcini corespunzitoare pregatirii
profesionale, trasate de sefii ierarhici.

Nu va folosi Tn timpul programului de lucru, programe software care provin din surse externe
sau dubioase (filme,muzica ,jocuri etc.)

Arhiveaza FOCG.

m) Nu paraseste locul de munca lasand nesupravegheat echipamentul in functiune.

n)
0)

p)
Q)

Sesizeaza conducerea serviciului asupra nerespectarii normelor si exploatarii corecte de catre
ceilalti utilizatori.

Raspunde disciplinar ,material sau penal pentru neindeplinirea sarcinilor de serviciu si
eventualele incalcari ale normelor legale in vigoare.

Respectd Drepturile pacientilor conform Legii 46/2003.

Pastreaza confidentialitatea datelor cu caracter personal si anonimatul pacientilor.

Art.84 Atributiile asistentei sefe pe unitate sunt urmatoarele:

a)
b)
c)
d)
e)

f)
9)

h)

)
K)

Are in subordine directd asistenti medicali sefi de compartiment sau compartimente.
Reprezinta institutia in relatiile cu alte institutii privind activitatea personalului din subordine.
Raspunde material, moral si juridic de daunele aduse institutiei, personalului si
pacientilor/clientilor, prin deciziile luate si activitatea desfasurata.

Organizeaza, coordoneazd, controleaza si raspunde de activitatea de ingrijiri Tn cadrul
institutiei.

Coordoneaza, controleaza si raspunde de activitatea asistentilor medicali sefi de compartiment
si deleaga sarcini acestora.

Controleaza si evalueaza periodic calitatea activitatii asistentilor medicali si a altor categorii de
personal cu pregatire medie sanitara si elaboreaza programe si propuneri de imbunatatire a
acesteia.

Stabileste, pentru personalul din subordine, Tmpreuna cu asistentii medicali sefi de
compartiment necesarul si continutul programelor de perfectionare organizate pe plan local.
Stabileste nevoile de participare la programele de educatie continud organizate in afara
institutiei pentru personalul din subordine.

Stabileste criteriile de evaluare a cunostintelor profesionale si a calitdfii activitatii pentru
personalul din subordine.

Controleaza si evalueaza periodic activitatea personalului din subordine, propune si participa
la acordarea calificativelor profesionale, pe care le avizeaza.

Analizeaza impreuna cu asistentii medicali sefi de compartiment, sesizarile privind abaterile de
la normele etice si profesionale ale personalului din subordine, propune masuri de sanctionare
si le prezinta in Comitetul Director.
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)

Stabileste necesarul de personal, asistenti medicali si alte categorii de personal cu pregatire
medie sanitard §i face parte din comisia de concurs privind angajarea, promovarea si
specializarea acestora.

m) Stabileste impreund cu asistentii medicali sefi de compartiment programul de activitate, in

n)
0)
P)
q)
n
)

Y

functie de specificul compartimentului .

Participa la elaborarea proiectului de buget anual al unitatii si face propuneri privind
repartizarea acestuia in functie de prioritati (activitati de ingrijire, programe de educatie
continud, dotare cu echipamente, instrumentar, materiale consumabile, reparatii, etc.).

Participa la elaborarea normelor de ordine interioara a institutiei.

Se ocupa de modernizarea si optimizarea activitatii personalului din subordine si face n acest
sens propuneri concrete conducerii institutiei.

Prezinta periodic Comitetului Director, note informative privind activitatea asistentilor
medicali si a altor categorii de personal cu pregatire medie sanitara.

Participa si initiaza activitati de cercetare in domeniul ingrijirilor.

Organizeaza saptamanal si ori de cate ori este nevoie, intélniri de lucru cu asistentii medicali,
sefi de compartiment, in care se analizeaza activitatea din sdptimana anterioarad si stabilesc
activitatile urmatoare.

Coordoneaza si controleaza prin sondaj indeplinirea atributiilor profesionale, de catre asistentii
medicali si alte categorii de personal cu pregétire medie sanitard, privind:

indeplinirea atributiilor ce decurg din rolul propriu, conform competentelor profesionale;
indeplinirea atributiilor ce revin in cadrul rolului delegat, conf. prescriptiei medicului;
respectarea normelor privind prevenirea si combaterea infectiilor nosocomiale;

asigurarea primirii in conditii optime a pacientilor/clientilor;

corectitudinea inregistrarii datelor in dosarul de Ingrijire a pacientului;

comportamentul etic fatd de membrii echipei, fata de pacient si apartinatorii acestuia;
repartizarea personalului pe compartimente , pentru asigurarea calitatii activitatilor de Ingrijire
si in concordanta cu nevoile institutiei;

respectarea programului de activitate;

corectitudinea predarii/preludrii serviciului;

modul de desfasurare a pregatirii practice a viitorilor asistenti medicali;

respectarea normelor de protectia muncii si prevederile regulamentului de ordine interioara,
organizarea si desfasurarea activitatilor de educatie pentru sanatate;

respectarea realizdrii obiectivelor propuse 1n planul de activitate;

starea de igiend a pacientilor, compartimentelor, compartimentelor si a spatiilor aferente
serviciilor de ingrijire din institutie;

asigurarea si utilizarea eficienta si In bune conditii a instumentarului, echipamentelor,
mobilierului si a inventarului moale existent in dotarea institutiei, compartimentelor,
saloanelor, etc.

Confirma sau infirma sanctiunile propuse de asistentii medicali sefi de compartiment, propune
spre solutionare contestatiile personalului sanctionat si informeaza Comitetul Director.
Solutioneaza reclamatiile personalului din subordine.

Conform aprobdrii Comitetului Director are ca atributii de serviciu raportarea lunara la C.A.S.
a pacientilor neasigurati.

referitor la activitatea de prevenire a infectiilor nosocomiale:

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

urmareste respectarea circuitelor functionale din spital/compartiment in functie de specific;
raspunde de starea de curatenie din compartiment, de respectarea normelor de igiena si
antiepidemice;

propune directorului financiar-contabil planificarea aprovizionarii cu materiale necesare
prevenirii infectiilor asociate asisentei medicale si mentinerii starii de igiena;

controleaza respectarea masurilor de asepsie si antisepsie;

controleaza igiena pacientilor si a insotitorilor si face educatia sanitara a acestora;
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urmareste efectuarea examenului organoleptic al alimentelor distribuite pacientilor si
insotitorilor si le indeparteaza pe cele necorespunzatoare, situatie pe care o aduce la cunostinta
medicului sef de compartiment $i managerului spitalului;

constata si raporteaza managerului spitalului deficiente de igiena (alimentare cu apa, instalatii
sanitare, incdlzire) si ia masuri pentru remedierea acestora;

organizeaza si supravegheaza pregatirea saloanelor pentru dezinfectii periodice si ori de cate
ori este nevoie,

participa la recoltarea probelor de mediu si testarea eficacitatii dezinfectiei si sterilizarii
impreuna cu echipa compartimentului/serviciului de supraveghere si control al infectiilor
asociate asisentei medicale;

urmareste in permanentd respectarea de catre personal si insofitori a masurilor de izolare si
controleaza prelucrarea pacientilor la internare;

urmareste aplicarea masurilor de izolare a pacientilor cu caracter infectios si a masurilor pentru
supravegherea contactilor;

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

semnaleaza medicului sef de compartiment cazurile de boli transmisibile pe care le observa in
randul personalului;

instruieste si supravegheaza personalul din subordine asupra masurilor de igiena care trebuie
respectate de vizitatori si personalul spitalului care nu lucreaza la paturi (portul echipamentului,
evitarea aglomerarii 1n saloane)

instruieste personalul privind derata la 3 zile a lenjeriei pacientilor, si ori de cate ori este
necesar, colectarea si pastrarea lenjeriei murdare, dezinfectia lenjeriei de la pacientii infectiosi,
transportul lenjeriei murdare, transportul si pastrarea lenjeriei curate;

urmareste modul de colectare a deseurilor infectioase si neinfectioase, a depozitarii lor, a
modului de transport si neutralizare a acestora;

controleaza si instruieste personalul din subordine asupra finutei §i comportamentului igienic,
precum si asupra respectdrii normelor de tehnica aseptica si propune medicului sef de
compartiment masuri disciplinare n cazurile de abateri

Art. 85 Atributiile asistentei din Compartimentul de satistica:

a)

b)

c)
d)

e)

f)
9)

h)

colecteaza datele zilnic, lunar, trimestrial ,anual, la nivel de sectie , compartiment, cabinete
medicale;

calculeaza indicatorii specifici prin care se analizeaza activitatea spitalului.

intocmeste raportul de decontare a serviciilor spitalicesti pe baza grupelor de diagnostic
intocmeste centralizatoare de diagnostice si proceduri care se transmit la ASP, CJAS,CNAS;
intocmeste situatii prin care se informeaza conducerea spitalului cat si sefii de sectie de
indicatorii obtinuti, cazurile nevalidate,ICM, lunar, trimestrial,anual.

raporteaza in termen situatiile solicitate de catre conducerea spitalului, DSP, CJASS.

asigura raportarea in format electronic a Setului minim de date la nivel de pacient in
spitalizarea continua (SMDPC) aferent pacientilor externati, conform prevederilor Ordinului
ministrului sanatatii publice si al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate,
privind inregistrarea si raportarea statistica a pacientilor care primesc servicii medicale in regim
de spitalizare continua, pana la data de 5 a lunii urmatoare celei pentru care se face raportarea.
trimestrial, intre data de 15 si 19 a lunii urmatoare trimestrului incheiat, asigura transmiterea in
format electronic a cazurilor invalidate pentru care se solicita revalidarea, precum si cazurile
neraportate din lunile anterioare. Cazurile invalidate pentru care se solicita revalidarea, precum
si cele neraportate pana la sfarsitul anului pot fi raportate intre data de 15 si 19 martie a anului
urmator.

lunar, pana la data de 15, va primi de la Scoala Nationala de Sanatate Publica si Management
Sanitar (denumita in continuare SNSPMS), in format electronic si tiparit, rapoartele de validare
a activitatii aferente lunii precedente, in conformitate cu formularul 1.1 prevazut in anexa 3-a si
formularele prevazute in anexele 3-c si 3-e la Ordinul presedintelui Casei Nationale de
Asigurari de Sandtate , pentru aprobarea utilizarii formularelor unice pe tara, fard regim special,
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necesare raportarii activitatii furnizorilor de servicii medicale si le va transmite Managerului si
Comitetului Director spre analiza.

J) Trimestrial, pana la data de 23 a lunii urmatoare trimestrului incheiat, va primi de la SNSPMS,
n format electronic si tiparit (fax), rapoartele de validare a activitatii de la inceputul anului
pana la sfarsitul trimestrului respectiv, in conformitate cu formularul 1.2 prevazut in anexa 3-a
si formularele prevazute in anexele 3-c si 3-e la Ordinul presedintelui Casei Nationale de
Asigurari de Sanatate si le va transmite Managerului si Comitetului Director spre analiza.

k) Lunar, respectiv trimestrial, va receptiona de la SNSPMS rapoartele cu detalierea cauzelor de
invalidare pentru fiecare caz, conform regulilor previzute in anexa nr. 1 si le va transmite
compartimentelor in vederea corectarii cauzelor invalidarilor sau elaborarii cererilor de validare
prin Comisia de Analiza a CASMB.

I) Asigura raportarea trimestriala in format electronic a Setului minim de date la nivel de pacient
n spitalizarea de zi (SMDPZ) aferent pacientilor externati, conform prevederilor Ordinului
ministrului sanatatii publice si al presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate ,
privind inregistrarea si raportarea statistica a pacientilor care primesc servicii medicale in regim
de spitalizare de zi, pana la data de 5 a lunii urmatoare trimestrului pentru care se face
raportarea.

Art. 86. Atributiile referentului RUNOS- resurse umane, normare, organizare, salarizare

a) isi insuseste dispozitiile legale cu privire la organizarea muncii, normarea si salarizarea
personalului;

b) intocmeste si tine la zi statele de plata ale angajatilor conform statului de functii, pentru toate
compartimentele si compartimentele, conform structurii unitatii, repartizate de seful serviciului;

c) primeste foile colective de prezenta, certificatele medicale si cererile pentru concediul de
odihna, aprobate de conducerea compartimentului si dupa caz de conducerea unitatii, si pe
baza acestora intocmeste statele de plata pe care le prezinta Serviciului Financiar - Contabil
pentru efectuarea platilor;

d) calculeaza orele de garda ale medicilor din unitate, precum si a celor din afara unitatii,
verificand asigurarea obligatiei lunare de garda;

e) controleaza asigurarea respectdrii graficelor de lucru, atat pentru zilele lucratoare cat i pentru
zilele de sarbatori legale, calculeaza drepturile banesti pentru munca prestata in zilele de
sambata si duminica, sarbatori legale, ore de noapte, ore suplimentare, plata cu ora, etc;

f) asigura acordarea concediilor de odihna si a zilelor suplimentare conform vechimii si
planificérilor anuale;

g) tine evidenta fiselor fiscale anuale si a documentelor in baza carora se intocmesc acestea;

h) tine evidenta documentelor in baza carora se stabilesc scutirile de impozit, plata concediului
pentru cresterea si ingrijirea copilului pana la implinirea varstei de 2 ani;

1) nu primeste declaratii pe proprie raspundere, fara acte doveditoare, referitoare la persoanele
aflate Tn intretinere, sau Tn vederea stabilirii dreptului de indemnizatie platita pentru cresterea
copilului pana la implinirea varstei de 2 ani, ajutor de deces, etc;

j) tine evidenta concediilor medicale pentru incapacitate de munca si a concediului medical
pentru sarcina si lehuzie, cresterea si ingrijirea copilului;

k) tine evidenta platilor necuvenite si asigura recuperarea lor;

I) calculeaza drepturile salariale brute, in baza normelor de evaluare a performantelor
profesionale, individuale: retributii tarifare, indemnizatii de conducere, sporuri vechime,
sporuri pentru conditii periculoase sau vatamatoare, ore suplimentare, garzi, indemnizatii
concedii odihna, concedii medicale etc.;

m) asigura efectuarea retinerilor din salariu pentru: impozit, contul de asigurari sociale si de
sandtate, somaj, cotizatia pentru colegiul medicilor, pensii alimentare, precum si alte retineri in
conformitate cu prevderile legale;

n) intocmeste lunar centralizatorul pentru incapacitate de munca, pe categorii de afectiuni si
numarul de zile lucratoare si calendaristice;

0) determina retinerile efectuate prin fondul de asigurari sociale si face corelatiile in vederea
determinarii fondului lunar de salarii utilizat pe tipuri de bugete;

p) colaboreaza cu seful de serviciu la intocmirea situatiilor statistice;
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g) elibercaza adeverinte privind veniturile realizate, zile de concediu medical, concediu de odihna
solicitate de catre salariati pentru diverse unitati de stat sau juridice;

r) da relatii privind veniturile realizate numai personal, fiecarui salariat, fara a discuta cu persoane
terte, neaccreditate, atat din unitate cat si din afara ¢i, despre situatia drepturilor salariale sau de
personal a angajatilor;

S) 1si insuseste tehnica implementarii pe calculator a evidentei salariale, prezinta datele primare
pentru determinarea retributie si verifica statele de plata scoase pe calculator si situatia reala din
fisele de calcul a retributiei pentru fiecare angajat pe compartimente si compartimente;

t) wverifica extrasele cu drepturile banesti cuvenite angajatilor;

u) verifica datele din centralizatorul lunar de salarii, intocmeste tabelele nominale de retineri pe
categorii de debite si unitati beneficiare si colaboreaza cu Serviciul Financiar- Contabilitate in
vederea efectuarii corecte a situatiilor finale de plata;

V) isi insuseste dispozitiile legale privind lucrarile specifice postului pe linie de salarizare si
evidenta de personal;

w) elibereaza adeverinte privind vechimea in munca, grupa de munca solicitata personal de
salariati;

X) colaboreaza cu seful de serviciu la intocmirea situatiilor statistice;

y) asigura intocmirea lucrarilor de evidenta de personal privind intocmirea dosarelor personale ale
angajatilor, pastrarea si inregistrarea in carnetul de munca a actelor si documentelor personale
n carnetul de munca;

z) calculeaza vechimea in munca, sporuri de vechime si tine evidentele specifice;

aa) intocmeste dosare de pensionare pentru limita de varsta, invadilitate, pensii de urmas si tine
legatura cu Oficiile de munca si protectie sociala;

bb) asigura intocmirea evidentei cu domiciliul salariatilor;

cc) intocmeste state de functii si actualizeaza lunar datele;

dd) asigura intocmirea lucrarilor de statistica privind angajatii care sunt solicitate de diverse unitati
din sistem;

ee) intocmeste diverse situatii in vederea promovarii tuturor categoriilor de salariati;

ff) elibereaza si tine evidenta legitimatiilor de serviciu;

gg) tine evidenta registrului general de evidenta a salariatilor;

hh) cu delegatie scrisa reprezinta unitatea in relatiile cu oficiile de pensii, oficiile fortelor de munca
si protectie sociala, precum si cu alte entitdfi in limita competentei;

ii) intocmeste si pastreaza toate situatiile referitoare la acordarea tichetelor lunare de masa;

j]) lasolicitarea sefului de serviciu intocmeste si alte lucrari specifice;

kk) prezinta spre verificare documentele intocmite, atat sefului de serviciu, cat si structurilor
competente din interiorul cat si din afara unitatii, dupa caz.

Art.87 Atributiile economistului/contabilului din unitatea sanitara

a) isi desfasoara activitatea in mod responsabil, conform reglementarilor profesionale si cerintelor
postului;

b) respecta prevederile regulamentului intern si a regulamentului de organizare si functionare si a
procedurilor de lucru privitoare la postul sau;

C) se preocupa de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de
educatie continua si conform cerintelor postului;

d) respecta confidentialitatea datelor cu care intra in contact;

e) utilizeaza resursele existente exclusiv in interesul unitatii;

f) executa orice alte sarcini de serviciu specifice departamentului trasate de catre sefii ierarhici
superiori in limita pregatirii profesionale.

g) inregistreaza operatiunile contabile privind conturile bancare deschise la Trezoreria orasului
Targu Frumos

h) importa si verifica cronologic notele de intrare receptie a medicamentelor pe surse de finantare
in gestiuni distinct create;

1) inregistreaza lunar consumul valoric de medicamente pe surse de finantare;

j) intocmeste la sfarsitul lunii notele de contabilitate pentru operatiunile contabile privind
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k)
1)

n
)

Y

y)
2)

gestiunea de medicamente;

inregistreaza si verifica cronologic notele de intrare receptie a materialelor, obiectelor de
inventar si mijloacelor fixe pe surse de finantare in gestiuni distinct create;

inregistreaza lunar consumul analitic de de materiale, obiecte de inventar si mijloace fixe, pe
surse de finantare;

intocmeste la sfarsitul lunii notele de contabilitate pentru operatiunile contabile privind
gestiunea de materiale, obiecte de inventar si mijloace fixe;

urmareste lichidarea debitelor si achitarea la timp a furnizorilor proveniti din operatiile a caror
evidenta o executa;

executa lucrari preliminare in vederea incheierii darii de seama contabile de la finele fiecarui
trimestru, pentru conturile a caror evidenta o executa;

intocmeste situatii privind operatiunile detaliate mai sus la cererea oricarui organ ierarhic
superior;

intocmeste instrumentele de plata si documentele de acceptare sau refuz a platii;

intocmeste balantele analitice lunare, a conturilor analitice si sintetice de materiale,
medicamente, obiecte de inventar si mijloace fixe;

verificarea lunara a conturilor analitice si sintetice de materiale, medicamente, obiecte de
inventar si mijloace fixe;

listeaza fisele cont analitic pe gestiuni analitice si sintetice de materiale, medicamente, obiecte
de inventar si mijloace fixe si le pune la dispozitia directorului financiar contabil pentru
certificarea, regularitatii si legalitatii — la cerere;

actualizeaza bazele de date a furnizorilor si a materialelor;

participa la inventarierea anuala a patrimoniului si ori de cate ori este nevoie;

intocmeste alte situatii privind gestiunile analitice si sintetice de materiale, medicamente,
obiecte de inventar si mijloace fixe, la cererea oricarui organ ierarhic superior;

verifica chitantele si borderourile de incasari care se depun in casieria unitatii;

verifica concordanta datelor inregistrate in contabilitate cu cele inregistrate in gestiune;

aa) verifica corectitudinea inregistrarii operatiunilor contabile;
bb) semneaza instrumentele de incasari si plati (ordine de plata, cec-uri si foi de varsamant),

conform deciziei;

cc) urmareste in permanent legislatia din domeniul financiar-contabil si asigura respectarea

acesteia;

dd) raspunde de intocmirea, circulatia si pastrarea documentelor justificative care stau la baza

inregistrarii in contabilitate, eliberarea acestora altor persoane, fiind interzisa fara aprobarea
prealabila a conducatorului compartimentului financiar;

ee) verifica documentele justificative care stau la baza inregistrarii operatiunilor contabile (facturi,

ff)

note intrare receptie, borderouri, bonuri consum ), semnatura de primire, viza compartimentului
de specialitate, viza pentru controlul financiar preventiv, viza ’bun de plata”;

participa la inregistrarea documentelor pentru buna desfasurare a activitatii pe perioadele de
concedii odihna a colegilor de birou;

gg) raspunde de intocmirea formelor de recuperare a sumelor care eventual au fost gresit platite;
hh) consulta informatii necesare oferite de internet;

i)

utilizeaza posta electronica a unitatii

Art.88 Atributiile referentului cu achizitiile publice si aprovizionarea din unitatea sanitara:

a)
b)
c)
d)

coordoneaza activitatea personalului din subordine;

coordoneaza si raspunde de activitatea de achizitii publice-aprovizionare;

raspunde de intocmirea corecta a comenzilor si a contractelor ce se Tncheie cu furnizorii;
asigura aplicarea dispozitiilor legale in vigoare privind achizitiile publice care trebuie urmate in
fiecare caz in parte, toate avand ca punct de plecare programul anual al achizitiilor publice si
bugetul de venituri si cheltuieli;

urmareste livrarea bunurilor la termenele stabilite si intocmirea formelor necesare in cazul cand
termenele nu sunt respectate;

centralizeaza programele de achizitii de la nivelul fiecarui resort de activitate in programul
anual de achizitii publice si urmareste corelarea acestuia cu creditele bugetare acordate unitatii;
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g) este responsabil cu toate achizitiile publice efectuate Tn cadrul spitalului;

h) mentine legatura cu medicii sefi de compartiment si cu asistentele sefe astfel incat, chiar in
conditiile deficitului bugetar inregistrat in ultimi ani in sistemul sanitar, sa fie asigurata
continuitatea in aprovizionarea cu astfel de produse a unitaii;

1) asigura executarea tuturor fazelor procedurii de achizitie ca:

j) referat de necesitate al compartimentului sau compartimentului pentru care se face achizitia, cu
denumirea produsului, serviciului sau lucrarilor si a specificatiilor tehnice, aprobat de
managerul unitatii;

k) verificarea existentei produsului, serviciului sau lucrarii respective in programul de achizitie
publica al unitatii;

I) organizarea procedurii de achizitie publica;

m) anuntarea castigatorilor licitatiei;

n) intocmirea contractelor;

0) Vviza de control financiar preventiv de la persoana imputernicita;

p) viza consilierului juridic al al unitatii;

q) verifica si asigura intocmirea contractului sau a actului aditional de achizitie publica, de catre
personalul din subordine, urmarind legalitatea datelor;

r) asigura semnarea contractelor sau actele aditionale de catre managerul unitatii, directorul
financiar contabil, viza C.F.P si avizul juridic;

s) asigura controlul intern al documentelor intocmite de angajatii serviciului;,

t) asigura informarea personalului din subordine referitor la orice modificare a legislatiei
referitoare la achizitii publice;

u) raspunde de aprobarea achizitiei de produse si servicii in aceasta ordine:

V) primeste referatele de necesitate aprobate de ordonatorul de credite din partea

w) sefilor de compartimente sau de compartimente;

x) verifica incadrarea achizitiei in programul de achizitii publice;

y) verifica stocul si consumul mediu;

z) selecteaza procedura pentru atribuirea contractului in functie de valoarea

- estimata a acestuia, astfel:

- cumparare directa

- cerere de oferta

- licitatie deschisa/restransa

- negociere fara publicarea prealabila a unui anunt de participare

- negociere cu publicarea prealabaila a unui anunt de participare

- dialog competitive

- Sistemul de Achizitii Dinamic

- Acordul Cadru

aa) raspunde de intocmirea documentelor pentru elaborarea si prezentarea
ofertei, In functie de procedura aplicata pentru atribuirea contractului de achizitie publica

bb) intocmeste caietul de sarcini sau documentatia descriptiva;

cc) executa orice alte sarcini primite de la seful ierarhic superior, in limita competentei
profesionale;

dd) este responsabil cu aprovizionarea de produse, efectuarea si transmitere comenzilor catre
furnizorii de produse si prestatorii de servicii cu care unitatea sanitara are contracte valabil
incheiate

ee) urmareste ca serviciile de reparatie si intretinere sa fie prestate conform contractelor incheiate;

ff) este responsabil de achizitia directa de produse sau servicii, atunci cand legislatia privind
achizitiile publice permite (studiu de piata, nota justificativa de aplicare a achizitiei, intocmirea
contractului-daca este cazul);

gg) urmareste si arhiveaza propunerile de angajare a unei cheltuieli, angajamentele bugetare
individuale sau globale, ordonantarea de plata;

hh) orice alte sarcini primite de la seful ierarhic superior, in limita competentei profesionale;

il) redacteaza Programul Anual al Achizitiilor cu completarea corecta si legala a tuturor rubricilor
pe resortul sau de activitate prevazut in fisa postullui
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JJ) urmareste dotarea unitatii cu mijloace de transport corespunzatoare,exploatarea in conditii
optime a acestor mijloace si casarea lor in conditii legale;

kk) raspunde de intocmirea planului de transport pe fiecare autovehicul si lucrator in parte;

Il) elaboreaza propuneri pentru planurile de cheltuieli pe autovehicule;

mm) ia masuri pentru inscrierea autovehiculelor repartizate la organele de politie;

nn) asigura rodajul autovehiculelor;

00) asigura controlul zilnic, reviziile tehnice, reparatiile curente si capitale la autovehicule, conform
prevederilor normativelor auto;

pp) asigura evidenta autovehiculelor si a rulajului anvelopelor, a consumului normat si efectiv de
carburanti si lubrifianti, a parcursului autovehiculelor in km. echivalenti;

qq) ia masurile necesare pentru verificarea si sigilarea aparatelor de inregistrat kilometri;

Ir) asigura executarea la timp si in bune conditii a transporturilor necesare unitatii,

ss) verifica starea conducatorilor auto care urmeaza sa plece in cursa;

tt) ia masuri de depanare, cand este cazul;

uu) ia masurile necesare in cazul cand autovehiculele prezinta urme de accidente;

VV) controleaza inventarul fiecarui autovehicul;

ww) raspunde de depozitarea corespunzatoare a carburantilor si lubrifiantilor, precum si de
folosire a bonurilor fixe de benzina;

Art. 89 Atributiile arhivarului din unitatea sanitara:

a) Raspunde de cunoasterea legislatiei arhivistice si urmareste aplicarea ei corecte in

b) unitate;

c) Raspunde de organizarea activitatii de Tntocmire a nomenclatorului arhivistic al unitatii
Tmpreuna cu seful serviciului care raspunde de arhiva;

d) Raspunde de urmarirea modului de aplicare a nomenclatorului arhivistic la registratura si
compartimente pentru constituirea corecta a arhivei curente;

e) Raspunde de supraveghere modului cum se constituie la compartimente, sectii, unitatile
arhivistice, cum sunt inventariate si deci pregatite pentru predarea la arhiva unitatii (spitalului);

f) Raspunde de verificarea si preluarea anuala a documentelor create la compartimentele
administrative, financiar-contabile, tehnic, personal precum si sectiilor, pe baza de inventare si
proces- verbal;

g) Raspunde de asigurarea evidentei tuturor documentelor de intrare si iesire din depozitele de
arhiva;

h) Raspunde de efectuarea operatiunilor de ordonare si inventariere a documentelor aflate in
depozite, indiferent de provenienta lor;

i) Raspunde de cercetarea documentelor din depozite Tn vederea eliberarii copiilor si

j) certificatelor (adeverinte) solicitate de cetateni pentru dobandirea unor drepturi in conformitate
cu legile In vigoare;

k) Raspunde si pune la dispozitia sectiilor si compartimentelor documentele solicitate pe baza de
semnatura, consemnata in Registrul de depozit.

I) Raspunde de pregatirea documentelor permanente (cu valoare documentar-istorica) si
inventarele acestora si depunerea lor la Directia Judeteana a Arhivelor Nationale;

m) Raspunde de organizarea depozitelor de arhiva si sistematizarea documentelor dupa criterii
stabilite Tn prealabil, conform prevederilor legislatiei;

n) Raspunde de asigurarea ordinii si curateniei in depozite;

0) Raspunde de respectarea normelor de protectie a muncii si P.S.1.;

p) Raspunde si informeaza sefii ierarhici si conducerea unitatii despre eventualele nereguli
(degradari, distrugeri, sustrageri de documente) si propune masuri Tn vederea asigurarii
conditiilor corespunzatoare de pastrare si conservare a arhivei;

g) Raspunde de respectarea Regulamentului intern;

r) Indeplineste si alte sarcini stabilite de seful de serviciu.

Art. 90 Atributiile magazinerului din unitatea sanitara:

a) Primeste in depozit toate bunurile de inventar achizitionate, restituite sau primite prin transfer
si intocmeste formele legale de inregistrare;
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b)

c)

d)
€)

f)
9)

h)
i)
)
K)
1)

m)

Receptioneaza sortimentul, calitatea si cantitatea bunurilor de inventar in mod curent, la
primirea in depozit si in cazuri speciale la furnizori;

Sorteaza, repartizeaza si aranjeaza in magazine bunurile de inventar in vederea asigurarii,
pastrarii cantitative si calitative a lor, in asa fel ca eliberarea sau verificarea lor sa se faca in
minim de timp;

Elibereaza din magazine cu forme legale, alimente, materiale, cat si bunuri de inventar;
Intretine in buna stare incaperile, utilajele si aparatele de masurat, veghind la securitatea
alimentelor, materialelor si bunurilor de inventar;

Pune de acord fisele din magazie cu fisele contabilitatii;

Comunica sefului ierarhic cantitatile de bunuri materiale, alimente si inventar necesare, precum
si cantitatile supranormative sau cu miscare lenta;

Raspunde disciplinar, penal si material pentru bunurile ce le are in primire;

Este direct raspunzator de primirea, pastrarea si eliberarea bunurilor din magazine;

Executa toate operatiunile premergatoare inventarierii si in parte la inventariere, semnand
situatia inventarierii;

Anunta seful ierarhic daca incaperile sau incuietorile depozitului au fost sparte;

Raspunde de aplicarea intocmai a dispozitiilor legale privind gestionarea bunurilor materiale
conform legii;

Executa orice alte sarcini ivite in urma aparitiei de noi acte normative, precum si alte sarcini
stabilite de seful de serviciu.

Art. 91 Atributiile paznicului din unitatea sanitara:

a)
b)

c)
d)

9)
h)

executa patrularea pe perimetrul unitatii, urmarind ca nici o persoana sa nu patrunda sau sa iasa
din unitate, decat numai prin locurile special amenajate;

nu permite scoaterea din unitate a bunurilor fara forme legale — cand se constata asemenea
cazuri, opreste persoana respectiva, o identifica si raporteaza imediat conducatorului unitatii si
organelor de politie;

in caz de inundatii, incendii sau alte calamitati , alarmeaza prin telefon 112 pompierii,
conducerea unitatii, organele de politie;

supravegheaza si verifica intrarea — iesirea autovehicolelor in unitate, mentionarea acestora in
registrul Infiintat Tn acest sens de intrari — iesiri;

rezolva situatiile deosebite ce se pot ivi, prin mobilizarea intregului efectiv de personal al
unitatii cat si prin cooperarea cu alte organe;

raspunde si asigurd integritatea tuturor bunurilor din unitate, integritatea tuturor incuietorilor de
la magaziile unitatii si se preda din tura in turd pa baza de proces - verbal, intocmit la predarea
schimbului;

pazeste obiectivul, bunurile si valorile nominalizate in planul de paza si sa asigure integritatea
acestora;

permite accesul in obiectiv numai in conformitate cu reglementarile legale si cu dispozitiile
interne;

opreste si legitimeaza persoanele despre care exista date sau indicii ca au savarsit infractiuni
sau alte fapte ilicite Tn obiectivul pazit, pe cele care incalca normele interne stabilite prin
regulamentele proprii, iar in cazul infractiunilor flagrante, sa opreasca si sa predea politiei pe
faptuitor, bunurile sau valorile care fac obiectul infractiunii sau al altor fapte ilicite, ludnd
masuri pentru conservarea ori paza lor, intocmind totodata un proces-verbal pentru luarea
acestor masuri;

informeaza de indata seful sau ierarhic si conducerea unitatii beneficiare despre producerea
oricarui eveniment in timpul executarii serviciului si despre masurile luate;

in caz de incendii, sd ia imediat masuri de stingere si de salvare a persoanelor, a bunurilor si a
valorilor, s sesizeze pompierii si sa anunte conducerea unitatii si politia;

ia primele masuri pentru salvarea persoanelor si de evacuare a bunurilor si a valorilor in caz de
dezastre;

sesizeaza politia in legatura cu orice fapta de natura a prejudicia patrimoniul unitatii si sa-si dea
concursul pentru Tndeplinirea misiunilor ce revin politiei pentru prinderea infractorilor;
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n) pastreaza secretul de stat si cel de serviciu, dacd, prin natura atributiilor, are acces la asemenea
date si informatii;

0) poarta uniforma si insemnele distinctive numai in timpul serviciului, cu exceptia locurilor de
munca unde se impune o alta {inuta;

p) executd, in raport de specificul obiectivului, bunurile sau valorile pazite, precum si orice alte
sarcini care i-au fost ncredintate, potrivit planului de paza;

q) respecta consemnul general si particular al postului.

r) raspunde altor sarcini stabilite de seful ierarhic direct si care au legatura directa cu obiectivul
postului ocupat.

S) pastreaza confidentialitatea informatiilor si a documentelor legate de unitate ;

t) pastreaza in bune conditii a utilajelor si utilizarea resurselor existente exclusiv in interesul
unitatii ;

u) respecta prevederile normativelor interne si procedurile de lucru privitoare la postul sau;

V) respectd normele de sanatate si securitate in munca, normele de prevenire si stingere a
incendiilor si de protectie a mediului inconjurator.

W) respecta prevederile Regulamentului intern , Regulamentului de organizare si functionare , a
legislatiei in domeniu, procedurile de lucru, precum si celelalte reguli si regulamente existente
n unitate, dispozitii, decizii, circulare si hotarari ale Conducerii;

Art.92 Atributiile muncitorului necalificat, din cadrul Serviciului Administrativ, al unitatii

sanitare:

a) Raspunde si preia sub inventar uneltele si materialele pe care le foloseste in
procesul muncii;

b) Raspunde de executarea curateniei zilnice pe caile de acces in incinta spitalului;

c) Raspunde de intretinerea curateniei pe spatiile verzi;

d) Raspunde pe timp de iarna de curatarea cailor de acces de zapada si gheata:

e) Raspunde de intretinerea in stare curata a platformelor de gunoi;

f) Participa la transportul materialelor de la depozite, pe magazii, pe sectii;

g) Raspunde de participarea la incarcarea si descarcarea materialelor in si din autovehicule de
transport apartinand spitalului sau firmelor contractante cu spitalul;

h) Raspunde de executarea sapaturilor necesare lucrarilor de reparatii si intretinere a
instalatiilor de apa, caldura si canalizare;

i) Raspunde de respectarea Regulamentului intern;

j) Raspunde de indeplinirea si altor sarcini stabilite de seful de serviciu.

CAPITOLUL V
REGULI PRIVIND PROTECTIA, IGIENA SI SECURITATEA iN MUNCA,
PRECUM SI PREVENIREA SI STINGEREA INCENDIILOR iN CADRUL
SPITALULUI

Art.93 Reguli privind protectia, igiena si securitatea in munca n scopul aplicarii si respectarii
in cadrul spitalului a regulilor privind protectia, igiena si securitatea in munca corespunzatoare
conditiilor in care se desfasoara activitatea spitalului, unitatea asigura instruirea tuturor persoanelor
incadrate in munca, atat prin angajatii proprii cu atributii in domeniul protectiei muncii, cat si prin
lucrator al Compartimentului Intern de Preventie si Protectie, care consta in:

1. Instructajul introductiv general care se face de catre angajatul al urmatoarelor persoane:

- noilor angajati in munca;

- celor venifi ca detasati, celor delegati in interes de serviciu;

- studentilor si elevi pentru practica profesionald;

- voluntarilor - doar persoanelor cu contract de voluntariat;

2. Instructajul la locul de munca se face dupa instructajul introductiv general, de catre
conducatorul direct al locului de muncad si are ca scop prezentarea riscurilor si masurilor de
prevenire specifice locului de munca pentru categoriile de personal enuntate anterioar, precum si
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pentru categoriile de personal enuntate anterior, precum si personalului transferat de la un loc de
munca la altul in cadrul spitalului.

3. Instructajul periodic se face de catre conducatorul locului de munca. Intervalul dintre doua
instructaje periodice pentru angajati va fi stabilit prin instructiuni proprii in functie de conditiile
locului de munca, dar nu va fi mai mare de 6 luni. Pentru personalul tehnico-administrativ
intervalul dintre doua instructaje periodice va fi de cel mult 12 luni. Acest instructaj se va face
suplimentar celui programat in urmatoarele cazuri:

- cand un angajat a lipsit peste 30 de zile lucratoare;

- cand s-a modificat procesul tehnologic, s-au schimbat echipamentele ori s-au adus modificari la
echipamentele existente;

- cand au aparut modificari ale normelor de securitate si sanatate sau ale instructiunilor proprii de
securitate a muncii;

- la reluarea activitatii dupa accident de munca;

- la executarea unor lucrari speciale.

Tn vederea asiguririi conditiilor de securitate si sinitate in munca si pentru prevenirea accidentelor
de munca, spitalul asigura cadrul necesar privind:

- adoptarea la elaborarea tehnologiilor de fabricatie a solutiilor conforme cu normele de protectie a
muncii, prin a caror aplicare sa fie eliminate riscurile;

- stabilirea pentru salariati si pentru ceilalti participanti la procesul de munca, prin inserarea in fisa
postului a atributiilor si raspunderilor ce le revin in domeniul protectiei muncii, corespunzator
functiilor existente;

- elaborarea regulilor proprii pentru aplicarea normelor de protectie a muncii, corespunzator
conditiilor in care se desfasoara activitatea la locul de munca;

- asigurarea si controlarea cunoasterii si aplicarii, de catre toti salariatii si participantii la procesul
de munca, a masurilor tehnice, sanitare si organizatorice din domeniul portectiei muncii;

- asigurarea de materiale necesare informarii si educarii salariatilor si participantilor la procesul de
munca: afige, pliante si alte asemenea cu privire la protectia muncii;

- informarea fiecarei persoane, anterior angajarii in munca, asupra riscurilor la care aceasta este
expusa la locul de munca, precum si asupra masurilor de prevenire necesare;

- angajarea numai a persoanelor care Tn urma controlului medical de medicind a muncii si a
verificarii aptitudinilor psihoprofesionale corespund sarcinii de munca pe care urmeaza sia o
execute;

- Intocmirea unei evidente a locurilor de muncd cu conditii deosebite: vatamatoare, grele,
periculoase, precum si a accidentelor de munca, bolilor profesionale, accidentelor tehnice si
avariilor;

- asigurarea functiondrii permanente si corecte a sistemelor si dispozitivelor de protectie, a
aparaturii de masura §i control, precum si a instalatiilor de captare, retinere si neutralizare a
substantelor nocive degajate in desfasurarea proceselor tehnologice;

- asigurarea realizdrii masurilor stabilite de inspectorii de protectia muncii cu prilejul controalelor
sau al efectuarii cercetarilor accidentelor de munca;

- asigurarea accesului la serviciul medical de medicina a muncii si a conditiilor de acordare a
primului ajutor in caz de accidente de accidente de munca;

- asigurarea pe cheltuiala sa a utilizarii de catre personalul angajat a echipamentului individual de
protectie;

4. Aplicarea normelor de protectie si igiend a muncii, precum si a masurilor organizatorice
intreprinse de catre spitalul va fi asiguratd de catre fiecare persoana incadrati in munca, pe
parcursul intregii perioade de derulare a contractului de munca prin:

- insusirea si respectrea normelor de protectie a muncii si masurilor de aplicare a acestora stabilit
de spital;

profesionald atat persoana proprie, cat si pe celelalte persoane participante la procesul de munca;

- aducerea de 1ndata la cunostinta conducatorului locului de munca a oricarei defectiuni tehnice sau
alta situatie care constituie un pericol de accidentare sau Tmbolndvire profesionald;
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- aducerea de indatd la cunostinta conducatorului locului de munca a accidentelor de munca
suferite de persoana proprie si de alte persoane participante la procesul de munca;

- oprirea lucrului la apartitia oricarui eveniment, indiferent de gradul sau de pericol, cauzator de
producerea unui accident si informarea imediatd a conducatorului locului de munca;

- utilizarea echipamentului individual de protectie din dotare, corespunzator scopului pentru care i-
a fost acordat;

- acordarea relatiilor solicitate de organele de control si de cercetare in domeniul protectie muncii;
Art.94 Reguli privind prevenirea si stingerea incendiilor

In scopul aplicarii si respectarii regulilor privind prevenirea si stingerea incendiilor spitalul are
urmatoarele obligatii si raspunderi:

- stabileste prin dispozitii scrise responsabilitatile si modul de organizare privind apararea
impotriva incendiilor in cadrul institutiei;

- aduce la cunostinta salariatilor, utilizatorilor si a oricarei persoane implicate, dispozitiile date;

- numeste prin dispozitie scrisd, una sau mai multe persoane cu atributii privind punerea in
aplicare, controlul si supravegherea masurilor de aparare impotriva incendiilor, corelat cu natura,
complexitatea, volumul si riscurile de incendiu prezentate de activitatile desfasurate si asigura
persoanelor respective timpul necesar executarii atributiilor stabilite;

- asigura inscrierea in figele posturilor a atributiilor §i responsabilitatilor persoanelor desemnate
prin dispozitii scrise sa indeplineasca sarcini de prevenire si stingere a incendiilor, precum si luarea
la cunostintd de catre acestea a obligatiilor ce la revin;

- asigura elaborarea instructiunilor de aparare impotriva incendiilor si asigurd insusirea si
respectarea acestora de catre salariati;

- stabileste prin decizie persoanele (in cazul Tn care nu este externalizat serviciul) care vor executa
instruirea introductiva la angajare, precum si instruirea periodicad pe locul de munca. Instruirea
introductiva la angajare va avea o duratd de minim 8 ore. Instructajele la locul de munca (ce vor
avea o duratd de minim 8 ore) vor fi executate, de regula, de catre conducatorii sectoarelor de
activitate. Instructajele periodice vor avea o durata de minim 2 ore lunar si vor fi execuate de catre
persoanele desemnate prin decizie scrisa (de regula tot conducatorii locurilor de munca respective).
Toate categoriile de instructaje prevazute mai sus se vor executa obligatoriu pentru orice persoana
angajata in cadrul institutiei indiferent de natura functiei ocupate.

- asigura prin persoanele desemnate luarea masurilor necesare pentru determinarea imprejurarilor
care au favorizat producerea incendiilor, tinerea evidentei acestora si stabilirea, dupa caz, a unor
masuri de preintdmpinare a producerii unor evenimente similare.

Pentru asigurarea respectarii regulilor si masurilor de P.S.I. fiecare salariat, indiferent de natura
angajarii are In procesul muncii, urmatoarele obligatii principale:

- sd cunoasca si sa respecte normele generale de P.S.1. din unitatea in care 1si desfasoara activitatea
si sarcinile de prevenire si stingere specifice locului de munca;

- sa respecte regulile de aparare Tmpotriva incendiilor, aduse la cunostin{a, sub orice forma, de catre
angajator sau de persoaneledesemnate de acesta;

- sa indeplineasca la terman toate masurile stabilite pentru prevenirea si stingerea incendiilor;

- sa utilizeze, potrivit instructiunilor date de angajator sau de persoanele desemnate de acesta,
substantele periculoase, instalatiile, utilajele, masinile, aparatura si echipamentele de lucru;

- sa nu efectueze manevre si modificari nepermise ale mijloacelor tehnice de protectie sau de
interventie pentru stingerea incendjiilor;

- la terminarea programului sa verifice si sa ia toate masurile pentru Inldturarea cauzelor ce pot
provoca incendii;

- sa nu afecteze sub nici o forma functionalitatea cailor de acces si de evacuare din cladiri;

- sd comunice, imediat, sefilor ierarhici si personalului cu atributii de prevenire si stingere a
incendiilor orice situatie pe care este indreptatit s o considere un pericol de incendiu, precum si
orice defectiune sesizata la sistemei de protectie sau de interventie pentru stingerea incendiilor;

- sa coopereze cu membrii serviciului P.S.1. si cu ceilalti salariati desemnati de angajator, atat cat 1i
permit cunostintele si sarcinile sale, in vederea realizarii masurilor de aparare impotriva
incendiilor;

- sa acorde ajutor, atat cat este rational posibil, oricarui alt salariat aflat Intr-o situatie de pericol;
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- sa participe efectiv la stingerea incendiilor si la Tnlaturarea consecintelor acestora, precum si la
evacuarea persoanelor si a bunurilor materiale;

- In vederea imbunatatirii activitatii de prevenire si stingere aincendiilor fiecare salariat este obligat
ca pe langa indatoririle amintite sa indeplineasca intocmia sarcinile trasate in acest scop de seful
ierarhic superior.

Art. 95 Legea securitatii si sanatatii in munca se aplica in egala masura si persoanelor care practica
munca voluntara.

Art. 96 Contractul de voluntariat este insotit obligatoriu de fisa de voluntariat si fisa de protectie a
voluntarului. Fisa de protectie a voluntarului contine instructiuni cu privire la desfasurarea
activitatii acestuia, cu respectarea prevederilor legale in domeniul securitatii si sanatatii in munca.

CAPITOLUL VI
REGULI PRIVIND RESPECTAREA PRINCIPIULUI
NEDISCRIMINARII SI AL iNLATURARII ORICAREI
FORME DE INCALCARE A DEMNITATII

Art.97 Conform Codului Muncii, in cadrul relatiilor de munca functioneaza principiul egalitatii de
tratament fata de toti salariatii.

Orice discriminare directa sau indirecta fata de un salariat, bazatd pecriterii de sex, orientare
sexuald, caracteristici genetice, varstd, apartenentinationald, rasa, culoare, etnie, religie, optiune
politica, origine sociala, handicap, situatie sau responsabilitate familiala, apartenenta sau activitate
sindicala este interzisa.

Art.98 Orice salariat care presteaza o munca beneficiaza de conditii de munca adecvate activitatii
desfagurate, de protectie sociald de securitate si sanatate in munca, precum si de respectarea
demnitatii si constiintei sale, fara nici o discriminare. Tuturor salariatilor care presteaza o munca le
sunt recunoscute drepturile la plata egale, dreptul la negocieri colective, dreptul la protectia datelor
cu caracter personal, precum si dreptul la protectie impotriva concedierilor nelegale.

Art.99 Orice salariat are dreptul la sanatate, ingrijire medicald, securitate sociald si la servicii
medicale. Orice salariat are dreptul la educatie si pregatire profesionala. Orice salariat are drepturi
n ceea ce priveste conditiile de incadrare Th munca, criteriile si conditiile de recrutare si selectare,
criteriile pentru realizarea promovarii, accesul la toate formele si nivelurile de orientare
profesionald, de formare profesionala si de perfectionare profesionala.

Art.100 Sanctiunile care se aplica pentru nerespectarea Legii nr. 202/2002 privind egalitatea de
sanse intre femei si barbati la locurile de munca, cu modificarile si completarile ulteriaore, precum
si pentru nerespectarea prevederilor Legii nr.96/2003 privind protectia maternitatii la locurile de
munca, vor fi cele din Codul Muncii in functie de gravitatea faptei.

Art.101 Angajatii care reclama sau sesizeaza cu buna credintd incalcari ale legii, a deontologiei
profesionale sau a principiilor bunei administrari, eficientei, eficacitatii, economicitatii si
transparentei beneficiaza de protectie conform principiilor prevazute de Legea nr. 571/decembrie
2004, privind protectia personalului din autoritatile publice, institutiile publice si din alte unitati
care semnaleaza incalcari ale legii:

= Principiul legalitatii

= Principiul suprematiei interesului public

» Principiul responsabilitatii

= Principiul nesanctionarii abuzive, conform caruia nu pot fisanctionate persoanele care reclama
ori sesizeaza incalcari ale legii.

= Principiul bunei conduite

= Principiul bunei credinte, conform caruia este ocrotitd persoana incadrata in unitate care a facut
o sesizare, convinsa fiind de realitatea starii de fapt sau ca fapta constituie o incalcare a legii.
Art.102 Semnalarea unor fapte prevazute de lege ca fiind abateri disciplinare, contraventii sau
infractiuni constituie avertizare in interes public si priveste :

= infractiuni de coruptie, infractiunile de fals si infractiunile de serviciu sau in legatura cu
serviciul

e ey
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= folosirea abuziva a resurselor materiale sau umane
= 1Incalcari ale legii in privinta accesului la informatii si a transparentei decizionale
= incalcarea prevederilor legale privind achizitiile publice si finantarile nerambursabile
= incompetenta sau neglijenta in serviciu
= degradare si eliberare din functie
= emiterea de acte administrative sau de altd natura care servesc interese de grup sau clientelare
= administrarea defectuoasa sau frauduloasa a patrimoniului public
= incélcarea altor dispozitii legale care impun respectarea principiului bunei administrari si cel al
ocrotirii interesului public.
Art.103 Sesizarea privind incilcarea legii sau a normelor deontologice si profesionale, conform
art.4 lit. h), poate fi facuta: sefului ierarhic, conducatorului unitatii, comisiilor de disciplina,
organelor judiciare.
Avertizorii beneficiaza de protectie, dupa cum urmeaza :

= de prezumtia de buna-credinta, pana la proba contrar;
= la cererea avertizorului cercetat disciplinar ca urmare a unui act de avertizare, comisiile de
disciplind au obligatia de a invita presa si un reprezentant al sindicatului;
= 1in situatia in care cel reclamat prin avertizarea in interes public este sef ierarhic, direct sau
indirect comisia de disciplina va asigura protectia avertizorului, ascunzandu-i identitatea;
= in litigiile de muncd sau in cele privitoare la raporturile de serviciu, instanta poate dispune
anularea sanctiunii disciplinare sau administrative aplicate unui avertizor, daca sanctiunea a fost
aplicata ca urmare a unei avertizari in interes public, facuta cu buna credinta.
Art.104 Obligatiile pacientului. Pacientul nu are voie sa paraseasca incinta spitalului fara aviz sau
recomandare medicala pentru consulturi interclinice.
a) Pacientul va respecta regulamentul de ordine intericara care ii este adus la cunostinta si
programul de vizitdi medicala stabilit de citre conducerea spitalului. In timpul orelor de vizita
medicald pacientii vor fi prezenti la pat, iar accesul vizitatorilor este interzis.
b) Pacientul va respecta regulile de igiena personala.
c) Pacientul va respecta urmatoarele reguli la locul de cazare:

v’ sé se incadreze si sa respecte programul medical stabilit ;

v nu aseaza pe pat genti in care transporta obiecte personale ;

v' nu pastreaza alimente perisabile Tn noptiere sau pe pervazul ferestrelor ci numai in
frigiderele existente in sector ;

v’ sa se incadreze si sa respecte programul medical stabilit ;

v’ servirea mesei se face numai n sala de mese, cu exceptia pacientilor netransportabili, cu
spalarea obligatorie a mainilor inainte de fiecare masa

v’ servirea mesei se face conform programului aprobat la nivelul spitalului;

v’ nu pastreaza in noptiere sticle, borcane cu resturi alimentare, suc sau ceai;

v nu introduce si nu consuma bauturi alcoolice n spital;

v depune la personalul medical obiectele de valoare, obiectele cu potential periculos si
medicatia personala ;

v’ este interzis accesul, fard aviz medical, in cladirile si spatiile cu altd destinatie decat cea
medicala (bucatarie, ateliere, etc.);

v’ respecta tinuta de spital obligatorie, specifica compartimenti medicale;

v" nu fumeaza decat in locurile amenajate in acest scop;

v" nuinstraineaza obiectele de inventar din dotarea sectiilor.

CAPITOLUL VI
DREPTURILE S1 OBLIGATIILE SPITALULUI IN CALITATE DE ANGAJATOR

Art.105 Angajatorul are. in principal, urmatoarele drepturi:

a) sa stabilesca organizarea si functionarea unitatii, sa stabileascd si sa asigure respectarea
normelor privind functionarea si folosirea aparaturii si instrumentelor din dotare;

b) sa stabileasca atributiunile corespunzatoare fiecarui salariat ce vor fi trecute in fisa postului; in
fisa postului nu vor putea fi stabilite sarcini ce depasesc capacitatea normala de lucru a salariatului
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si nu pot fi efectuate in timpul normal de lucru sau depasesc competenta profesionala a salariatului
si specialitatea sau felul muncii pentru care a fost angajat; de asemenea nu pot fi stabilite
atributiuni si sarcini contrare normelor legale, bunelor moravuri sau care limiteaza drepturile si
libertatile persoanei;

c) sa directioneze personalul pentru desfasurarea in conditii optime a activitatii specifice
compartimentelor/birourilor/servicii, prin aplicarea planului (pentru asigurarea riscurilor asociate
functiilor sensibile) de rotatie a personalului in functie de necesitatile ce se impun.

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

e) sa exercite controlul asupra modului de indeplinire a sarcinilor de serviciu;

f) sa constate savarsirea de abateri disciplinare si sd aplice sanctiuni disciplinare corespunzatoare,
potrivit legii, contractului colectiv de munca la nivel de ramura sanitara si regulamentului de ordine
interioara

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

Art.106 Angajatorul are urmatoarele obligatii:

a) sa asigure conditiile tehnice si organizatorice avute in vedere la elaborarea normelor de munca,
scop Tn care conducerea spitalului este obligata sa ia masuri pentru:

b) gospodarirea eficienta a mijloacelor fixe si a celor circulante din patrimoniul spitalului;

c) coordonarea activitatii Tn scopul Tndeplinirii la parametrii calitativi si cantitativi a indicatorilor
de management propusi si analiza periodica a indicatorilor ;

d) asigurarea eficientei tehnice si modernizarea tehnologiilor de lucru. Tn scopul realizarii
serviciilor la costuri eficiente;

e) asigurarea aprovizionarii cu materiale necesare procesului muncii;

f) ncasarea contravalorii serviciilor prestate, de la beneficiari, la termenele prevazute;

g) sa ia masurile corespunzatoare pentru organizarea activitatii astfel incat aceasta sa se desfasoare
in conditii de disciplind si siguranta prin:

h) crearea unei structuri organizatorice rationale;

1) repartizarea tuturor salariatilor pe locuri de munca cu precizarea atributiilor si raspunderilor lor.
prin adoptarea unei structuri de personal corespunzatoare;

j) exercitarea controlului asupra modului de indeplinire a obligatiilor de serviciu de catre salariati;
k) stabilirea de instructiuni pentru functionarea si exploatarea aparatelor folosite in unitate;

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

m)sa acorde salariatilor toate drepturile ce decurg din prezentul Regulament intern, din lege, din
contractele colective de munca aplicabile si din contractele individuale de munca;

n) sa comunice anual salariatilor situatia economica si financiara a unitatii prin intermediul
bilantului financiar-contabil. sau conform periodicitatii convenite prin contractul colectiv de munca
aplicabil;

0) sa se consulte cu sindicatul, sau dupa caz, cu reprezentantii salariatilor in privinta deciziilor
susceptibile sa afecteze substantial drepturile si interesele acestora;

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

q) sa infiinteze atat registrul general de evidenta a salariatilor si sa opereze inregistrarile prevazute
de lege, cu respectarea stricta a modului de completare a acestuia, cat si registrul general de intrare
iesire a documentelor;

) sa intocmeasca dosarul personal al fiecarui salariat cu respectarea componentei minime
prevazuta in lege si sa elibereze, la cerere, toate documentele care atesta calitatea de salariat a
solicitantului;

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

t) sa asigure permanent condifii corespunzatoare de munca, fiind obligat sa ia toate masurile
necesare pentru protejarea vietii si sanatatii salariatilor si pentru respectarea normelor legale in
domeniul securitatii muncii.

u) sa respecte timpul de munca convenit si modalitatile concrete de organizare a acestuia, stabilite
prin prezentul regulament intern precum si timpul de odihna corespunzator.
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V) sa asigure salariatilor acces periodic la formarea profesionala.

W) sa despagubeasca salariatul, in situatia in care acesta a suferit un prejudiciu material din culpa
angajatorului, n timpul indeplinirii obligatiilor de serviciu sau in legatura cu serviciul, in temeiul
normelor si principiilor raspunderii civile contractuale, in cuantumul si modalitatile stabilite de
catre instanta de judecata competenta.

in vigoare in ceea ce priveste incheierea, modificarea, executarea si incetarea contractului
individual de munca.

Art.107 Persoanele care asigura conducerea spitalului, in afara obligatiilor ce le incumba in
virtutea acestei calitati, sunt obligate sa respecte toate celelalte indatoriri ale persoanelor salariate.

CAPITOLUL VI
DREPTURILE SI OBLIGATIILE ANGAJATILOR

Art.108 Drepturile salariatilor se refera in principal la:

a) dreptul la salarizare pentru munca depusa;

b) dreptul la repaus zilnic si saptamanal,

C) dreptul la concediu de odihna anual;

d) dreptul la egalitate de sanse si de tratament

e) dreptul la demnitate in munca;

f) dreptul la securitate si sanatate in munca

g) dreptul la acces la formarea profesionala;

h) dreptul la informare si consultare;

i) dreptul de a lua parte la determinarea si ameliorarea conditiilor de muncd si a mediului de
munca;

j) dreptul la protectie in caz de concediere;

K) dreptul la negociere colectiva si individuala;

I) dreptul de a participa la actiuni colective;

m) dreptul de a constitui sau de a adera la un sindicat;

n) alte drepturi prevazute de lege sau de contractele colective de munca aplicabile.

Art.109 Obligatiile salariatilor se refera in principal la:

a) sa se prezinte la serviciu punctual si in conditii apte de munca;

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

C) obligatia de a respecta disciplina muncii;

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

e) sa semneze personal condica de prezenta la ora venirii la serviciu si la ora plecarii de la serviciu;
f) sa nu paraseasca locul de munca in timpul programului de lucru;

g) sa aiba un comportament civilizat in cadrul colectivului de munca;

h) sa aiba o atitudine corectd fatd de pacient si sa respecte normele cu privire la drepturile
pacientului;

i) cadrele medico-sanitare vor adopta o conduitd civilizata, politicoasd, neomitand formele si
saluturile de politete atat fata de pacient cat si fata de vizitatori si insoftitorii acestuia.

J) salariatii spitalului vor actiona intr-un climat de liniste care sa asigure confort psihic pacientilor,
evitand pe cat posibil orice disconfort fonic.

k) medicii cat si personalul cu pregatire medie si auxiliara Se vor comporta cu pacientii si
apartinatorii acestora intr-o maniera care sa excluda orice posibilitate de interpretare din partea
acestora ca se doreste sau se urmareste o remunerare a actului medical si de Tngrijire alta decét cea
prevazuta de actele normative in vigoare respectiv decat salariul obtinut pe statul de plata;

I) personalului medical este obligat sa obtina consimtamantul informat al pacientului, cu privire la
procedurile de internare, diagnostic si tratament;

m)sa foloseasca in intregime si cu eficienta timpul de lucru;
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n) sa raspunda la chemarea conducerii unitatii atunci cand este necesara prezenta sa la locul de
munca;

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

p) sa poarte echipamentul de protectie specific fiecarui compartiment si functie in parte ;

q) sa vegheze la mentinerea integritatii patrimoniului spitalului;

I sa-si imbunatateasca permanent nivelul cunostintelor generale si profesionale;

S) sa execute la timp si in bune conditii atributiile de serviciu specificate in fisa postului precum si
a celorlalte sarcini ce decurg din functia sau postul ocupat potrivit legii;sd execute dispozitiile si
instructiunile date de sefii locului de munca sau de conducerea unitatii;

t) sa respecte prevederile legale cu privire la acordarea asistentei medicale, la supravegherea
bolnavilor si tratarea urgentelor medicale;

u) salariatii care intra in contact cu publicul sa aiba fata de acesta o atitudine civilizata si sa rezolve
problemele acestora corect, operativ si cu respectarea legislatiei;

V) sa nu lase instalatiile si aparatele in functiune fara supraveghere;

W) sa nu paraseasca locul de munca pana la sosirea schimbului, iar in cazul in care acesta nu se
prezinta la serviciu sa ceara aprobarea sefului pentru a parasi locul de munca;

X) sd mentina si sa respecte ordinea si curatenia la locul de munca;

y) s@ nu consume alcool in timpul serviciului sau sa se prezinte sub influenta alcoolului la locul de
munca;

z) sa nu fumeze n unitate;

aa) sa aduca la cunostinta conducatorului locului de munca orice neregula, abatere sau greutate
ivita la locul de munca,

bb) sa vegheze la respectarea regulamentului intern pentru bolnavi si apartinatori

cC) sa respecte secretul de serviciu;

dd) sa manifeste fidelitate fata de spital si sa nu denigreze spitalul

ee) sa nu aiba calitatea de tutore/curator pentru persoanele cu tulburari psihice care nu au
discernamant.

ff) personalul spitalului are obligatia de a asigura un serviciu public de calitate in beneficiul
cetatenilor, prin participarea activa la luarea deciziilor si transpunerea lor in practica, in scopul
realizarii competentelor spitalului, in limitele atributiilor stabilite prin fisa postului :

gg) sa respecte regulile de acces in unitate si la locul de munca;

hh) sa rezolve in termenele stabilite de sefii ierarhici lucrarile repartizate

ii) sd anunte imediat seful ierarhic superior direct, de indata ce a luat la cunostinta de existenta unor
nereguli, abateri, greutdfi sau lipsuri In functionarea sau organizarea locului de munca; sa anunte
imediat conducerea unitatii cand neregulile constatate sunt de o importanta majora;

JJ) sa respecte legislatia in vigoare si regulamentul intern privind comunicarea unitatilor sanitare cu
mass-media relatiile cu reprezentantii mass-media se desfasoara prin intermediul purtatorului de
cuvant al spitalului desemnat, respectiv al managerului si directorului medical;

kk) sa respecte confidentialitatea tuturor datelor despre pacient si confidentialitatea actului
medical, precum si a tuturor drepturilor pacientului prevazute in Legea nr.46/2003, cu modificarile
si completarile ulterioare

Il) sa anunte conducerea spitalului si seful ierarhic superior in cel mai scurt timp posibil, situatia
lipsei din spital Tn timpul programului, din orice motive;

mm) datoria acestora de a respecta disciplina muncii, de a realiza norma de munca sau, dupa caz,
de a indeplini atributiile ce 1i revin conform fisei postului si contractului individual de munca.

nn) sa cunoasca documentele Sistemului de Managementul Calitatii, primite si aplicabile in
domeniul de activitate in care lucreaza,

00) sa aplice in practica prevederile documentelor Sistemului de Managementul Calitatii
referitoare la activitatea pe care o destasoara;

pp) raspunde patrimonial, in temeiul normelor si principiilor raspunderii civile contractuale;

gq) de anu facilita accesul in spital apartinatorilor sau altor categorii de persoane, fara aprobarea

medicului coordonator compartiment, medic de garda sau medic curant;
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CAPITOLUL IX
DREPTURILE SI OBLIGATIILE PACIENTULUI

A. Drepturile pacientului

Art.110 Drepturile pacientului in conformitate cu prevederile Legii drepturilor pacientului si a

Normelor de aplicare a acesteia

a) Pacientii au dreptul la ingrijiri medicale de cea mai inalta calitate de care societatea dispune, in
conformitate cu resursele umane, financiare si materiale.

b) Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoana umana, fara nici o discriminare.

c) Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile, precum si la
modul de a le utiliza.

d) Pacientul are dreptul de a fi informat asupra identitatii si statutului profesional al furnizorilor de
servicii de sanatate.

e) Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor si obiceiurilor pe care trebuie sa le
respecte pe durata spitalizarii.

f) Pacientul are dreptul de a fi informat asupra starii sale de sanatate, a interventiilor medicale
propuse, a riscurilor potentiale ale fiecarei proceduri, a alternativelor existente la procedurile
propuse, inclusiv asupra neefectudrii tratamentului si nerespectarii recomandarilor medicale,
precum si cu privire la date despre diagnostic si prognostic.

g) Pacientul are dreptul de a decide daca mai doreste sa fie informat in cazul in care informatiile
prezentate de catre medic i-ar cauza suferinta.

h) Informatiile se aduc la cunostinta pacientului intr-un limbaj respectuos, clar, cu minimalizarea
terminologiei de specialitate. Tn cazul in care pacientul nu cunoaste limba romana, informatiile
1 se aduc la cunostinta In limba materna ori intr-o limba pe care o cunoaste sau, dupa caz, se va
cauta o altd forma de comunicare.

Daca pacientul nu este cetatean roman, informatiile i se aduc la cunostinta intr-o limba de circulatie

internationala sau, dupa caz, se va cauta o alta forma de comunicare.

i) Pacientul are dreptul de a cere in mod expres sa nu fie informat si de a alege o alta persoana care
sa fie informata in locul sau.

j) Pacientul are dreptul de a cere si de a obtine o alta opinie medicala.

k) Pacientul sau persoana desemnatd in mod expres de acesta, are dreptul sa primeasca, la
externare, un rezumat scris al investigatiilor, diagnosticului, tratamentului, Tngrijirilor acordate
pe perioada spitalizarii si, la cerere, o copie a inregistrarilor investigatiillor de Tnalta
performantd, o singura data.

I) Pacientul are dreptul sa refuze sau sa opreasca o interventiec medicala asumandu-si, in scris,
raspunderea pentru decizia sa; consecintele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuie
explicate pacientului.

m) Cand pacientul nu 1si poate exprima vointa, dar este necesara o interventie medicald de urgenta,
personalul medical are dreptul sa deduca acordul pacientului dintr-o exprimare anterioara a
vointei acestuia.

n) In cazul In care pacientul necesiti o interventie medicald de urgenti, consimtimantul
reprezentantului legal nu mai este necesar.

0) In cazul in care se cere consimtamantul reprezentantului legal, pacientul trebuie sa fie implicat
n procesul de luare a deciziei atat cat permite capacitatea lui de intelegere.

p) Consimtamantul pacientului este obligatoriu in cazul participarii sale in invatamantul medical
clinic si la cercetarea stiintifica. Nu pot fi folosite pentru cercetare stiintifica persoanele care nu
sunt capabile sa 1si exprime vointa, cu exceptia obtinerii consimtamantului de la reprezentantul
legal si daca cercetarea este facuta si in interesul pacientului.

g) Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat intr-o unitate medicala fara consimtamantul sau, cu
exceptia cazurilor in care imaginile sunt necesare diagnosticului sau tratamentului si evitarii
suspectarii unei culpe medicale.

r) Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul,
prognosticul, tratamentul, datele personale sunt confidentiale chiar si dupa decesul acestuia.
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s) Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi da
consimtamantul explicit sau daca legea o cere in mod expres.

t) In cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati,
implicati in tratamentul pacientului, acordarea consimfamantului nu mai este obligatorie.

u) Pacientul are acces la datele medicale personale.

Art.111 (1) Orice amestec in viata privata, familiald a pacientului este interzis, cu exceptia

cazurilor in care aceastd imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul, tratamentul ori ingrijirile

acordate si numai cu consimtamantul pacientului.

(2) Sunt considerate exceptii cazurile in care pacientul reprezinta pericol pentru sine sau pentru

sandtatea publica.

Art.112 (1) In cazul in care furnizorii sunt obligati si recurgd la selectarea pacientilor pentru

anumite tipuri de tratament care sunt disponibile in numar limitat, selectarea se face numai pe baza

criteriilor medicale.

(2) Criteriile medicale privind selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de tratament se

elaboreaza de catre Ministerul Sanatatii si Familiei in termen de 30 de zile de la data intrarii in

vigoare a prezentei legi sau in situatii particulare de catre Consiliul Medical, si se aduc la

cunostinta publicului.

Art.113 (1) Interventiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai daca exista conditiile de

dotare necesare si personal acreditat.

(2) Se excepteaza de la prevederile alin. (1) cazurile de urgenta aparute in situatii extreme.

Art.114 Pacientul are dreptul la ingrijiri terminale pentru a putea muri in demnitate.

mediul de ingrijire i tratament va fi creat cat mai asemanator de cel familial.

Art.115 Pacientul internat are dreptul si la servicii medicale acordate de catre un medic acreditat

din afara spitalului.

Art.116 (1) Personalul medical sau nemedical din unitdtile sanitare nu are dreptul sa supuna

pacientul nici unei forme de presiune pentru a-1 determina pe acesta sa il recompenseze altfel decat

prevad reglementarile de plata legale din cadrul unitatii respective.

(2) Pacientul poate oferi angajatilor sau unitatii unde a fost ingrijit plati suplimentare sau donatii,

Cu respectarea legii.

Art.117 (1) Pacientul are dreptul la ingrijiri medicale continue pana la ameliorarea starii sale de

sanatate sau pana la remisiune.

(2) Continuitatea ingrijirilor se asigura prin colaborarea si parteneriatul dintre diferitele unitati

medicale publice si nepublice, spitalicesti si ambulatorii, de specialitate sau de medicind generala,

oferite de medici, cadre medii sau de alt personal calificat. Dupa externare pacientii au dreptul la

serviciile comunitare disponibile.

Art.118 Pe perioada spitalizarii pacientul are dreptul sa beneficieze de asistentd medicald de

urgenta, de asistentd stomatologica de urgenta si de servicii farmaceutice, Tn program continuu.

Art.119 (1) La internare sau pe parcursul furnizarii serviciilor de sanatate, dupa caz, medicul

curant are obligatia sa aduca la cunostinta pacientului faptul ca are dreptul de a cere sda nu fie

informat in cazul in care informatiile medicale prezentate i-ar cauza suferinta, precum si dreptul de

a alege o altd persoana care sa fie informata in locul sau.

(2) Acordul pacientului privind desemnarea rudelor sau prietenilor care pot fi informati despre

evolutia investigatiilor, diagnostic si tratament se exprima in scris, prin completarea formularului

prevazut in anexa care face parte integranta din normele de aplicare a legii.

Art.120 Consimtaméantul poate fi retras in orice moment de catre pacient sau de reprezentantul

conventional ori legal, medicul avind obligatia sa informeze pacientul sdu reprezentantul sau

personal ori legal asupra urmarilor intreruperii tratamentului.

In situatiile in care medicul curant suspecteazi existenta unor interese contrare intre pacient si

reprezentantul sau legal, sesizeaza autoritatea tutelara ori, dupa caz, directia generald de asistenta

sociala si protectia copilului din unitatea administrativ-teritoriala in care pacientul isi are domiciliul

sau resedinta, pentru initierea procedurilor necesare desemnarii unui alt reprezentant.

Toate deciziile terapeutice se comunica imediat pacientului si, in cel mai scurt timp, reprezentatului

acestuia, legal sau conventional, consemnandu-se, in acelasi timp, in dosarul medical.
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Fiecare membru din echipa terapeutica este obligat sd pastreze confidentialitatea informatiilor, cu
exceptia situatiilor prevazute de prezenta lege.
Art.121 Situatiile in care pot fi dezviluite informatii referitoare starea de sanatate a unei
persoane sunt urmatoarele:
a) existd o dispozitie legala in acest sens;
b) stabilirea vinovatiei in cazul unei infractiuni prevazute de lege;
¢) acordul persoanei in cauza;
d) este necesara pentru exercitarea profesiunii, cu conditia respectarii anonimatului persoanei in
cauza.
(1) Pot fi transmise dosare si informatii medicale intre diferite unitati sanitare, la cerere sau cu
ocazia transferului, daca pacientul accepta transferul.
(2) Cand anumite informatii referitoare la un tratament actual sau trecut privind un pacient sunt
necesare unei instante de judecatd sau Colegiului Medicilor din Romania, care judeca in legatura
cu o cauzd, medicul curant este autorizat sa aducd dovezi de orice fel privind pacientul si
comunicari ale informatiilor aflate sub semnul confidentialitatii.
(3) Orice pacient sau fost pacient are acces la toata documentatia medicala din serviciile unde a fost
ingrijit, cu exceptia cazurilor in care:
a) dezvaluirea unor asemenea documente medicale ar putea sa fie in detrimentul sanatatii sale ,
acest fapt fiind stabilit de catre medicul-sef sau de catre medicul curant;
b) a fost efectuata o specificatic scrisa asupra riscului acestui efect pe dosarul pacientului,
aplicata numai persoanelor care sunt pacienti in prezent, nu si fostilor pacienti.
Art.122 Reglementari interne specifice privind pastrarea anonimatului pacientului si
confidentialititii. Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care
pacientul 1si da consimtdmantul explicit sau daca legea o cere in mod expres.
Tn cazul In care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati, implicati in
tratamentul pacientului, acordarea consimtamantului nu mai este obligatorie.
Pacientii au drept de acces la dosarele lor medicale, la inregistrarile tehnice si la orice alte dosare
care au legatura cu diagnosticul, tratamentul si ingrijirile primite sau cu parti din acestea;
Pacientii au dreptul s ceard corectarea, completarea, stergerea, clarificarea si/sau aducerea la zi a
datelor personale si medicale referitoare la ei si care sunt incorecte, incomplete, ambigue sau
depasite sau care nu sunt relevante pentru diagnostic, tratament si ingrijiri;
Art.123 Orice amestec in viata privata, familiald a pacientului este interzis, cu exceptia cazurilor in
care aceastd imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul, tratamentul ori ingrijirile acordate si
numai cu consimfamantul pacientului.
Art.124 Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatililor, diagnosticul,
prognosticul, tratamentul, datele personale sunt confidentiale chiar si dupa decesul acestuia.
Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi da
consimtamantul explicit sau daca legea o cere in mod expres. Pacientul are acces la datele medicale
personale.
Art.125 Orice amestec in viata privata, familiala a pacientului este interzis, cu exceptia cazurilor in
care aceasta imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul, tratamentul ori ingrijirile acordate si
numai cu consimgamantul pacientului.
Sunt considerate exceptii cazurile in care pacientul reprezintd pericol pentru sine sau pentru
sanatatea publica.
Persoanele/institutiile care pot solicita/beneficia de informatiile medicale si personale ale
pacientilor aflati in evidentele spitalului:
e pacientul, cu exceptia cazurilor in care:
- dezvaluirea documentului medical ar putea sa fie in detrimentul sanatatii sale, acest fapt
fiind stabilit de catre medicul-sef sau de catre medicul curant
- afost efectuatd o specificatie scrisa asupra riscului acestui efect pe dosarul pacientului.
- politie, parchetului sau instantei de judecata — pentru stabilirea vinovatiei in cazul unei
infractiuni prevazute de lege (ca urmare a solicitarii scrise).
- institutiile de medicina — legala (ca urmare a solicitarii scrise).
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- instantele de judecata sau Colegiilor Medicilor din Romania, care judeca in legatura cu o
cauza, situatie In care medicul curant este autorizat sa aduca dovezi de orice fel privind
situatia medicald a pacientului.

- Unitatile sanitare cu ocazia transferului, daca pacientul accepta transferul.

Art.126 Responsabilitati privind gestiunea datelor si informatiilor medicale

Functia de gestiune a datelor si informatiilor medicale se refera la centralizarea, administrarea,
protejarea si asigurarea back-up-ului datelor atat cu caracter general cat si cele cu caracter
confidential.

Acest lucru se realizeaza prin metode specifice, avand ca suport atat partea structurald
organizatoricd,proceduri operationale pe compartimente/servicii/ sectii, proceduri legate de
securizarea confidentialitatii datelor cat si partea de management - organizare a modului de lucru
prin stabilirea unor ierarhii administrative ce definesc accesul unic al fiecarui utilizator la datele
solicitate .

Responsabilul privind gestiunea datelor este specific fiecarei activitati operationale. Astfel,
directorul financiar contabil este responsabil in ceea ce priveste structura si managementul datelor
cu caracter contabil, coordonatorul compartimentului statistica sau persoana desemnata prin decizie
interna a managerului este responsabil(a) pentru procesarea Tn bund regula a datelor centralizate
precul si limitarea accesului fizic la datele respective, seful fiecarei sectii este responsabil cu
confidentialitatea datelor mentionate in FOCG, iar angajatul raspunzator de suportul IT sau firma
specializata cu care spitalul are relatii contractuale fiind in masura sa gestioneze datele cat si fluxul
acestora din punct de vedere hardware si software.

Art.127 Accesul pacientilor/apartinitorilor la informatia dosarului medical:

Pentru pacientii adulti:

1. pe baza actului de identitate, posesorul dosarului medical are access la documentele acestuia, iar
copii ale acestor documente se obtin cu acordul scris al medicului curant.

2. apartindtorii sau orice altd persoand fizica sau juridica au acces la informatia medicald din
dosarul medical pe baza unei cereri catre conducerea institutiei:

- daca persoana respectivd este mentionatd in declaratia de consimtdmant pe care pacientul o
completeaza la internare

- daca persoana respectivd nu este inscrisa in declaratia de consimtamant dar prezintd o
imputernicire legalizata prin care se Insarcineaza de catre pacient in acest sens.

Pentru pacientii minori:

- pe baza actului de identitate, parintii sau tutorii legali, acestia fiind sustinatori si raspunzatori
legali pentru pacientul minor pana la varsta majoratului, au acces la dosarul medical la fel ca si in
conditiile enumerate in cazul adultilor.

In ambele situatii se elibereaza date din dosarul medical al pacientului fara acordul acestuia la
solicitarea instantei de judecata, inclusiv parchete si politie, directii de sanatate publica judetene,
filiale judetene ale colegiilor medicilor prin adrese si anchete oficiale.

Art.128 Atributii specifice referitoare la gestiunea dosarului pacientului

Tn momentul internrii, pacientul se Tinregistreaza in Registrul de interndri — externdri,
completandu-se datele in FOCG. Aceasta insoteste pacientul pe sectia unde este internat iar
medicul care a decis internarea completeaza in ea conform legii.

Zilnic sau ori de céte ori este evaluat pacientul in functie de starea de sanatate se consemneaza in
FOCG evolutia si recomandarile medicale, acestea parafandu-se. Analizele medicale se
consemneaza in FOCG la rubrica analize medicale. Se consemneaza zilnic in foaia de temperatura
de catre asistentul medical : temperatura, puls, etc.

La externare medicul curant completeaza data si ora externdrii, numarul de zile de spitalizare,
epicriza, starea la externare si tipul externarii , diagnosticele la externare si codificarea lor, dupa
Clasificatia internationala.

De asemenea se intocmesc si celelalte documnte — bilet de iesire, scrisoare medicald, reteta
medicala. FOCG se aduce la biroul de internari pentru arhivare.

Tn cazul transferului intraspitalicesc, se Tntocmeste o singurd FOCG si se stabileste un singur
diagnostic principal in momentul externarii.
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B. Obligatiile pacientului

Art.129 pacientul nu are voie sa paraseasca incinta spitalului fard aviz sau recomandare medicala.

a)pacientul va respecta regulamentul intern si programul de vizitd medicala stabilit de catre

conducerea spitalului. in timpul orelor de vizita medicala pacientii vor fi prezenti la pat, iar accesul

vizitatorilor este interzis.

b)pacientul va respecta regulile de igiena personala.

c)pacientul va respecta urmatoarele reguli la locul de cazare:

- sase incadreze si sa respecte programul medical stabilit ;

- nu aseaza pe pat genti in care transporta obiecte personale ;

- nu pastreaza alimente perisabile n noptiere sau pe pervazul ferestrelor ci numai in frigiderele
existente in sector ;

- sa se incadreze si s respecte programul medical stabilit ;

- servirea mesei se face numai in sala de mese, cu exceptia pacientilor netransportabili, cu
spalarea obligatorie a mainilor Tnainte de fiecare masa

- servirea mesei se face conform programului aprobat la nivelul spitalului;

- nu pastreaza in noptiere sticle, borcane cu resturi alimentare, suc sau ceai;

- nu introduce si nu consuma bauturi alcoolice 1n spital;

- depune la personalul medical obiectele de valoare, obiectele cu potential periculos si medicatia
personala ;

- este interzis accesul, fara aviz medical, in cladirile si spatiile cu alta destinatie decat cea
medicala (bucatarie, ateliere, etc.);

- respectd tinuta de spital obligatorie, specifica sectiei medicale;

- nu fumeaza decat in locurile amenajate in acest scop;

- nuinstriineaza obiectele de inventar din dotarea sectiilor.

CAPITOLUL X
PROCEDURA DE SOLUTIONARE A CERERILOR
SAU RECLAMATIILOR INDIVIDUALE ALE ANGAJATILOR

Art.130 Salariatii pot adresa spitalului, Tn nume propriu, cereri sau reclamatii individuale privind
incélcarea drepturilor lor prevazute in contractul individual de munca sau contractului colectiv de
munca la nivel de ramura sanitara.

Art.131 Petitiile, cererile, reclamatiile, etc. vor fi depuse la registratura spitalului, unde vor fi
Tnregistrate in registrul de intrare - iesire corespondentd si puse in mapa spre a fi vazute de catre
manager care le va dirija spre solutionare diferitelor compartimente.

Art.132 Pentru solutionarea temeinica si legalda a cererilor sau reclamatiilor individuale ale
salariatilor spitalului, managerul dispune numirea unei comisii care sd analizeze detaliat toate
aspectele sesizate, din care sa faca parte reprezentantul de sindicat al salariatului daca respectiva
reclamatie/cerere se refera la incalcarea unor drepturi ale acestuia.

Art.133 Tn termen de 30 de zile de la inregistrarea cererii sau reclamatiei individuale a salariatului
la registratura spitalului, pe baza raportului comisiei, institutia comunica in scris raspunsul catre
petitionar. Semnarea raspunsului se face de catre managerul spitalului. In raspuns se indica, in mod
obligatoriu, temeiul legal al solutiei adoptate.

Art.134 Petitiile anonime sau cele Tn care nu sunt trecute datele de identificare ale salariatului, nu
se iau n considerare.

CAPITOLUL XI
REGULI CONCRETE PRIVIND DISCIPLINA MUNCII TN UNITATE
Art.135 Se interzice tuturor salariatilor:
a) plecarea de la locul de munca in timpul programului normal de lucru fara aprobarea
managerului si fara avizul sefului ierarhic superior;
b) prezentarea la program sub influenta alcoolului sau a drogurilor;
C) introducerea sau consumarea in unitate de bauturi alcoolice;
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d) sa fumeze in incinta unitatii;

e) sa instraineze orice bun apartinand unitatii dat in folosinta sau pastrare;

f) sa foloseasca Tn scop personal telefoanele, mijloacele auto, birotica, echipamentul si
instrumentarul din dotarea unitatii;

g) sa efectueze copii ale documentelor privitoare la activitatea spitalului de Boli Cronice ,,Sfantul
loan,, Targu Frumos, jud. lasi fara aprobarea conducerii unitatii;

h) acordarea de interviuri sau declaratii in numele unitatii fara aprobarea a conducerii;

i) recurgerea la amenintari sau la acte de violenta fata de salariatii unitatii;

j) incitarea la acte de violenta si dezordine in unitate sau orice fapta care impiedica desfasurarca
normala a procesului de muncé;

K) introducerea de marfuri in incinta unitatii in vederea comercializarii;

I) sa aiba calitatea de tutore pentru persoanele care nu au discernamant

m) distrugerea cu intentie a bunurilor spitalului;

n) utilizarea de aparate foto (camere video) in unitate fara aprobarea conducerii spitalului.

0) incélcarea indatoririlor si obligatiilor personalului angajat, prevazute in prezentul regulament

p) sa aduca atingere regulilor privind protectia datelor cu caracter ale salariatilor/pacientilor.
Art.136 Reprezinta ABATERI DISCIPLINARE GRAVE si duc la desfacerea disciplinara a
contractului individual de munca, dupa efectuarea unei cercetari disciplinare prealabile:

a) furtul sau intentia dovedita de furt al oricarui bun din patrimoniul spitalului;

b) frauda constdnd in obtinerea unor bunuri in dauna spitalului, inclusiv primirea si pastrarea in
beneficiul personal a unor sume cuvenite spitalului;

C) prezentarea la serviciu sau efectuarea acestuia sub influenta bauturilor alcoolice, consumarea de
bauturi alcoolice in timpul serviciului sau chiar in afara orelor de program, dar in incinta unitatii,

d) defaimarea cu rea credinta a spitalului, daca astfel s-au adus prejudicii morale sau materiale;

e) manifestdri care aduc atingere prestigiului unitatii, atingerea onoarei, reputatiei si demnitatii
personalului din cadrul spitalului, precum si a altor persoane cu care intrd in legdtura prin
exercitarea functie, utilizand expresii jignitoare, dezvaluirea aspectelor vietii private sau formularea
unor sesizari sau plangeri calomnioase;

f) absentarea nemotivatad de la serviciu 3 zile consecutiv sau 5 zile intr-un an calendaristic atrage
dupa sine concedierea din motive imputabile salariatului;

g) orice fapta susceptibila a pune Tn pericol viata si sanatatea altor persoane sau integritatea
bunurilor spitalului;

h) refuzul de a indeplini sarcinile de serviciu, stabilite de catre sefii ierarhici, in conformitate cu
functia si prevederile fisei postului;

i) incalcarea drepturilor pacientilor, a metodelor de lucru stabilite si a regulilor de aplicat in
vederea realizarii activitatii, a atributiilor si sarcinilor de serviciu.

J) incalcarea obligatiei de respectare a regulilor privind protectia datelor cu caracter personal
Art.137 Reprezinta abateri disciplinare si duc la sanctiuni conform prezentului regulament, dupa
efectuarea unei cercetari disciplinare prealabile urmatoarele:

a) intarzierea sistematica in efectuarea lucrarilor;

b) absente nemotivate repetate; intarzieri repetate la program; nerespectarea programului normal
de lucru;

C) nerespectarea secretului de serviciu, profesional sau a confidentialitatii lucrarilor;

d) parasirea nemotivata si fara acordul conducerii a locului de munca;

e) scoaterea de bunuri materiale din unitate fara forme legale si fara aprobarea scrisa a conducerii;
f) executarea unor lucrari straine de interesele institutiei in timpul serviciului;,

g) hartuirea sexuald; violenta fizica si de limbaj; manifestari violente, brutale sau obscene

h) utilizarea resurselor spitalului in scop neautorizat;

1) divulgarea catre persoane din afara unitatii a datelor privitoare la activitatea acesteia, care nu
sunt de interes public sau a unor date personale ale altor salariati fara acordul acestora;

J) neglijenta, daca prin aceasta s-au adus prejudicii materiale sau morale importante sau a fost
periclitatd viata altor persoane;

k) sustragerea de documente sau instrainarea de fisiere fara autorizatie;

I) violarea secretului corespondentei, inclusiv prin posta electronica;
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m) transmiterea de documente, date sau orice informatii confidentiale fard avizul managerului
institutiei;

n) foloseste numele institutiei in actiuni sau discutii pentru care nu are acordul managerului institutiei;
0) nerespectarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a IAAM,;

p) nerespectarea procedurile operationale, pentru care este instruit si semneaza, protocoalele si
ghidurile privind activitatea medicala;

q) refuzul semnarii pentru luare la cunostinta a deciziilor/notelor de serviciu dispuse de manager, a
hotararilor Comitetului Director cat si a fisei de post a salariatului, in situatia in care angajatorul
adopta masuri organizatorice pe care le considera eficiente pentru desfasurarea in bune conditii a
activitatii, fisa de post care poate fi actualizata (completata, modificata) cu atributii specifice
postului, functiei pe care o ocupa salariatul sau cu activitati in cadrul comisiilor/echipelor de lucru
din cadrul institului;

r) refuzul participarii la instruirile lunare sau semestriale interne si a semnarii proceselor verbale
de instruire,

s) nerespectarea prevederilor prezentului regulament intern si a regulamentului de organizare si
functionare a unitatii sanitare;

Enumerarea nefiind limitativa, pot fi considerate abateri disciplinare si alte fapte care impiedica
desfasurarea normala a muncii salariatilor sau a conducerii sau care aduc prejudicii unitatii.
Art.138 (1) Angajatorul dispune de prerogativa disciplinara, avand dreptul de a aplica, potrivit
legii, sanctiuni disciplinare salariatilor sai ori de cate ori constata ca acestia au savarsit abateri
disciplinare.

(2) Abaterea disciplinara este o fapta in legaturda cu munca si care constd intr-o actiune sau
inactiune savarsitd cU vinovatie de catre salariat, prin care acesta a Incdlcat normele legale,
prevederile acestui regulament, fisa postului, contractul individual de munca sau contractul colectiv
de munca la nivel de ramura sanitara, ordinele si dispozitiile legale ale conducatorilor ierarhici.
Art.139 Sanctiunile disciplinare pe care le poate aplica angajatorul sunt:

a) avertisment scris

Consta intr-o prevenire n scris a salariatului prin care i se pune in vedere faptul ca in cazul
savarsirii de noi abateri ii va fi aplicata altd sanctiune mai grava. Sanctiunea se aplica salariatului
care a savarsit cu intentie sau din culpa o fapta care nu a produs prejudicii grave sau ar fi putut
aduce prejudicii institutiei.

b) retrogradarea in functie, cu acordarea salariului corespunzator functiei in care s-a dispus
retrogradarea, pentru o durata ce nu poate depdsi 60 de zile. Reprezintd sanctiunea aplicata de catre
spital salariatului care nefiind la prima abatere savarseste cu intentie o fapta/fapte ce prejudiciaza
ordinea si activitatea spitalului avand grad ridicat de periculozitate.

¢) reducerea salariului de baza pe o durata de 1-3 luni cu 5-10%;

Se aplica pentru savarsirea de catre salariat a unor abateri grave, repetarea abaterilor pentru care a
mai fost sanctionat cu retrogradarea sau producerea de prejudicii materiale. Fiind plasata la pragul
sanctiunii maxime de desfacerea disciplinara a contractului individual de munca, aplicarea acesteia
se face cu considerarea faptului ca este posibila inca indreptarea atitudinii persoanei care a fost
sanctionata.

d) reducerea salariului de baza si/sau, dupa caz, si a indemnizatiei de conducere pe o
perioada de 1-3 luni cu 5-10%;

Se aplica pentru savarsirea de catre salariat a unor abateri grave, repetarea abaterilor pentru care a
mai fost sanctionat cu retrogradarea sau producerea de prejudicii materiale. Fiind plasata la pragul
sanctiunii maxime de desfacerea disciplinara a contractului individual de munca, aplicarea acesteia
se face cu considerarea faptului ca este posibila inca indreptarea atitudinii persoanei care a fost
sanctionata.

e) desfacerea disciplinara a contractului individual de munca

Reprezinta sanctiunea maxima ce poate fi aplicata de catre spital atat pentru savarsirea unei singure
abateri deosebit de grave, cat si pentru incalcarea repetatd a obligatiilor salariatului de naturd a
perturba grav ordinea si activitatea spitalului. la constatarea abaterii grave sau a abaterilor repetate
de la regulile de disciplind a muncii ori de la cele stabilite prin contractul individual de munca,
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contractul colectiv de munca aplicabil sau a regulamentului intern, angajatorul dispune ca
sanctiune disciplinara, concedierea salariatului pentru motive care tin de persoana salariatului.
Art.140 (1) Amenzile disciplinare sunt interzise.

(2) Pentru aceeasi abatere disciplinara se poate aplica numai o singura sanctiune.

Art.141 Angajatorul stabileste sanctiunea disciplinara aplicabila in raport cu gravitatea abaterii
disciplinare savarsite de salariat, avandu-se in vedere urmatoarele:

a) imprejurdrile 1n care fapta a fost savarsita;

b) gradul de vinovatie a salariatului;

c¢) consecintele abaterii disciplinare;

d) comportarea generala n serviciu a salariatului;

e) eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de catre acesta.

Art.142 (1) Sub sanctiunea nulitatii absolute nici o0 masura, cu exceptia avertismentului, nu poate fi
dispusa mai inainte de efectuarea unei cercetari disciplinare prealabile.

(2) iIn vederea desfasurarii cercetarii disciplinare prealabile, salariatul va fi convocat in scris de
persoana imputernicita sa efectueze cercetarea disciplinara prealabila, precizandu-se obiectul, data,
ora si locul intrevederii.

(3) Neprezentarea salariatului la convocarea facuta in conditiile prevazute la alin. (2) fard un motiv
obiectiv dd dreptul angajatorului sa dispund sanctionarea, fara efectuarea cercetarii disciplinare
prealabile.

(4) in cursul cercetirii disciplinare prealabile salariatul are dreptul sa formuleze si sa sustini toate
apararile in favoarea sa si sa ofere persoanei Imputernicite sa realizeze cercetarea toate probele si
motivatiile pe care le considera necesare, precum si dreptul sa fie asistat, la cererea sa, de catre un
avocat sau de catre un reprezentant al sindicatului al carui membru este.

Art.143 (1) Angajatorul dispune aplicarea sanctiunii disciplinare printr-o decizie emisa in forma
scrisd, in termen de 30 de zile calendaristice de la data luarii la cunostinta despre savarsirea abaterii
disciplinare, dar nu mai tarziu de 6 luni de la data savarsirii faptei.

(2) Sub sanctiunea nulitatii absolute, in decizie se cuprind in mod obligatoriu:

a) descrierea faptei care constituie abatere disciplinara,

b) precizarea prevederilor din statutul de personal, regulamentul intern sau contractul colectiv de
munca aplicabil, care au fost incilcate de salariat;

c) motivele pentru care au fost Inlaturate apardrile formulate de salariat in timpul cercetarii
disciplinare prealabile sau motivele pentru care, in conditiile prevazute la art. 43 alin. (3), din
Legea nr. 53/2003 republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, nu a fost efectuata
cercetarea;

d) temeiul de drept in baza caruia sanctiunea disciplinara Se aplica;

e) termenul in care sanctiunea poate fi contestata;

f) instanta competenta la care sanctiunea poate fi contestata.

(3) Decizia de sanctionare se comunica Salariatului Tn cel mult 5 zile calendaristice de la data
emiterii §i produce efecte de la data comunicarii.

(4) Comunicarea se preda salariatului, cu semnatura de primire, ori in caz de refuz al primirii, prin
scrisoare recomandata, la domiciliul sau resedinta comunicata de acesta.

(5) Decizia de sanctionare poate fi contestatd de salariat la instantele judecatoresti competente
(Tribunalul Iasi) in termen de 30 de zile calendaristice de la data comunicarii.

(6) Sanctiunea disciplinara se radiaza de drept in termen de 12 luni de la aplicare, daca salariatului
nu i se aplicd o noua sanctiune disciplinara in acest termen. Radierea sanctiunilor disciplinare se
constata prin decizie a angajatorului emisa in forma scrisa.

Art.144 Procedura cercetarii disciplinare prealabile este urmatoarea:

1. Odata cu luarea la cunostinta de catre angajator de savarsirea unei fapte ce ar putea fi
consideratd abatere disciplinard, acesta emite decizia de cercetare disciplinara.

2. Decizia de cercetare disciplinara prealabila trebuie sa descrie actiunea si inactiunea cercetata,
data producerii acesteia, prevederile avute in vedere ca fiind Tncalcate, cine a facut sesizarea, data
si ora la care are loc prima audiere din partea comisiei de cercetare disciplinara prealabila.
Audierea trebuie consemnata in scris sub sanctiunea nulitatii.
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3. Decizia de cercetare disciplinara prealabila, impreuna cu copia de pe actul de sesizare a faptei se
comunici celui cercetat cu semniturd de primire. In cazul in care salariatul refuza primirea, aceasta
va fi trimisa prin scrisoare recomandata la domiciliul sau resedinta acestuia.

4. La prima audiere sunt convocati toti salariatii care erau prezenti, sau ar fi trebuit sa fie prezenti
in locul si la data la care a avut loc fapta.

5. Dupa prima audiere, comisia de cercetare prealabila comunica concluziile celor audiati.

6. Daca se considera ca existd o abatere disciplinara, comisia de cercetare disciplinara prealabila
comunica celui acuzat acuzatia care i se aduce, copii de pe actele comisiei care stau la baza
acuzatiei si 1 se acorda un termen de doud zile lucrdtoare pentru a-si formula, intr-o nota
explicativa, apararea 1n SCris si pentru a prezenta noi probe in apararea sa, inclusiv martori.

7. Dupa primirea notei explicative, comisia de cercetare disciplinara prealabila da curs apararilor
salariatului, formulate in scris sau exprimate oral 1n fata comisiei.

8. Dupa cercetarea apararilor salariatului, comisia disciplinarda propune sau nu o sanctiune
disciplinara.

9. Neprezentarea salariatului la convocarea facuta in vederea desfasurarii cercetarii disciplinare
prealabile, fara un motiv obiectiv, dd dreptul angajatorului sa dispuna sanctionarea, fara realizarea
cercetarii disciplinare prealabile.

10. in cursul cercetarii disciplinare prealabile, salariatul are dreptul sa formuleze si si sustina toate
apararile in favoarea sa si sa ofere persoanei imputernicite sa realizeze cercetarea, toate probele si
motivatiile pe care le considera necesare, precum si dreptul sa fie asistat ori reprezentat, la cererea
sa, de catre un reprezentant al sindicatului al carui membru este.

11. Sanctiunile disciplinare se aplica potrivit legii.

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

13. Decizia de sanctionare se comunica personal salariatului in cel mult 5 zile de la data emiterii ei
si produce efecte de la data comunicarii.

14. Decizia de sanctionare poate fi contestatd de catre salariat la instantele de judecatd competente
n termen de 30 de zile calendaristice de la data comunicarii.

CAPITOLUL XII

RASPUNDEREA PATRIMONIALA
Art.145 Spitalul Tn calitate de angajator si salariatii raspund patrimonial in urmatoarele conditii:
(1) Angajatorul este obligat, in temeiul normelor si principiilor raspunderii Civile contractuale, sa il
despagubeasca pe salariat in situatia In care acesta a suferit un prejudiciu material din culpa
angajatorului in timpul indeplinirii obligatiilor de serviciu sau in legatura cu serviciul.
(2) In cazul in care angajatorul refuzi sa il despidgubeasci pe salariat, acesta se poate adresa cu
plangere instantelor judecatoresti competente.
(3) Angajatorul care a platit despagubirea isi va recupera suma aferenta de la salariatul vinovat de
producerea pagubei, in conditiile articolelor care urmeaza.
Art.146 Salariatii raspund patrimonial, in temeiul normelor si principiilor raspunderii civile
contractuale, pentru pagubele materiale produse angajatorului din vina si in legatura cu munca lor.
Art.147 Salariatii nu raspund de pagubele provocate de forta majord sau de alte cauze
neprevazute si care nu puteau fi inlaturate si nici de pagubele care se incadreaza in riscul normal al
serviciului.
Cand paguba a fost produsa de mai multi salariati, cuantumul raspunderii fiecaruia se stabileste in
raport cu masura in care a contribuit la producerea ei.
Daca masura in care s-a contribuit la producerea pagubei nu poate fi determinata, raspunderea
fiecaruia se stabileste proportional cu salariul sau net de la data constatarii pagubei si, atunci cand
este cazul, si in functie de timpul efectiv lucrat de la ultimul sau inventar.
Art.148 (1) Salariatul care a incasat de la angajator o suma nedatorata este obligat sa o restituie.
(2) Daca salariatul a primit bunuri care nu i se cuveneau si care nu pot fi restituite In natura sau
daca acestuia i s-au prestat servicii la care nu era indreptatit, este obligat sa suporte contravaloarea
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lor. Contravaloarea bunurilor sau serviciilor in cauza se stabileste potrivit valorii acestora de la data
platii.

Art.149 (1) Suma stabilitd pentru acoperirea daunelor se retine in rate lunare din drepturile
salariale care se cuvin persoanei in cauza din partea angajatorului la care este incadratd in munca.
(2) Ratele nu pot fi mai mari de o treime din salariul lunar net, fard a putea depasi impreuna cu
celelalte retineri pe care le-ar avea cel in cauza, jumatate din salariul respectiv.

Art.150 (1) Tn cazul in care contractul individual de munca inceteazi inainte ca salariatul sa il fi
despagubit pe angajator si cel in cauza se incadreaza la un alt angajator ori devine functionar
public, retinerile din salariu se fac de catre noul angajator sau noua institutie ori autoritate publica,
dupa caz, pe baza titlului executoriu transmis 1n acest scop de catre angajatorul pagubit.

(2) Daca persoana n cauza nu s-a incadrat in munca la un alt angajator, in temeiul unui contract
individual de munca ori ca functionar public, acoperirea daunei se va face prin urmarirea bunurilor
sale, in conditiile Codului de procedura civila.

Art.151 n cazul in care acoperirea prejudiciului prin retineri lunare din salariu nu se poate face
intr-un termen de maximum 3 ani de la data la care s-a efectuat prima rata de retineri, angajatorul
se poate adresa executorului judecatoresc in conditiile Codului de procedura civila.

CAPITOLUL XIlIl
TIMPUL DE MUNCA SI TIMPUL DE ODIHNA

I. TIMPUL DE MUNCA

Art.152 Timpul dc munca reprezinta timpul pe care salariatul il foloseste pentru indeplinirea
sarcinilor de munca.

Art.153 Se interzice tuturor salariatilor:

- plecarea de la locul de munca in timpul programului normal de lucru fara aprobarea sefului direct;
aceasta abatere se sanctioneaza cu absent nemotivat de catre seful compartimentului:

- prezentarea la program sub influenta alcoolului sau a drogurilor;

- introducerea sau consumarea in unitate de bauturi alcoolice;

- sa Instrdineze orice bun apartinand unitatii dat in folosinta sau pastrare;

- accesul in unitate in afara programului de lucru este permis doar cu aprobarea sefului de
compartiment si pentru motive bine justificate:

- sa foloseasca in scop personal telefoanele, mijloacele auto birotica, echipamentul si
instrumentarul din dotarea unitatii;

- sa efectueze copii ale documentelor privitoare la activitatea spitalului fara aprobarea conducerii
unitatii;

- acordarea de interviuri sau declaratii in numele sau referitor la unitate fara aprobarea conducerii;

- recurgerea la amenintari sau acte de violenta fata de salariatii unitatii;

- incitarea la acte de violenta si dezordine in unitate sau orice fapta care Tmpiedica desfasurarea
normala a procesului de munca:

- introducerea de marfuri in incinta spitalului in vederea comercializarii;

- distrugerea cu intentie a bunurilor spitalului;

- utilizarea de aparate foto (camere video) in spital fara aprobarea conducerii spitalului.

Art.154 Accesul in unitate se realizeaza astfel:

1 - Accesul salariatilor spitalului este permis numai pe la punctele de control-acces, care respecta
circuitele functionale ale spitalului, pe baza legitimatiei de serviciu, sau a ecusonului.

2 - Accesul in spital al vizitatorilor este permis in intervalul orar 15-20 in zilele de luni-vineri si 10-
20 in zilele sambata — duminica, numai cu respectarea urmatoarelor conditii :

a) accesul se face Tn baza documentului de identitate si inscrierii in registrul special al vizitatorilor ;
b) accesul se permite numai persoanelor cu tinuta decenta ;

c) accesul se permite numai prin intrarea si in locurile si spatiile special amenjate ;

d) accesul se permite numai in grup de maximum 3 persoane pentru un pacient, iar restul
apartinatorilor vor astepta intr-o zona bine delimitata, daca spatiul spitalului o permite ;
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e) pe toatd perioada prezentei in incinta spitalului, vizitatorii trebuie sa poarte la vedere ecusonul
care 1i atestd aceasta calitate.

3 - Dupa ora 20.00, seful de obiectiv/tura va efectua un control in incinta unitatii, pentru a se
asigura ca apartinatorii au parasit spitalul.

4 - Este interzis accesul persoanelor strdine in spital in zonele cu risc: depozite de deseuri medicale
periculoase, centrala termica, camera server precum si in orice alta zona stabilitdi de managerul
spitalului.

5 - Exceptie de la pct. 4 fac cazurile speciale aprobate de sefii de compartiment si vizate de
managerul spitalului.

6 - Incaperile in care nu au acces persoanele striine au la intrare anunturi de avertizare n acest
sens.

7 - Pe durata vizitelor, personalul medico-sanitar ia toate masurile necesare pentru respectarea cu
strictete a interdictiilor de acces in zonele cu acces interzis, a regulilor de acces si circulatie in
spital, precum si a normelor de conduita civilizata.

12 - Tn cazul aparitiei oricaror nereguli, personalul medicosanitar sesizeaza de urgenta serviciul de
paza.

13 - Cand se stabileste o perioada de carantina, conform dispozitiilor autoritatii de sanatate publica
judetene, In aceasta perioada se limiteaza sau se interzice, dupa caz, accesul vizitatorilor in spital.
14 - Accesul in ambulatoriu al pacientilor, Tnsotifi sau nu, este permis in functie de programul
ambulatoriului, cu bilet de trimitere parafat de catre medicii specialisti, medicii de familie din
exteriorul spitalului, medicii din ambulatoriu sau din spital, ori este permis pacientilor cu afectiuni
care, dupa confirmarea diagnosticului, le permit prezentarea direct la medicul de specialitate din
ambulatoriul de specialitate, pe baza scrisorii medicale.

15 - Accesul salariatilor unor firme prestatoare de servicii in spital este permis numai pe baza de
tabel nominal, aprobat de manager, document de identitate si/sau legitimatie de serviciu.

16 — (1) Accesul reprezentantilor mass-mediei se face numai pe baza legitimatiei de acreditare in
specialitate si a documentului de identitate, precum si cu acordul managerului spitalului.

(2) Reprezentantii mass-mediei pot filma in spitale numai in spatiile pentru care managerul si-a
exprimat acordul in mod explicit, iar intervievarea pacientilor sau filmarea acestora se poate face
numai in conditiile legii.

(3) Managerul de spital desemneaza un purtator de cuvant al institutiei, care ii Insoteste pe
reprezentantii mass-mediei, pe durata prezentei acestora in incinta spitalului.

17 - Accesul in spital al altor categorii de persoane, precum echipe de control din cadrul
Ministerului Sanatatii sau din cadrul institutiilor aflate in subordinea sa, medici Th schimb de
experienta, medici rezidenti, studenti etc., se face pe baza legitimatiei de serviciu.

18 - Accesul persoanelor care au asupra lor aparate de filmat, de fotografiat sau de inregistrat se
face numai cu aprobarea managerului spitalului.

19 - (1) Este interzis accesul in spital al persoanelor care au asupra lor armament, munitii, substante
toxice, stupefiante, explozive ori alte instrumente care pot pune in pericol viata, integritatea
corporala sau sanatatea personalului propriu si a pacientilor ori patrimoniul unitatii.

(2) Fac exceptie de la prevederile alin. (1) persoanele care se afla in timpul executarii misiunilor de
interventie, de protectie a demnitarilor romani sau straini ori a personalitatilor sau care asigura paza
persoanelor internate, private de libertate.

20 - (1) La accesul autovehiculelor in unitate se asigura evidenta intrarilor si iesirilor in Registrul
de evidenta a accesului autovehiculelor, intocmit in conformitate cu prevederile anexei nr. 4e) la
Hotararea Guvernului nr. 301/2012 pentru aprobarea normelor metodologice si a documentelor
prevazute la art. 69 din Legea nr. 333/2003 privind paza obiectivelor, bunurilor, valorilor si
protectia persoanelor.

(2) Autovehiculele serviciului de ambulanta, autovehiculele personale sau alte vehicule care
transporta persoane care necesita Tngrijiri de urgenta ori persoane care nu se pot deplasa au acces
permanent in spital.

(3) Se permite accesul autovehiculelor furnizorilor de produse si servicii Tn unitatea sanitara, cu
respectarea urmatoarelor conditii:
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a) numai in timpul programului de lucru si numai pe poarta de acces stabilitd de managerul
spitalulut;

b) in situatiile de urgenta, numai cu acordul managerului spitalului sau al loctiitorului delegat de
acesta;

¢) pe baza legitimatiei de serviciu, a documentului de identitate si a confirmarii sefilor de servicii
sau ai departamentului solicitant.

(4) Celelalte categorii de posesori de autovehicule au acces in curtea sau parcarea spitalului numai
daca sunt autorizate de managerul spitalului, pe baza de permis de acces, afisat la vedere, eliberat
de unitatea spitaliceasca si aprobat de manager.

Art.155 Tot personalul unitatii este obligat sa poarte ecuson in interiorul spitalului.

Art.156(1) Salariatii spitalului au obligatia de a respecta durata timpului de munca, ora de incepere
si incetare a activitatii si schimburile stabilite dupa cum se prezinta in prezentul R.1.

(2) Prezenta la program, la serviciul de garda si la servicii de urgenta este confirmata zilnic, prin
semnatura in condicile de prezenta pe compartimente de munca, respectiv in registrele de evidenta
chemarilor de urgenta, cu trecerea orei de incepere a programului si ora de terminare a
programului. Toti salariatii unitatii indiferent de functii, au obligatia sa semneze condica de
prezenta. Evidentirea acestor activitati va fi operata in foile colective de prezenta lunare, vizate de
medicul de compartiment.

Condicile de prezenta sunt verificate zilnic de seful compartimentului, care are obligatia de a
confirma prin semnaturd, concordanta prezentei din compartiment cu cea din condica.

(3) La solicitarea persoanei responsabile cu Resursele Umane conducatorii locurilor de munca vor
da informatii corecte si obiective cu privire la prezenta salariatilor.

(4) Persoana desemnata cu activitatea in Resurse Umane are dreptul sa verifice prezenta salariatilor
in unitate.

Art.157 (1) Repartizarea timpului de munca in cadrul saptdmanii este, de reguld, uniforma, de 8
ore pe zi timp de 5 zile, cu doud zile de repaus.

(2) In functie de specificul unitétii sau al muncii prestate, se poate opta si pentru o repartizare
inegald a timpului de muncd, cu respectarea duratei normale a timpului de munca de 40 de ore pe
saptamana.

(3) Motivat de faptul ca angajarile in sistemul sanitar sunt blocate, pana la deblocarea lor, unitatea
isi rezerva dreptul de a repartiza personalul angajat in cadrul spitalului, pe compartimente prin
graficele de lucru afisate lunar, astfel incit sa se asigure continuitatea activitatii si respectarea
legislatiei in vigoare. Respectiv, pentru buna desfasurare a activitatii, personalul angajat poate fi
planificat a-si desfasura activitatea, conform graficelor de lucru lunare, in oricare compartiment al
unitatii, respectind totodata si pregatirea profesionala a angajatilor.

Art.158 (1) Durata maxima legald a timpului de munca nu poate depasi 48 de ore pe saptadmana,
inclusiv orele suplimentare.

(2) Prin exceptie, durata timpului de munca, ce include si orele suplimentare, poate fi prelungitad
peste 48 de ore pe saptdmana, cu conditia ca media orelor de muncé, calculata pe o perioadé de
referintd de 4 luni calendaristice, sa nu depaseascd 48 de ore pe sdptdmana.

(3) La stabilirea perioadelor de referinta prevazute mai sus nu se iau in calcul durata concediului de
odihna anual si situatiile de suspendare a contractului individual de munca.

Art.159 (1) Pentru anumite sectoare de activitate, unitati sau profesii se poate stabili prin negocieri
colective sau individuale ori prin acte normative specifice o durata zilnicd a timpului de munca mai
micé sau mai mare de 8 ore.

(2) Durata zilnica a timpului de munca de 12 ore va fi urmata de o perioada de repaus de 24 de ore.
Art.160 Prin acest regulament intern, se stabileste de conducerea unitatii programul de lucru,
inclusiv garzile, respectandu-se legislatia in vigoare.

Prin acest regulament intern, se stabileste urmatorul program:

I. Managerul si membrii comitetului director au program de 8 ore zilnic, conform contractului de
management si de administrare.

Il. Medicii care lucreaza in compartimentele cu paturi :

- programul de lucru este cel stabilit cu medicii si casa de asiguri, adica cel stabilit prin contractul
cu casa de asigurari
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[11. Personalul sanitar cu pregaitire superioara care isi desfasoara activitatea in laboratorul de
radiologie si roentgenterapie, are program de 6 ore zilnic in intervalul :
- 8:00-14:00.
IV. Asistentele medicale cu studii superioare si personalul sanitar mediu, incadrate n
compartimente cu paturi, au program de 8 ore zilnic, in program continuu sau divizat, astfel:
- 7:00-19:00 tura |
- 19:00-7:00 tura Il
sau program de 8 ore distribuit 7:00-15:00 - 15:00-23:00
V. Asistentele medicale cu studii superioare si personalul sanitar mediu, incadrate in
laboratorul de radiologie si roentgenterapie, au program de 6 ore/zi, in program continuu sau
divizat, dupa cum urmeaza: -7:00 — 13:00
V1. Personalul medical auxiliar are program continuu sau divizat, in acelasi loc de munca sau in
locuri de munca diferite, dupa cum urmeaza :
- nsectiile cu paturi : 7:00 — 19:00 tura |

19:00 - 7:00turaall a
sau program de 8 ore distribuit 7:00-15:00 &15:00-23:00
- laborator de radiologie: 6 ore/zi in program continuu sau divizat
VI1. Personalul tehnic, economic si administrativ, personalul de deservire, paza si muncitorii
au program de 8 ore zilnic, in interval 8:00-16:00 sau 7:30-15:30 ori 7:00-15:00 (pentru personalul
navetist)
In cadrul programului de lucru stabilit mai sus spatiile verzi si caile de acces se curata si se intretin
zilnic prin grija muncitorilor si a portarilor.
Art.161 Prin graficele lunare de activitate intocmite anticipat pentru o luna, pe locuri de munca, se
stabileste:
a) numarul de personal pe fiecare tura in raport cu nevoile asistentei medicale;
b) rotatia pe ture a personalului;
c) intervalul legal dintre doua zile consecutive de lucru.
Graficele lunare de activitate, pe locuri de munca, se intocmesc de seful de compartiment Sau
persoana desemnata in acest sens, si se aproba de conducerea unitatii.
Modificarea graficelor lunare se poate face de catre conducerea unitatii, la propunerea sefului de
compartiment.
Art.162 (1) Evidenta prezentei la program se tine prin condici de prezenta in care personalul este
obligat sa semneze zilnic. Nesemnarea zilnica si la timp a condicilor de prezenta constituie o
incalcare a normelor de disciplina a muncii si se sanctioneaza conform Legislatiei muncii.
(2) Evidenta orelor efectuate peste program se tine separat pe locuri de munca si se depune la
serviciul resurse umane, organizare, normare, salarizare.
Art.163 Salariatii care intdrzie la programul de lucru stabilit, trebuie sd raporteze superiorului
ierarhic situatia, chiar daca este vorba de un caz de forta majord, cu exceptia cazurilor in care a
convenit cu un coleg sa-i tina locul pana la sosirea sa.
Art.164 Munca prestata intre orele 23.00 — 7.00 este munca de noapte.
Este considerat program in 3 ture sistemul 8/16, 12/24 ore, salariatul avand obligatia efectuarii
serviciului de dimineata, dupa-amiaza si noapte in decursul unei luni in conformitate cu prevederile
legale.
Pentru acordarea sporului de tura de 15% din salariul de baza, este obligatorie efectuarea in cursul
unei luni calendaristice a minim 3 zile intura I, 3 zile in turaa Il asi 3 zile in tura a 11l a.
Potrivit legislatiei in vigoare, personalul poate fi scutit temporar de a presta activitate in tura atunci
cand se afla in una dintre urmatoarele situatii:
- in caz de graviditate, lehuzie si pe timpul cat alapteaza;
- are program redus pe baza de certificat medical,
- starea de sanatate contravine desfasurarii activitatii in tura a 3-a, dovedita cu certificat medical,
Art.165 Salariatii mai beneficiaza:
a) de un spor pentru munca prestata in timpul sambetelor si duminicilor de 10% din salariul de
baza.
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Art.166 Stabilirea duratei timpului de munca se va face tinandu-se cont de urmatoarele interdictii
si limitari:

- pentru tinerii Tn varstd de pana la 18 ani, durata normala a timpului de lucru este de 6 ore/zi si de
30 de ore/saptamana;

- tinerii Tn varsta de pana la 18 ani nu pot presta munca suplimentara si/sau munca de noapte;

- femeile gravide, lauzele si cele care alapteaza pot presta munca de noapte, doar in conditiile Tn
care isi dau acordul expres, In forma scrisa.

Art.167 Evidenta timpului de munca efectuat de salariati se tine pe baza condicii de prezenta,
salariatii fiind obligati sa semneze condica de prezenta la venire si la plecare, mentionandu-se ora
si minutele.

Art.168 in vederea stabilirii drepturilor de salarizare, timpul efectiv prestat, trebuie sa se
regaseasca si in pontaje, responsabilitatea Intocmirii acestora cade in sarcina persoanei desemnate
de conducerea unitatii Tn acest scop, in baza atributiilor stabilite prin fisa postului.

Art.169 Repausul saptamanal va fi acordat consecutiv in zilele de simbata si duminica. In situatia
in care repausul saptaminal nu poate fi acordat in aceste zile, el va fi acordat in termen de 30 de
zile.

Art.170 Acordarea zilelor libere corespunzatoare zilelor de sarbatoare legala in care nu se lucreaza,
se face de catre angajator.

Art.171 Zilele de sarbatoare legala in care nu se lucreaza sunt:

- 1 51 2 ianuarie;

- 24 ianuarie- Ziua Unirii Principatelor Romane;

- vinerea mare (inainte de Pasti)

- prima si a doua zi de Pasti;

- 1 mai;

- 1 iunie;

- prima si a doua zi de Rusalii;

- 15 august, Adormirea Maicii Domnului;

- 30 noiembrie- Sfantul Apostol Andrei, cei Intai chemat, Ocrotitorul Romaniei;

- 1 decembrie;

- prima si a doua zi de Craciun;

- 2 zile pentru fiecare dintre cele 3 sarbatori religioase anuale, declarate astfel de cultele religioase
legale, altele decét cele crestine, pentru persoanele apartinand acestora.

- ziua de 7 aprilie - Ziua Mondiala a Sanatatii, cu recuperare intr-un interval de 30 de zile
lucratoare.

II.CONCEDIUL DE ODIHNA

Se acorda 3 zile de concediu de odihna suplimentar pentru:

1. Personalul care lucreaza la:

a) dezinfectie, dezinfectie compartiment, deratizare;

b) statii de colectare si neutralizare a deseurilor periculoase

¢) spalarea manuala, calcatul manual al confectiilor si echipamentelor, precum si calcatul cu presa;
d) Muncitorii de intretinere si deservire a utilajelor cu zgomot ce depaseste 90 dB, certificate de
autoritatea competentd in domeniu;

Art.172 Programarea concediilor de odihna se face de conducerea compartimentelor la inceputul
anului, astfel incat sa asigure atat bunul mers al activitatii, cat si interesele salariatilor si cu
aprobarea conducerii unitatii.

(1)Durata minima a concediului de odihna anual este de 20 de zile lucratoare.

(2)Durata efectiva a concediului de odihna anual stabilita prin prezentul contract colectiv de munca
va fi prevazuta in contractul individual de munca si se acorda proportional cu activitatea prestata
ntrun an calendaristic.

(3) Durata efectiva a concediului de odihna anual se stabileste pentru fiecare salariat, in functie de
vechimea in munca astfel:

a) pentru o vechime de 0 - 1 an (impliniti la sfarsitul anului pt. care se acorda concediul) - 20 de
zile lucratoare;
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b) pentru o vechime de 1 - 5 ani (impliniti la sfarsitul anului pt. care se acorda concediu) - 22 de
zile lucratoare;

c) pentru o vechime de 5 - 10 ani (impliniti la sfarsitul anului pt. care se acorda concediu) - 23 de
zile lucratoare;

d) pentru o vechime de 10 - 15 ani (impliniti la sfarsitul anului pt. care se acorda concediu) - 25 de
zile lucratoare;

e) pentru o vechime de 15 - 20 ani (impliniti la sfarsitul anului pt. care se acorda concediu) - 28 de
zile lucritoare;

f) pentru o vechime de peste 20 de ani - 30 de zile lucratoare.

(4) Concediile de odihna de la alin. (3) pct. b), ¢), d) si e) si f) se suplimenteaza cu cate 1 zi pentru
fiecare 5 ani de vechime in aceeasi unitate. Beneficiaza de vechime in aceeasi unitate si salariatii
trecuti de la o unitate la alta prin reorganizare, potrivit dispozitiilor legale.

(5) Concediul anual de odihna poate fi fragmentat in mai multe transe, dar, obligatoriu, una dintre
trange va fi de 10 zile lucratoare.

(6) Tn situatii de fortd majora angajatorul poate solicita intreruperea concediului de odihna.

(7) Angajatorul este obligat sa acorde concediu, pana la sfarsitul anului urmator, tuturor salariatilor
care intr-un an calendaristic nu au efectuat integral concediul de odihna la care aveau dreptul.

(8) Compensarea in bani a concediului de odihnéd neefectuat este permisad numai in cazul incetérii
contractului individual de munca.

(9) Plecarea in concediu de odihna, concedii pentru studii sau concedii fara plata, inainte de a fi
aprobata de seful ierarhic, este interzisa si constituie o abatere pentru care se pot aplica sanctiuni
disciplinare. La fel si intarzierile la expirarea concediilor.

(10) Este interzisa intreruperea concediului de odihna si prezentarea la serviciu din initiativa
persoanei incadrate in munca, aceasta poate fi rechemata din concediu numai din dispozitie scrisa a
conducerii unitatii, pentru nevoi de serviciu neprevazute si urgente.

(11) Concediul de odihna se efectueaza in fiecare an.

(12) Tn cazul n care salariatul, din motive justificate, nu poate efectua, integral sau partial,
concediul de odihna anual la care avea dreptul in anul calendaristic respectiv, cu acordul persoanei
n cauza, angajatorul este obligat sd acorde concediul de odihna neefectuat intr-o perioada de 18
luni incepand cu anul urmator celui in care s-a nascut dreptul la concediul de odihna anual.

(13) Zilele de concediu de odihna suplimentar sunt conform legii in vigoare.

Art.173 Salariatii au dreptul la zile libere platite pentru evenimente deosebite in familie dupa cum
urmeaza:

a) casatoria salariatului - 5 zile;

b) nasterea - 5 zile;

¢) casatoria unui copil — 3 zile;

d) decesul sotului/sotiei, copilului, parintilor, socrilor-5 zile;

e) deces: frati, surori, bunici — 5 zile;

f) ziua de nastere a salariatului, la cerere, urmand a se efectua recuperarea zilei libere acordate.

(2) Concediul platit prevazut la alin. (1) se acorda la cererea solicitantului de catre conducerea
unitatii.

Art.174 (1) Contractul individual de munca poate fi suspendat prin acordul partilor, in cazul
concediilor fara plata, pentru studii sau pentru interese personale dupa cum urmeaza:

a) pana la 90 de zile calendaristice pe an pentru situatii personale sau studiu;

b) pana la 36 luni pentru angajare in strainatate intr-un interval de 60 luni, in baza unui contract
unui contract de munca;

(2) Tn toate cazurile mentionate mai sus se va solicita anterior aprobarii cererii de concediu fara
plata avizul reprezentantilor organizatiilor sindicale semnatare ale prezentului contract colectiv de
munca.

I11. CONCEDIILE PENTRU FORMARE PROFESIONALA
Art.175 Salariatii au dreptul sa beneficieze, la cerere, de concedii pentru formare profesionala.

(1) Concediile pentru formare profesionala se pot acorda cu sau fara plata.
(2) Concediile fara plata pentru formare profesionala se acorda la solicitarea salariatului, pe
perioada formarii profesionale pe care salariatul o urmeaza din initiativa sa.
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(3) Angajatorul poate respinge solicitarea salariatului numai daca absenta salariatului ar prejudicia
grav desfasurarea activitaii.

(4) Cererea de concediu fara plata pentru formare profesionald trebuie sa fie inaintata angajatorului
cu cel putin o luna inainte de efectuarea acestuia si trebuie sa precizeze data de incepere a stagiului
de formare profesionald, domeniul si durata acestuia, precum si denumirea institutiei de formare
profesionala.

(5) Efectuarea concediului fara plata pentru formare profesionala se poate realiza si fractionat n
cursul unui an calendaristic, pentru sustinerea examenelor de absolvire a unor forme de invatamant
sau pentru sustinerea examenelor de promovare in anul urmator in cadrul institutiilor de invatamant
superior, cu respectarea conditiilor stabilite.

(6) In cazul in care angajatorul nu si-a respectat obligatia de a asigura pe cheltuiala sa participarea
unui salariat la formare profesionala in conditiile prevazute de lege, salariatul are dreptul la un
concediu pentru formare profesionala, platit de angajator, de pana la 10 zile lucratoare sau de pana
la 80 de ore.

(7) In situatia previzuti indemnizatia de concediu va fi stabilita confor legislatiei in vigoare.

(8) Perioada in care salariatul beneficiaza de concediul platit se stabileste de comun acord cu
angajatorul. Cererea de concediu platit pentru formare profesionala va fi Tnaintata angajatorului in
conditiile prevazute de lege.

(9) Durata concediului pentru formare profesionala nu poate fi dedusa din durata concediului de
odihna anual si este asimilata unei perioade de munca efectiva in ceea ce priveste drepturile
cuvenite salariatului, altele decét salariul.

(10) La sfarsitul perioadei de formare profesionala, salariatul trebuie sa prezinte angajatorului,
dovada absolvirii cursului in discutie.

Art.176 Salariatii au dreptul sa beneficieze la cerere de concedii fara plata pentru nevoi personale.
(1)Contractul individual de munca poate fi suspendat prin acordul partilor, in cazul
concediilor fara plata, pentru studii sau pentru interese personale dupa cum urmeaza:

a) Pana la 90 de zile calendaristice pe an pentru situatii personale sau studii;

b) Panala 12 luni pentru angajare in strainatate;

c) Pentru alte situatii, cu avizul organizatiilor sindicale;

(2) Prelungirea concediilor fara plata pentru o perioada mai mare de 12 luni, se acorda cu
aprobarea managerul.

(3)Durata concediului fara plata este stabilita prin contractul colectiv de munca la nivel de unitate.
Art.177 (1) Munca prestatd in afara duratei normale a timpului de munca saptamanal este
consideratd munca suplimentara

IVV. ORGANIZAREA MUNCII

Art.178 Formele de organizare a muncii si salarizare aplicate in unitate sunt;

Salariatii au urmatoarele obligatii de serviciu:

- sa respecte programul de lucru;

- sd foloseasca timpul de lucru numai pentru indeplinirea sarcinilor de serviciu:

- sa foloseasca utilajele si celelalte mijloace fixe ale unitatii la parametrii de eficienta;

- sd respecte normele de paza si cele privind siguranta incendiilor si sa actioneze in scopul
prevenirii oricarei Situatii care ar putea pune in primejdie viata, integritatea corporala, sanatatea
unor persoane si a patrimoniului unitatii;

- 5@ pastreze ordinea si curatenia la locul de munca, etc.;

Art.179 Interziceri cu caracter general:

- se interzice salariatilor prezentarea la serviciu Tn stare de ebrietate, comportarea necuviincioasa
fatd de colegi, savarsirea de abateri de la regulile de morala si conduita;

- se interzice savarsirea de catre salariat, de acte ce ar putea pune in primejdie siguranta celorlalte
persoane ce presteaza activitate in cadrul unitatii Sau cea a propriei persoane;

- se interzice salariatului sa faca la sediul angajatorului si la punctele de lucru ale acestuia
propaganda politica:

Art.180 Accesul persoanelor straine in incinta unitatii se poate face pe baza legitimatiei de serviciu
Tnsotita de delegatia completata conform prevederilor legale.
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CAPITOLUL XIV

PROTECTIA MATERNITATII LA LOCUL DE MUNCA
Art.181 Protectia maternitatii este protectia sanatatii si/sau securitatii salariatelor gravide si/sau
mame la locurile lor de munca.
= Salariata gravida este femeia care anuntd in scris angajatorul asupra starii sale fiziologice de
graviditate si anexeaza un document medical eliberat de medicul de familie sau de medicul
specialist care Ti atesta aceasta stare.
= Salariata care a nascut recent este femeia care si-a reluat activitatea dupa efectuarea concediului
de lauzie si solicitd angajatorului in scris masurile de protectie prevazute de lege, anexand un
document medical eliberat de medicul de familie, dar nu mai tarziu de 6 luni de la data la care a
nascut.
= Salariata care aldpteaza este femeia care, la reluarea activitatii dupa efectuarea concediului de
lauzie, 1si alapteaza copilul si anuntd angajatorul in scris cu privire la inceputul si sfarsitul
prezumat al perioadei de alaptare, anexand documente medicale eliberate de medicul de familie n
acest sens.
Art.182 Angajatorul este obligat sa acorde salariatelor care alapteaza, in cursul programului de
lucru, doud pauze pentru alaptare de cate o ora fiecare, pana la Tmplinirea varstei de un an a
copilului. Tn aceste pauze se include si timpul necesar deplasarii dus-ntors de la locul in care se
gaseste copilul. La cererea mamei, pauzele pentru alaptare vor fi inlocuite cu reducerea duratei
normale a timpului sau de munca cu doua ore zilnic. Pauzele si reducerea duratei normale a
timpului de munca, acordate pentru alaptare, se includ in timpul de munca si nu diminueaza
veniturile salariale si sunt suportate integral din fondul de salarii al angajatorului.
= Dispensa pentru consultatii prenatale reprezinta un numar de ore libere platite salariatei de catre
angajator, pe durata programului normal de lucru, pentru efectuarea consultatiilor si examenelor
prenatale pe baza recomandarii medicului de familie sau a medicului specialist, in cazul in care
investigatiile se pot efectua numai in timpul programului de lucru.
= Concediul postnatal obligatoriu este concediul de 42 de zile pe care salariata mama are obligatia
sa 1l efectueze dupa nastere, in cadrul concediului pentru sarcina si lauzie cu o durata totala de 126
de zile, de care beneficiaza salariatele in conditiile legii.
= Concediul de risc maternal este concediul de care beneficiaza salariata gravida/care a nascut
recent/care alapteaza pentru protectia sanatatii si securitatii ei si/sau a fatului ori a copilului ei.
= Salariata gravida/care a nascut recent/care alapteaza are obligatia de a se prezenta la medicul de
familie pentru eliberarea unui document medical care sa ii ateste starea.
Art.183 Tn cazul in care nu indeplineste aceasti obligatie si nu informeaza in scris angajatorul
despre starea ei, acesta din urma este exonerat de obligatiile sale prevazute in OUG nr. 96/2003 cu
modificarile si completarile ulterioare, cu exceptia urmatoarelor:
a) pentru toate activitatile susceptibile sa prezinte un risc specificat de expunere la agenti, procedee
si conditii de munca, a caror lista este prevazuta in anexa nr.l la OUG 96/2003, angajatorul este
obligat sa evelueze anual, precum si la orice modificare a conditiilor de munca natura, gradul si
durata expunerii salariatelor gravide/care au nascut recent/care alapteaza, in scopul determinarii
oricarui risc pentru securitatea sau sanatatea lor si oricarei repercusuni asupra sarcini ori alaptarii.
b) angajatorul este obligat ca, in termen de 5 zile lucratoare de la data intocmirii raportului, sa
Thmaneze o copie a acestuia sindicatului sau reprezentantilor salariatilor. Angajatorul va informa in
scris salariatele asupra rezultatelor evaluarii privind riscurile la care pot fi supuse la locurile lor de
munca, precum si asupra drepturilor care decurg din OUG 96/2003.
= 1n termen de 10 zile lucratoare de la data la care angajatorul a fost anuntat in scris de catre o
salariata cd se afla in una dintre situatiile prezentate mai Sus, acesta are obligatia sa instiinteze
medicul de medicind muncii, precumsi ITM lasi. De la data primirii instiintarii medicul de
medicind muncii si reprezentantii ITM Iasi vor verifica condifiile de munca ale salariatei la
termenele si in conditiile stabilite prin normele de aplicare a OUG 96/2003.
= Angajatorul are obligatia sa pastreze confidentialitatea asupra starii de graviditate a salariatei si
nu va anunta alti angajati decat cu acordul scris al acesteia si doar in interesul bunei desfasurari a
procesului de munca, cand starea de graviditate nu este vizibila.
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= Tn cazul in care salariata se afld in una dintre situatiile previzute, gravidi/care a nascut
recent/care alapteaza si desfasoard la locul de muncd o activitate care prezintd riscuri pentru
Sanatatea sau Ssecuritatea sa ori cu repercursiuni asupra sarcinii si alaptarii, angajatorul este obligat
sa 1i modifice in mod corespunzator conditiile si/sau orarul de munca ori, daca nu este posibil, sd o
repartizeze la un alt loc de munca fara riscuri pentru sanatatea sau securitatea sau securitatea sa,
conform recomandarii medicului de medicind muncii sau a medicului de familie, cu mentinerea
veniturilor nu poate sa indeplineasca aceasta obligatie, salariata are dreptul la concediu de risc
maternal.

= Concediul de risc maternal se poate acorda, in intregime si fractionat, pe o perioada ce nu poate
depasi 120 de zile, de catre medicul de familie sau de medicul specialist, care va elibera un
certificat medical in acest sens, dar nu poate fi acordat simultan cu alte concedii prevazute de
legislatia privind sistemul public de pensii si alte drepturi de asigurari sociale.

- Pe perioada concediului de risc maternal salariata are dreptul la indemnizatia de risc maternal,
care se suporta din bugetul asigurarilor sociale de stat.

- Daca 1si desfasoard activitatea numai in pozitie ortostatica sau in pozitie asezat, angajatorul are
obligatia de a modifica locul de munca respectiv, astfel incat sa li se asigure, la intervale regulate
de timp, pauze si amenajari pentru repaus in pozitie sezanda sau, respectiv, pentru miscare.

Art.184 Medicul de medicina muncii stabileste intervalele de timp la care este necesara schimbarea
pozitiei de lucru, perioadele de activitate, precum si durata perioadelor pentru repaus in pozitie
sezanda sau, respectiv, pentru miscare.

Daca amenajarea conditiilor de munca si/sau a programului de lucru nu este din punct de vedere
tehnic si/sdau obiectiv posibila sau nu poate fi cerutd din motive bine intemeiate, angajatorul va lua
masurile necesare pentru a schimba locul de munca al salariatei respective.

- In baza recomandirii medicului de familie, salariata gravida care nu poate indeplini durata
normala de munca din motive de sanatate, a sa sau a fatului sau, are dreptul la reducerea cu o
patrime a duratei normale de munca, cu mentinerea veniturilor salariale, suportate integral din
fondul de salarii al angajatorului, potrivit reglementarilor legale privind sistemul public de pensii si
alte drepturi de asigurari sociale.

- Salariata gravida/care a nascut recent/care aldpteaza nu poate fi obligata sd desfasoare munca de
noapte, astfel incat angajatorul, pe baza solicitarii scrise a acesteia, trebuie sa o transfere la un loc
de munca de zi, cu mentinerea salariului de baza brut lunar. Solicitarea salariatei se Tnsoteste deun
document medical care mentioneaza perioada in care sanatatea acesteia este afectatd de munca de
noapte. Salariata gravidd/care a ndscut recent/care aldpteazd nu poate desfasura munca in conditii
cu caracter insalubru sau greu de suportat. Angajatorul are obligatia ca, pe baza solicitarii scrise a
salariatei, sa o transfere la un alt loc de munca, cu mentinerea salariului brut lunar.

Art.185 Este interzis angajatorului sa dispuni incetarea raporturilor de muncd sau de
serviciu Tn cazul:

a) salariatei gravide/care a nascut recent/care aldpteaza, din motive care au legatura directd cu
starea sa;

b) salariatei care se afla in concediu de risc maternal; aceasta interdictie se extinde, o singura data,
cu pana la 6 luni dupa revenirea salariatei in unitate;

C) salariatei care se afla in concediu de maternitate;

d) salariatei care se afla in concediu pentru cresterea copilului de pana la 2 ani sau, in cazul
copilului cu handicap, in varsta de pana la 3 ani;

e) salariatei care se afld in concediu pentru ingrijirea copilului bolnav de pana la 7 ani sau, in cazul
copilului cu handicap, in varsta de pana la 18 ani.

CAPITOLUL XV
ACCESUL TN SPITAL
Art.186 Accesul in spital se realizeaza astfel:
a) pe baza de legitimatie, pentru personalul propriu;
b) pentru personalul din afara spitalului venit Tn interes de serviciu pe baza cartii de identitate sau
a legitimatiei de serviciu;
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d)

e)

9)

pentru vizitatorii bolnavilor, in cadrul programului stabilit, iar Tn afara programului prevazut
pentru vizitarea acestora, pe baza biletului de liber acces, eliberat de manager.

pentru reprezentantii presei, numai cu acordul managerului spitalului care va nominaliza in
mod explicit locurile in care se poate filma sau persoanele carora li se pot lua interviuri, cu
respectarea drepturilor pacientilor la intimitate. pentru aceasta, anterior, reprezentatii mass-
media vor face demersuri scrise sau verbale in vederea obtinerii acordului de principiu, Tn
vederea desfasurarii fluente a acestei activitati, se vor aplica regulile privind accesul
reprezentantilor mass-media pe teritoriul spitalului, din procedura privind relatia spitalului
Cu mass-media.

posesorii de autovehicule personale sau alte vehicule au acces in curtea/parcarea spitalului.
parcarea autovehiculelor se va face numai in locurile special amenajate (parcarile sunt
evidentiate i marcate corespunzator).

conducdtorii auto care opresc, stationeaza si parcheaza autovehiculele in alte locuri decat cele
destinate parcarii auto, vor raspunde personal pentru toate posibilele prejudicii cauzate
autovehiculelor aflate in locuri neamenajate (in parcari), inclusiv pentru oprirea, stationarea si
parcarea autoveviculelor pe cdile de acces din cadrul spitalului

Art.187 Programul de vizite (in conformitate cu OMS 1284/2012):

a)

b)

c)
d)

e)

Programul de vizita al apartinatorilor pacientilor internati in spital, se realizeaza de luni pana
vineri in intervalul orar 15.00-20.00, iar in zilele de sdmbata si duminica programul de vizita se
realizeaza intre orele 10.00-20.00;

Numarul de vizitatori pentru un pacient internat Tntr-un salon cu mai mult de 3 paturi nu poate
fi mai mare de 3 persoane si pot fi vizitati maximum 2 pacienti in acelasi timp.

Vizitatorii sunt indrumati la patul pacientului de un cadru medical mediu, de serviciu pe tura.
In situatia prevazuta la pct.2, pentru a da posibilitatea vizitei si pentru ceilalti pacienti, daca
exista solicitari n acest sens, durata Vvizitei va fi limitata la 60 de minute.

Pentru pacientii internati pe oricare dintre sectiile/ compartimentele spitalului, la solicitare,
membrii familiei pot discuta direct cu medicul curant Tn timpul programului zilnic de lucru al
acestuia, n baza unui program stabilit de medicul sef/coordonator de sectie/compartiment,
aprobat de directorul medical si afisat la loc vizibil la intrarea in fiecare sectie/compartiment.
Este interzisa vizitatorilor introducerea de alimente contraindicate regimului dietetic al
bolnavului sau in cantitate prea mare.

Este interzisa si introducerea bauturilor alcoolice.

Vizitatorii vor evita discutiile neplacute ce pot afecta pacientii, vor respecta linistea celorlalti
bolnavi internati.

Vizitatorilor le este interzis fumatul n unitate.

Vizitatorii trebuie sa respecte orele de vizita si sa dea curs indicatiilor medicilor. personalului
sanitar sau de Tngrijiri.

Programul de vizite va fi afisat la intrarea Tn spital, in mod vizibil si accesibil vizitatorilor.
Este strict interzisa perceperea de taxe pentru vizitarea pacientilor in spital.

m) Conducerea are obligatia de a instrui angajatii proprii si pe cei ai firmelor de paza, dupa caz,

n)

0)

asupra programului de vizite, obtinand o declaratie de la fiecare dintre acestia prin care se

angajeaza sa respecte aplicarea programului respectiv si sa nu pretinda sau sa primeasca nici un

fel de atentii in vederea permiterii accesului in afara programului de vizita.

In cazul incilcirii acestor prevederi se vor aplicd sanctiuni disciplinare, pana la desfacerea

contractului individual de munca a salariatului care se face vinovat, sau Tncetarea contractului

cu firma de prestari servicii de paza.

Vizita apartinatorilor se va realiza in:

- salonul unde pacientul a fost repartizat — in cazul pacientilor nedeplasabili;

- locuri special amenajate sau zonele verzi special amenajate pentru fiecare sectic a
spitalului, in cazul pacientilor deplasabili.

- Accesul se face in baza documentului de identitate si inscrierii in Registrul de evidenta a
accesului persoanelor;

- Accesul se permite numai persoanelor cu tinuta decenta ;
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- Accesul se permite numai prin intrarea de la punctul de control si in locurile special afectate
vizitatorilor.

- In spital, vizitatorii vor purta la vedere ecusonul care le atesta aceasta calitate;

- Prin exceptie de la programul de vizite stabilit prin prezenta procedura, in cazul pacientilor
in stare critica sau terminald, familia are dreptul de a vizita pacientul zilnic, indiferent de
ora, sau poate solicita prezenta permanenta langa pacient a unui singur membru de familie,
cu acordul medicului curant, daca conditiile din sectia / compartimentul respectiv permit
acest lucru.

- In caz contrar, se va asigura accesul familiei periodic la pacient, asigurandu-se un spatiu
adecvat de asteptare, Tn apropierea sectiei / compartimentului respectiv.

- In afara programului prevazut pentru vizitarea pacientilor, accesul Tn spital este strict
interzis.

Art.188 Libertatea de circulatie a pacientului nerestrictionata

Pacientul pe perioada internarii respecta regulile formulate de spital iar deplasarea pacientului in

interiorul spitalului pentru diverse explorari sau investigatii se face insotit de personal medical

(asistent medical/ / infirmiera/ brancardier, dupa caz).

Art.189 Prevederile privind sectoarele si zonele interzise accesului public

Circuitul vizitatorilor si insotitorilor in incinta spitalului este foarte important deoarece pot

reprezenta un potential epidemiologic crescut prin frecventa purtitorilor de germeni si prin

echipamentul lor posibil contaminat.

v’ este interzis accesul persoanelor straine in spital in zonele cu risc : laboratoare, sterilizare,
depozite de deseuri medicale, precum si in alte zone stabilite de managerul unitatii

v' incaperile unde nu au acces persoanele straine au la intrare anunturi de avertizare in acest sens.

v" accesul persoanelor care au asupra lor aparate de filmat, de fotografiat sau de Tnregistrat se face
numai cu aprobarea managerului spitalului sau a loctiitorului acestuia.

v’ este interzis accesul in spital al persoanelor care au asupra lor armament, munitii, substante
toxice, stupefiante, explozive ori alte instrumente care pot pune in pericol viata, integritatea
corporald sau sandtatea personalului propiu si a pacientilor ori patrimoniul unitatii.

v Daca managerul spitalului stabileste o perioadd de carantina, conform dispozitiilor DSP, n
aceasta perioada se limiteaza sau se interzice, dupa caz, accesul vizitatorilor in spital.

CAPITOLUL XVI
MODALITATI DE APLICARE A ALTOR DISPOZITII LEGALE SI
CONTRACTUALE SPECIFICE
Art.190 Pentru asigurarea aplicarii tuturor dispozitiilor legale in domeniul relatiilor de munca la
nivelul institutiei functioneaza urmatoarele principii:
v’ permanenta informare a conducerii despre aparitiile sau modificarile cadrului legal in domeniul
relatiilor de munca;
v’ imediata informare, sub semniturd de luare la cunostinta, a salariatilor despre noile reglementari
in domeniul relatiilor de munca si mai ales a sanctiunilor specifice;
v' imediata aplicare a normelor legale ce implica modificari ale regimului relatiilor de munca la
nivelul spitalulut;
v’ insusirea si aplicarea tuturor normelor legale incidente fata de specificul activitatii spitalului.

CAPITOLUL XVII
ABATERILE DISCIPLINARE SI SANCTIUNILE APLICABILE SI
REGULI REFERITOARE LA PROCEDURA DISCIPLINARA

I, ABATERILE DISCIPLINARE SI SANCTIUNILE APLICABILE

Art.191 Fapta in legaturd cu munca si care constd intr-o actiune sau inactiune savarsitd cu
vinovatie de catre salariat, prin care acesta a incalcat normele legale, prevederile prezentului
regulament intern, ale contractului individual de munca, ale contractului colectiv de munca
aplicabil, precum si orice alte prevederi legale in vigoare, constituie abatere si se sanctioneaza
indiferent de functia ocupata de salariatul ce a comis abaterea.
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Art.192 Constituie abatere disciplinara, cel putin urméatoarele fapte:

1. plecarea de la locul de munca in timpul programului normal de lucru fara aprobarea
managerului si fara avizul sefului ierarhic superior;

2) prezentarea la program sub influenta alcoolului sau a drogurilor;

3) introducerea sau consumarea in unitate de bauturi alcoolice;

4) sa fumeze in incinta unitatii;

5) sa instraineze orice bun apartinand unitatii dat in folosinta sau pastrare;

6) sa folosecascd in scop personal telefoanele, mijloacele auto, birotica, echipamentul si
instrumentarul din dotarea unitatii;

7) sa efectueze copii ale documentelor privitoare la activitatea spitalului fara aprobarea conducerii
unitatii;

8) acordarea de interviuri sau declaratii in numele unitatii fara aprobarea a conducerii;

9) recurgerea la amenintari sau la acte de violenta fata de salariatii unitatii;

10) incitarea la acte de violenta si dezordine in unitate sau orice fapta care impiedica desfasurarea
normald a procesului de munca;

11) introducerea de marfuri in incinta unitatii in vederea comercializarii;

12)sa aiba calitatea de tutore/curator pentru persoanele cu tulburari psihice care nu au
discernamant

13) distrugerea cu intentie a bunurilor spitalului;

14) utilizarea de aparate foto (camere video) in unitate fara aprobarea conducerii spitalului.

15) indeplinirea neglijenta a atributiilor de serviciu, nerespectarea procedurilor, protocoalelor si
reglementarile 1n vigoare;

16) intarzierea sistematica in efectuarea lucrarilor;

17) desfasurarea altor activitati decat cele stabilite prin fisa postului, sau prin atributiile stabilite
prin contract individual de munca, decizia managerului, in timpul orelor de program;

18) refuzul nejustificat de a indeplini sarcinile si atributiile de serviciu,

19) lipsa nemotivata de la serviciu sau intarzierea repetata de la serviciu;

20) refuzul salariatului de a se supune examenelor medicale;

21) comportarea necuviincioasa fata de colegi;

22) incalcarea demnitatii personale a altor angajati prin crearea de medii degradante, de intimidare,
de ostilitate, de umilire sau ofensare, prin actiuni de discriminare;

23) nerespectarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a IAAM - Infectiilor
Asociate Asistentei Medicale;

24) incalcarea indatoririlor si obligatiilor personalului angajat, prevazute in ROF sau RI.

Art.193 (1) Nici o masura de sanctionare nu va putea fi dispusa decat dupa efectuarea cercetarii

disciplinare prealabile, salariatul fiind convocat potrivit dispozitiilor legale.

(2) Pentru pagubele materiale produse angajatorului din vina si in legatura cu munca lor, salariatii

raspund patrimonial in temeiul normelor si principiile raspunderii civile contractuale, cu

respectarea prevederilor Codului Muncii aplicabile Th materie.

Art.194 (1) Sanctiunile disciplinare se aplica de catre managerul spitalului, iar semnalarea

abaterilor se face de urma neregulilor constatate pe baza de proces- verbal, referat sau reclamatii

scrise.

(2) Sanctiunile disciplinare se aplica numai dupa cercetarea prealabila a faptei ce constituie abatere,

ascultarea persoanei in cauza si verificarea sustinerilor ficute de aceasta in aparare de catre

Comisia de disciplina a spitalului.

Art.195 Reprezinta abateri disciplinare grave si pot duce la desfacerea disciplinara a

contractului individual de munca, dupa efectuarea unei cercetari disciplinare prealabile:

k) furtul sau intentia dovedita de furt al oricarui bun din patrimoniul;

I) defaimarea cu rea credinta, daca astfel s-au adus prejudicii morale sau materiale;

m)manifestari care aduc atingere prestigiului unitatii, atingerea onoarei, reputatiei si demnitatii

personalului, precum si a altor persoane cu care intra in legatura prin exercitarea functie, utilizand

expresii jignitoare, dezvaluirea aspectelor vietii private sau formularea unor sesizari sau plangeri

calomnioase;
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n) absentarea nemotivata de la serviciu 3 zile consecutiv sau 5 zile intr-un an calendaristic atrage

dupa sine concedierea din motive imputabile salariatului;

0) orice fapta susceptibila a pune in pericol viata si sandtatea altor persoane sau integritatea

bunurilor;

p) refuzul de a indeplini sarcini rezonabile si justificate de la sefii ierarhici, in conformitate cu

functia si prevederile fisei postului;

g) numirea ca tutore/curator pentru persoanele cu tulburari psihice care nu au discernamant

r) incalcarea drepturilor pacientilor, a metodelor de lucru stabilite si a regulilor de aplicat in

vederea realizarii activitatii, a atributiilor si sarcinilor de serviciu.

Art.196 In raport cu gravitatea abaterii disciplinare comise, sanctiunile disciplinare ce se aplica

sunt:

a) avertismentul scris;

b) retrogradarea din functie, cu acordarea salariului corespunzator functiei in care s-a dispus
retrogradarea, pentru o durata ce nu poate depasi 60 de zile;

c) reducerea salariului de baza pe o durata de 1 - 3 luni cu 5 - 10%j;

d) desfacerea disciplinara a contractului individual de munca.

Art.197(1) Abateri repetate reprezintd acele incalcari ale prevederilor prezentului Regulament
Intern si ale celorlalte obligatii legale, pe care salariatul le-a savarsit intr-o perioada de 6 luni si
pentru care vor fi sanctionati, in urma indeplinirii procedurii legale cu o sanctiune prevazuta in
prezentul Regulament Intern.

(2) Pentru aceeasi abatere disciplinara se poate aplica numai o singura sanctiune.

Sanctiunea disciplinara se radiaza de drept in termen de 12 luni de la aplicare, daca salariatului nu i
se aplica o noua sanctiune disciplinara in acest termen. Radierea sanctiunilor disciplinare se
constata prin decizia angajatorului emisa in forma scrisa.

I1.REGULI REFERITOARE LA PROCEDURA DISCIPLINARA

Art.198 Cu exccptia sanctiunii cu avertisment nici o sanctiune disciplinard nu se poate aplica
Tnainte de efectuarea unei cercetari disciplinare prealabile.

Art.199 Obligativitatea efectuarii cercetarii disciplinare prealabile precum si respectarea procedurii
prealabile aplicarii sanctiunii disciplinare revine sefului ierarhic superior salariatului, care a
savarsit abaterea disciplinara.

Art.200 In vederea destasurarii cercetarii disciplinare prealabile, salariatul va fi convocat in scris:
dispozitia de convocare (convocatorul) va preciza obiectul, data. ora si locul intrevederii si va fi
expediata de indata, prin posta, cu confirmare de primire.

Art.201 In cursul cercetarii disciplinare prealabile salariatul are dreptul sa formuleze si sa sustina
toate apardrile in favoarea sa si sa ofere persoanei imputernicCite sa realizeze cercetarea, toate
probele si motivatiile pe care le considera necesare, precum si dreptul sa fie asistat, la cererea sa, de
catre un reprezentant al sindicatului/ al salariatilor.

Art.202 Actele procedurii prealabile si rezultatele acestora vor fi consemnate intr- un referat scris
ce se Intocmeste de cdtre persoana abilitatd de angajator sa efectueze cercetarea disciplinara
prealabila.

Art.203 Persoana abilitata va inregistra in Registrul general de intrari - iesiri al unitatii actele
prezentate in aparare si sustinerile formulate in scris de catre salariat sub forma notei explicative,
Tmpreuna cu celelalte acte de cercetare efectuate.

Art.204 In cazul in care salariatul refuza a da nota explicativa, se Intocmeste un proces verbal de
catre persoana ce efectueaza cercetarea disciplinara prealabild, prin care se stipuleaza refuzul
acestuia de a da nota explicativa, act ce va fi anexat referatului.

Art.205 La stabilirea sanctiunii se va tine seama de urmatoarele:

- imprejurarea n care fapta a fost savarsita;

- gradul de vinovatie al salariatului;

- consecintele abaterii disciplinare;

- comportamentul general Tn serviciu a salariatului:

- eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de catre acesta;
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Art.206 Aplicarea sanctiunii disciplinare se dispune printr-o decizie emisa in forma scrisa,in
termen de 30 de zile calendaristice de la data luarii la cunostinta despre savarsirea abaterii
disciplinare, dar nu mai tarziu de 6 luni de la data savarsirii faptei.
Art.207 Obligatoriu, decizia trebuie sa cuprinda:
- descrierea faptei care constituie abatere disciplinara;
- precizarea prevederilor care au fost incalcate;
- motivele pentru care au fost inlaturate apararile formulate de salariat in timpul cercetarii
disciplinare - prealabile sau motivele pentru care nu a fost efectuata cercetarea,;
- temeiul de drept in baza caruia sanctiunea disciplinara se aplica;
- termenul 1n care sanctiunea poate fi contestata;
- instanta competenta la care sanctiunea poate fi contestata;
Art.208 Decizia de sanctionare se comunica salariatului in cel mult 5 zile calendaristice de la data
emiterii si produce efecte de la data comunicarii. Decizia se preda personal salariatului, cu
semnatura de primire, ori, in caz de refuz al primirii, prin scrisoare recomandata, la domiciliul sau
resedinta comunicata de acesta.
Art.209 Sanctiunile disciplinare aplicabile abaterilor savarsite de catre salariati si constatate dupa
procedura mai sus enuntata vor fi stabilite de catre conducatorul unitatii sau de cétre persoana
Tmputernicita expres de catre acesta, in conformitate cu atributiile stabilite prin fisa postului.
Art.210 Decizia poate fi contestata de catre salariat, la tribunalul in a carei circumscriptie isi are
domiciliul/resedinta persoana sanctionatd, in termen de 30 de zile calendaristice de la data
comunicarii.

CAPITOLUL XVIII

PROTECTIA DATELOR CU CARACTER PERSONAL

In conformitate cu preverile Regulamentului GDPR Regulamentul (UE) 2016/679 al
Parlamentului Eurpean si al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in
ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera circulatie a acestor date si
de abrogare a Directivei 95/46/CE (Regulamentul general privind protectia datelor, in limba
engleza General Data Protection Regulation);

Art. 211 Spitalul prelucreaza datele cu caracter personal ale salariatilor in urmatoarele scopuri
prevazute de dispozitii legale si/sau necesare pentru respectarea dispozitiilor legale:

- respectarea clauzelor contractului de munca, inclusiv descarcarea de obligatiile stabilite prin lege
sau prin acorduri colective;

- gestionarea, planificarea si organizarea muncii;

- asigurarea egalitatii si diversitatii la locul de munca;

- asigurarea sanatatii si securitatii la locul de munca;

- evaluarea capacitatii de munca a salariatilor;

- valorificarea drepturilor de asistenta sociala;

- exercitarea drepturilor legate de ocuparea unui loc de munca;

- organizarea incetarii raporturilor de munca.

Art. 212 Regulile privind protectia datelor cu caracter personal furnizate in alte scopuri decat cele
mentionate, inclusiv in scop de marketing, sunt cele mentionate in documentele si operatiunile care
conserva dovada consimtamantului salariatilor pentru prelucrare.

Art. 213 Salariatii care solicita acordarea facilitatilor care decurg din calitatea de salariat al
SPITALului isi exprima consimtamantul pentru prelucrarea datelor lor personale in scopul
acordarii facilitatilor respective in conditiile prevazute in acordul de acordare a facilitatilor.

Art. 214 Toti salariatii au obligatia de a se adresa sefului ierarhic superior sau responsabilului cu
protectia datelor cu caracter personal pentru a obtine informatii si clarificari in legatura cu protectia
datelor cu caracter personal.

Art. 215 Toti salariatii au obligatia de a informa imediat si detaliat, in scris, seful ierarhic superior
sau responsabilul cu protectia datelor cu caracter personal in legatura cu orice nelamurire,
suspiciune sau observatie cu privire la protectia datelor cu caracter personal ale salariatilor, in
legatura cu orice divulgare a datelor cu caracter personal si in legatura cu orice incident de natura
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sa duca la divulgarea datelor cu caracter personal de care iau cunostinta, in virtutea atributiilor de
serviciu si in orice alta imprejurare, prin orice mijloace.
Art. 216 Daca pericolul cu privire la datele cu caracter personal este iminent, informarea se va face
telefonic si in scris. avand in vedere importanta speciala pe care spitalul o acorda protectiei datelor
cu caracter personal, incalcarea acestei obligatii de informare constituie o abatere disciplinara
grava.
Art. 217 Salariatii care prelucreaza date cu caracter personal au obligatia sa nu intreprinda nimic
de natura sa aduca atingere protectiei necesare a datelor cu caracter personal ale salariatilor.
Prelucrarea datelor cu caracter personal de care iau cunostinta cu ocazia indeplinirii atributiilor de
serviciu in afara regulilor interne cu privire la utilizarea acestor date este interzisa.
Art. 219 Utilizarea datelor cu caracter personal se refera, dar nu exclusiv, la orice operatiune sau
set de operatiuni efectuate asupra datelor cu caracter personal sau asupra seturilor de date cu
caracter personal, cu sau fara utilizarea de mijloace automatizate, cum ar fi colectarea,
inregistrarea, organizarea, structurarea, stocarea, adaptarea sau modificarea, extragerea,
consultarea, utilizarea, divulgarea prin transmitere, diseminarea sau punerea la dispozitie in orice
alt mod, alinierea sau combinarea, restrictionarea, stergerea sau distrugerea.
Art. 220 Avand in vedere importanta speciala pe care spitalul o acorda protectiei datelor cu
caracter personal, incalcarea obligatiei de respectare a regulilor privind protectia datelor constituie
0 abatere disciplinara grava, care poate atrage cea mai aspra sanctiune disciplinara inca de la prima
abatere de acest fel.
Art. 221 Salariatii sunt responsabili sa se asigure ca datele personale pe care le-au furnizat catre
Spitalul de Boli Cronice ,,Sfantul loan,, Targu Frumos Jud. lasi sunt corecte si actualizate.
Art. 223 Salariatii sunt obligati sa notifice Spitalul de Boli Cronice ,,Sfantul loan,, Targu Frumos
Jud. lasi cu privire la orice schimbari, pentru a permite actualizarea in mod corespunzator a
evidentelor de date cu caracter personal.
Art. 224 Salariatii trebuie sa se asigure ca ecranele si terminalele PC nu sunt vizibile decat
angajatilor/personalului autorizat al spitalului. Acestia sunt obligati sa incheie un acord de utilizare
acceptabila inainte de a li se permite accesul la informatiile organizationale de orice fel, care
detaliaza inclusiv normele privind timpul in care ecranul intra in idle (lock).
Art. 225 Salariatii se asigura ca inregistrarile in format fizic nu sunt lasate acolo unde pot fi
accesate de personal neautorizat si nu pot fi inlaturate din sediu fara autorizatie explicita [scrisa].
Art. 226 Salariatii sterg sau elimina date personale numai in conformitate cu Procedura de
confidentialitate a datelor. Inregistrarile in format fizic care au ajuns la termen, trebuie sa fie
maruntite si aruncate ca "deseuri confidentiale”.
Art. 227 Salariatii trebuie sa cunoasca si sa respecte Politica de control al accesului, fiindu-le
accesibile numai acele date pe care au nevoie sa le foloseasca si la care au acces. Toate datele cu
caracter personal sunt procesate in siguranta si sunt pastrate:

e intr-o camera incuiata cu acces controlat; si / sau

e intr-un sertar incuiat sau intr-un dulap; si / sau
e daca sunt pastrate pe computere, protejate prin parola si in conformitate cu drepturile de
acces ale fiecarui utilizator

e stocate pe suporturi (detasabile) care sunt criptate

Art. 228 Salariatii trebuie sa cunoasca si sa respecte politicile si procedurile elaborate, cu privire la
Protectia Datelor cu Caracter Personal, in care toti salariatii au responsabilitati comune (Politica de
confidentialitate a datelor cu caracter personal, Procedura controlul inregistrarilor, Procedura de
confidentialitate a datelor, Procedura privind sistemul de comunicare interna si externa, Procedura
de obtinere a consimtamantului, Procedura de raportare a vulnerabilitatilor, evenimentelor si
incalcarii securitatii datelor).

Art. 229 Consimtamantul persoanei vizate si conditiile privind consimfamantul

In cazul in care prelucrarea se bazeazi pe consimtimant, operatorul trebuie sa fie n masura sa
demonstreze ca persoana vizata si-a dat consimtamantul expres, neechivoc, liber si informat pentru
prelucrarea datelor sale cu caracter personal.
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In cazul in care consimtimantul persoanei vizate este dat in contextul unei declaratii scrise care se
refera si la alte aspecte, cererea privind consimtamantul trebuie sa fie prezentata Tntr-o forma care o
diferentiaza in mod clar de celelalte aspecte, intr-o forma inteligibild si usor accesibila, utilizand un
limbaj clar si simplu.

Persoana vizata are dreptul sa 1isi retragd in orice moment consimtamantul. Retragerea
consimtamantului nu afecteaza legalitatea prelucrarii efectuate pe baza consimtamantului inainte de
retragerea acestuia. Inainte de acordarea consimtimantului, persoana vizata este informati cu
privire la acest lucru.

Retragerea consimtamantului se face la fel de simplu ca acordarea acestuia.

Atunci cand se evalueaza daca consimtamantul este dat in mod liber, se tine seama cat mai mult de
faptul ca, printre altele, executarea unui contract, inclusiv prestarea unui serviciu, este conditionata
sau nu de consimtamantul cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal care nu este
necesara pentru executarea acestui contract.

Art. 230 Reguli speciale privind prelucrarea datelor cu caracter personal

Prelucrarea unor categorii speciale de date cu caracter personal

Se interzice prelucrarea de date cu caracter personal care dezvaluie originea rasiala sau etnica,
opiniile politice, confesiunea religioasa sau convingerile filozofice sau apartenenta la sindicate si
prelucrarea de date genetice, de date biometrice pentru identificarea unica a unei persoane fizice,
de date privind sanatatea sau de date privind viata sexuala sau orientarea sexuala ale unei persoane
fizice in afara cadrului legal existent si in afara atributiilor din fisa postului.

Prevederile anterioare nu se aplica in urmatoarele situatii:

a)cand persoana vizata si-a dat consimtamantul explicit pentru prelucrarea acestor date cu caracter
personal pentru unul sau mai multe scopuri specifice, cu exceptia cazului in care dreptul Uniunii
sau dreptul intern prevede ca interdictia prevazuta anterior sa nu poata fi ridicata prin
consimtamantul persoanei vizate;

b)cand prelucrarea este necesara in scopul indeplinirii obligatiilor si al exercitarii unor drepturi
specifice ale operatorului sau ale persoanei vizate in domeniul ocuparii fortei de munca si al
securitatii sociale si protectiei sociale, in masura in care acest lucru este autorizat de dreptul
Uniunii sau de dreptul intern ori de un acord colectiv de munca incheiat in temeiul dreptului intern
care prevede garantii adecvate pentru drepturile fundamentale si interesele persoanei vizate;

c)cand prelucrarea este necesara pentru protejarea intereselor vitale ale persoanei vizate sau ale
unei alte persoane fizice, atunci cand persoana vizata se afla in incapacitate fizica sau juridica de a-
si da consimtamantul;

d)cand prelucrarea este efectuata in cadrul activitatilor lor legitime si cu garantii adecvate de catre
o fundatie, o asociatie sau orice alt organism fara scop lucrativ si cu specific politic, filozofic,
religios sau sindical, cu conditia ca prelucrarea sa se refere numai la membrii sau la fostii membri
ai organismului respectiv sau la persoane cu care acesta are contacte permanente in legatura cu
scopurile sale si ca datele cu caracter personal sa nu fie comunicate tertilor fara consimtamantul
persoanelor vizate;

e)cand prelucrarea se refera la date cu caracter personal care sunt facute publice in mod manifest de
catre persoana vizata,

f)cand prelucrarea este necesara pentru constatarea, exercitarea sau apararea unui drept in instanta
sau ori de cate ori instantele actioneaza in exercitiul functiei lor judiciare;

g)cand prelucrarea este necesara din motive de interes public major, in baza dreptului Uniunii sau a
dreptului intern, care este proportional cu obiectivul urmarit, respecta esenta dreptului la protectia
datelor si prevede masuri corespunzatoare si specifice pentru protejarea drepturilor fundamentale si
a intereselor persoanei vizate;

h)cand prelucrarea este necesara in scopuri legate de medicina preventiva sau a muncii, de
evaluarea capacitatii de munca a angajatului, de stabilirea unui diagnostic medical, de furnizarea de
asistenta medicala sau sociala sau a unui tratament medical sau de gestionarea sistemelor si
serviciilor de sanatate sau de asistenta sociala, in temeiul dreptului Uniunii sau al dreptului intern
sau in temeiul unui contract incheiat cu un cadru medical si sub rezerva respectarii conditiilor si
garantiilor prevazute de lege; datele cu caracter personal pot fi prelucrate in scopurile mentionate
anterior in cazul in care datele respective sunt prelucrate de catre un profesionist supus obligatiei
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de pastrare a secretului profesional sau sub responsabilitatea acestuia, in temeiul dreptului Uniunii
sau al dreptului intern sau in temeiul normelor stabilite de organisme nationale competente sau de o
alta persoana supusa, de asemenea, unei obligatii de confidentialitate in temeiul dreptului Uniunii
sau al dreptului intern ori al normelor stabilite de organisme nationale competente.

i)cand prelucrarea este necesara din motive de interes public in domeniul sanatatii publice, cum ar
fi protectia impotriva amenintarilor transfrontaliere grave la adresa sanatatii sau asigurarea de
standarde ridicate de calitate si siguranta a asistentei medicale si a medicamentelor sau a
dispozitivelor medicale, in temeiul dreptului Uniunii sau al dreptului intern, care prevede masuri
adecvate si specifice pentru protejarea drepturilor si libertatilor persoanei vizate, in special a
secretului profesional; sau

j)cand prelucrarea este necesara in scopuri de arhivare in interes public, in scopuri de cercetare
stiintifica sau istorica ori in scopuri statistice, in baza dreptului Uniunii sau a dreptului intern, care
este proportional cu obiectivul urmarit, respecta esenta dreptului la protectia datelor si prevede
masuri corespunzatoare si specifice pentru protejarea drepturilor fundamentale si a intereselor
persoanei vizate.

Art. 231 Prelucrarea datelor cu caracter personal cu functie de identificare generala

Datele cu caracter personal cu functie de identificare generala (Codul numeric personal - CNP,
seria si numarul actului de identitate/pasaportului etc.) vor fi prelucrate, exclusiv in situatiile in
care este necesara stabilirea identitatii persoanelor vizate si prelucrarea este prevazuta in mod
expres de o dispozitie legala.

Prin legislatia nationala se pot detalia conditiile specifice de prelucrare a unui numar de identificare
national sau a oricarui alt identificator cu aplicabilitate generala. In acest caz, numarul de
identificare national sau orice alt identificator cu aplicabilitate generala este folosit numai in
temeiul unor garantii corespunzatoare pentru drepturile si libertatile persoanei vizate.

Art. 232 Prelucrarea care nu necesita identificarea

In cazul in care scopurile pentru care Spitalul de Boli Cronice ,,Sfantul loan,, Targu Frumos Jud.
lasi (operatorul) prelucreaza date cu caracter personal nu necesita sau nu mai necesita identificarea
unei persoane vizate de catre operator, operatorul nu are obligatia de a pastra, obtine sau prelucra
informatii suplimentare pentru a identifica persoana vizata in scopul unic al respectarii legislatiei
specifice.

Daca, in cazurile mentionate anterior, operatorul poate demonstra ca nu este in masura sa identifice
persoana vizata, operatorul informeaza persoana vizata in mod corespunzator, in cazul in care este
posibil. In astfel de cazuri, prevederile legale privind dreptul de acces, de rectificare, de stergere, la
restrictionarea prelucrarii, dreptul la portabilitatea datelor nu se aplica, cu exceptia cazului in care
persoana Vizata, in scopul exercitarii drepturilor sale mentionate anterior, ofera informatii
suplimentare care permit identificarea sa.

Art. 233 Prelucrarea in contextul ocuparii unui loc de munca

Prin lege sau prin acorduri colective, se pot prevedea norme mai detaliate pentru a asigura protectia
drepturilor si a libertatilor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal ale angajatilor in
contextul ocuparii unui loc de munca, in special in scopul recrutarii, al indeplinirii clauzelor
contractului de munca, inclusiv descarcarea de obligatiile stabilite prin lege sau prin acorduri
colective, al gestionarii, planificarii si organizarii muncii, al egalitatii si diversitatii la locul de
munca, al asigurarii sanatatii si securitatii la locul de munca, al protejarii proprietatii angajatorului
sau a clientului, precum si in scopul exercitarii si beneficierii, in mod individual sau colectiv, de
drepturile si beneficiile legate de ocuparea unui loc de munca, precum si pentru incetarea
raporturilor de munca.

Aceste norme includ masuri corespunzatoare si specifice pentru garantarea demnitatii umane, a
intereselor legitime si a drepturilor fundamentale ale persoanelor vizate, in special in ceea ce
priveste transparenta prelucrarii, transferul de date cu caracter personal in cadrul unui grup de
intreprinderi sau al unui grup de intreprinderi implicate intr-o activitate economica comuna si
sistemele de monitorizare la locul de munca.

CAPITOLUL XIX
REGULI PRIVIND CRITERIILE SI PROCEDURILE DE EVALUARE
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PROFESIONALA

Art.234 Evaluarea performantelor profesionale individuale are ca scop aprecierea obiectiva a
activitatii personalului, prin compararea gradului de Tndeplinire a criteriilor de evaluare stabilite
pentru perioada respectiva cu rezultatele obtinute Tn mod efectiv.
Art.235 Procedura PO 103-13 privind evaluarea performantelor profesionale individuale se aplica
fiecarui angajat, in raport cu cerintele postului. Activitatea profesionald se apreciaza anual, prin
evaluarea performantelor profesionale individuale prin intermediu fiselor de evaluare anexate la
procedura..
Art.236 Perioada evaluatd este cuprinsa intre 1 ianuarie si 31 decembrie a anului pentru care se
face evaluarea.
Art.237 Perioada de evaluare este cuprinsa intre 1 si 31 ianuarie a anului urmator perioadei
evaluate.
Art.238 Procedura de evaluare a performantelor profesionale individuale nu se aplica 1n
urmatoarele situatii:
a) persoanclor angajate ca debutanti, pentru care evaluareca se face dupa expirarea perioadei
corespunzatoare stagiului de debutant;
b) angajatilor al caror contract individual de munca este suspendat, potrivit legii, pentru care
evaluarea se face la expirarea unui an de la reluarea activitatii;
c¢) angajatilor promovati intr-o altd functie de executie sau intr-o functie de conducere, precum si
celor angajati din afara unitatii, pentru care momentul de evaluare se stabileste de conducerea
fiecarei institutii publice;
d) angajatilor aflati in concediu platit pentru ingrijirea copiilor in varstd de pana la 2 ani, pentru
care evaluarea se face la expirarea unui an de la data reluarii activitatii;
¢) angajatilor care nu au prestat activitate in ultimele 12 luni, fiind in concediu medical sau in
concediu fara plata, acordat potrivit legii, pentru care momentul evaludrii se stabileste de
conducerea fiecarei institutii publice.
Art.239 (1) Evaluarea performantelor profesionale individuale se realizeaza de catre evaluator.
(2) Are calitatea de evaluator:
a) persoana care conduce sau coordoneazd compartimentul in cadrul caruia is1 desfasoara
activitatea persoana cu functie de executie evaluat;
b) persoana de conducere ierarhic superioara potrivit structurii organizatorice a unitatii sanitare
publice, pentru persoanele de conducere.
(3) Calificativul acordat in baza fisei de evaluare a performantelor profesionale individuale se
aproba de conducatorul institutiei publice.
(4) Pentru conducatorii institutiilor publice numiti prin ordin al ministrului sanatatii, fisa de
evaluare a performantelor profesionale individuale se aproba de ministrul sdnatatii.
Art.240 Calificativul final al evaluarii se stabileste pe baza notei finale, dupa cum urmeaza:

a) intre 1,00 si 2,00 - nesatisfacator;

b) intre 2,01 si 3,50 - satisfacator;

¢) intre 3,51 si 4,50 - bine;

d) intre 4,51 si 5,00 - foarte bine.

Notarea criteriilor de evaluare a performantelor profesionale individuale se face cu note de la

1 la 5, nota exprimand gradul de indeplinire a respectivului criteriu.
Pentru a obtine nota corespunzatoare gradului de indeplinire a criteriilor de evaluare se face media
aritmetica a notelor acordate pentru indeplinirea fiecarui criteriu de performanta.
Art.241 Pentru functiile de conducere, nota finalda a evaluarii este media aritmeticd a notelor
obtinute la criteriile de evaluare prevazute la cele doua puncte.
Semnificatia notelor este urmatoarea: nota 1 - nivel minim si nota 5 - nivel maxim.
Art.242 Contestatiile in legatura cu evaluarea performantei profesionale individuale se depun in
termen de 5 zile de la comunicarea rezultatului evaluarii la compartimentul de resurse umane.
Contestatiile se analizeaza de conducétorul ierarhic imediat superior, impreund cu liderul
sindicatului reprezentativ sau, dupa caz, cu reprezentantul salariatilor, din institutia publica.
Rezultatul contestatiilor se comunica in termen de 5 zile de la depunerea acestora.
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CAPITOLUL XX
CRITERII DE EVALUARE A PERFORMANTELOR
PROFESIONALE INDIVIDUALE

Art.243

|. Pentru functiile de executie:

1. Cunostinte si experientd profesionala

2. Promptitudine si operativitate in realizarea atributiilor de serviciu prevazute in fisa postului

3. Calitatea lucrarilor executate si a activitatilor desfasurate

4. Asumarea responsabilitatilor prin receptivitate, disponibilitate la efort suplimentar, perseverenta,
obiectivitate, disciplina

5. Intensitatea implicarii in utilizarea echipamentelor si a materialelor cu incadrarea in normativele
de consum

6. Adaptarea la complexitatea muncii, initiativa si creativitate

7. Conditii de munca

Art.244 Pentru functiile de conducere se vor utiliza, suplimentar si urmatoarele criterii de evaluare:
1. Cunostinte despre scopul, obiectivele si rolul compartimentului in ansamblul unitatii

2. Capacitatea de a lua decizii optime si asumarea raspunderii in legatura cu acestea

3. Capacitatea de organizare si de coordonare a activitatii compartimentului

4. Capacitatea de a crea in compartimentul condus un climat stimulativ, neconflictual si de buna
colaborare cu alte compartimente.

Model PO 41 Aprob Manager

FISA DE EVALUARE
a performantelor profesionale individuale pentru personalul cu functii de conducere

Numele.......c.ccoovveieeeeenieenn, ,prenumele.........cccooeeeineneeee.

FUNCEH@. ..o
Numele gi prenumele evaluatorului....................................
FUNCEH@. ...

Perioada evaluata.............c..ccoeeiiiiiiiiiiiieiieeieeeee e

Nr . crt. Denumirea criteriului de evaluare Nota evaluator

1. Cunostinte si experienti profesionala

capacitatea profesionald in termeni de cunostinte si abilitati
profesionale necesare pentru a indeplini, Th mod optim, sarcinile
si atributiile de serviciu;

aplicarea corecta §i eficientd a cunogtingelor;

cunogtinge profesionale actualizate la zi;

capacitatea de a comunica in mod clar, coerent §i eficient, in
forma scrisd si orald,

Indicatori pentru
justificarea notarii

valorificarea experientei dobandite (seminarii, sustinere
conferinte, mese rotunde, formatori cursuri, coordonare /
instruire medici rezidenyi/ studenti).

2. Promptitudine si operativitate in realizarea atributiilor de
serviciu prevazute in figsa postului

prioritizarea §i organizarea corespunzdtoare a sarcinile §i

. © lucrarile primite;
§ = % = identificarea corespunzatoare a activitatile care trebuie
Segs desfasurate;
=R § = incadrarea in termenele impuse gi/ sau convenite;
r—

indeplinirea sarcinilor si lucrarilor primite;

capacitatea de automonitorizare a executarii sarcinilor si
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lucrarilor primite;

3. Calitatea lucriarilor executate si a activitatilor desfasurate
volum de sarcini/ lucrari [zi;

> E ponderea lucrarilor returnate in vederea refacerii din totalul

IS lucrarilor executate;

_qg’. : capacitatea de reprezentare, in limita competentei, a

§ Eé institutiei,in conformitate cu importanga acesteia,

8 2 promovarea imaginii institutiei in comunitate prin implicarea in

'-g < proiecte/ activitati stiintifice §i/ sau civice

-2 neconformitati, abateri si reclamatii identificate/ inregistrate in
activitdtile desfasurate;

4, Asumarea responsabilitatilor prin receptivitate,
disponibilitate la efort suplimentar, perseverenta,
obiectivitate, disciplina

S = cunoagterea si respectarea atributiilor si a sarcinilor de

5= serviciu;

§ = cunoagterea §i respectarea legislatiei specifice, a deciziilor,

— regulamentelor i procedurilor interne;

% § comportament adecvat la locul de munca in relatiile cu ceilalfi;

% g disponibilitate la efort suplimentar si la program de lucru

£ g prelungit;

— inexistenta abaterilor disciplinare in perioada evaluata,

5. Intensitatea implicarii Tn utilizarea echipamentelor si a
materialelor cu incadrarea in normative de consum
utilizarea eficienta a resurselor materiale;

. utilizarea corespunzdtoare a echipamentelor de lucru;

% 2 identificarea de noi metode / echipamente/ materiale de lucru a

o : caror utilizarea implica reducerea consumului energetic/ de

5 g materii prime;

§ & reducerea timpilor de lucru prin organizarea eficienta a

'-g z activitatii;

-2 Imbunatatirea calitatii lucrarilor in vederea evitarii consumului
energetic/ de materii prime suplimentar implicat de refacerea
acestora,

6. Adaptarea la complexitatea muncii, initiativa si creativitate
capacitatea de a rezolva problemele, de a depasi obstacolele sau

— dificultatile intervenite in activitatea curenta prin identificarea

g = solutiilor adecvate;

S ‘é identificarea deficiengelor si adoptarea masurilor necesare

E‘ P pentru corectarea acestora;

% % atitudinea pozitiva fata de ideile noi;

(&)

% ‘E inventivitate in gasirea unor cdi de optimizare a activitatii

£3 desfasurate;

- capacitatea de autoperfectionare prin participarea la cursuri de
formare profesionala
Conditii de munca
respectarea programului de lucru;

= 8 lucrul in echipa;

% g § )g abilitati in utilizarea calculatoarelor si a altor echipamente

= g,_ = ‘é informatice;

£ 3 atitudinea faga de relatiile conflictuale;

respectarea secretului de serviciu si a eticii profesionale.

I. Nota pentru
indeplinirea
criteriilor de
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evaluare ...

Nota finalad a

evaluarii = nota

pentru

indeplinirea

criteriilor de

evaluare de la

pct. |

Calificativul

acordat:

Nr. crt. Criteriile de evaluare suplimentare pentru personalul cu
functii de conducere

1. Cunostinte despre scopul, obiectivele si rolul compartimentului
N ansamblul unitditii

Indicatori cunoagterea §i respectarea legislatiei aplicabile in domeniul

pentru administrativ (administratie publicd, resurse umane, achizitii

justificarea publice, sanatate §i securitate in muncad etc.), cdt si in domeniul
notarii specific de activitate
cunoagterea §i respectarea Regulamentului de Organizare si
Functionare,

2. Capacitatea de a lua decizii optime si asumarea raspunderii in
legdturd cu acestea

Indicatori capacitatea de a identifica activitatile care trebuie desfasurate

pentru la nivelul compartimentului;

justificarea capacitatea de a stabili modul de realizare a activitatilor la

notarii nivel de echipd/ individ;

3. Capacitatea de organizare si de coordonare a activitatii
compartimentului

Indicatori capacitatea de a repartiza in mod echilibrat si echitabil

pentru atributiile i obiectivele

justificarea capacitatea de a explica sarcinile, atributiile de serviciu si

notarii obiectivele stabilite;

4, Capacitatea de a crea in compartimentul condus un climat
stimulativ, neconflictual si de buna colaborare cu alte
compartimente

Indicatori capacitatea de a gestiona eficient activitatea personalului

pentru subordonat, prin crearea si mentinerea unui climat organizational

justificarea pozitiv de munca;

notarii capacitatea de a acorda sprijin si motivare angajatilor pentru

atingerea obiectivelor si pentru dezvoltare profesionald.

I1. Nota pentru indeplinirea criteriilor de evaluare suplimentare
pentru personalul cu functii de conducere ...........ccccccvvvveninnne.

Nota finala a evaluarii = (nota pentru indeplinirea criteriilor de
evaluare de la pct. | + nota pentru indeplinirea criteriilor de
evaluare de la pct. 11)/2

1. Numele si prenumele evaluatorului..................

Functia.................

2. Am luat cunostinta de aprecierea activitatii profesionale desfasurate
Numele si prenumele persoanei evaluate......................

Functia.................
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3. Contestatia persoanei evaluate:

Motivatia.......

4. Modificarea aprecierii (DA, NU):

Numele si prenumele persoanei care a modificat aprecierea
FUNCtia aCEStRIA. .....cvv e e
Modificarea adusa aprecierii........ccccurvrieererreenenn.

Semnatura.....

5. Am luat cunostintd de modificarea evaluarii
Numele si prenumele........ccccoeveveieeciesnsieieen,
Functia acesteia..............

Model PO 41

Aprob Manager,

FISA DE EVALUARE

a performantelor profesionale individuale pentru personalul cu functii de executie

Nr . crt.

Denumirea criteriului de evaluare

Nota evaluator

1.

Cunostinte si experienta profesionala

Indicatori pentru
justificarea notérii

capacitatea profesionald in termeni de cunostinte si abilitati
profesionale necesare pentru a indeplini, Tn mod optim, sarcinile si
atributiile de serviciu,

aplicarea corecta si eficientd a cunogtingelor;

cunogstinge profesionale actualizate la zi;

capacitatea de a comunica in mod clar, coerent §i eficient, in
formad scrisd si orald,

valorificarea experiengei dobdndite (seminarii, sustinere conferinte,
mese rotunde, formatori cursuri, coordonare / instruire medici rezidenti/
studenti).

2. Promptitudine si operativitate in realizarea atributiilor de serviciu
previzute in figsa postului
= prioritizarea §i organizarea corespunzatoare a sarcinile §i lucrarile
% © primite;
L 7 5 |lidentificarea corespunzdtoare a activitdtile care trebuie desfasurate;
E "GE) = ’g incadrarea in termenele impuse §i/ sau convenite;
Q § £ | indeplinirea sarcinilor si lucrarilor primite;
= capacitatea de automonitorizare a executdarii sarcinilor si lucrarilor
primite;
3. Calitatea lucrarilor executate si a activitatilor desfisurate
volum de sarcini/ lucrari /zi;
s g § = ponderea lucrarilor returnate in vederea refacerii din totalul lucrarilor
'-g 8.'% g capacnaf[ea de rgprezentare, In IImlta competentei, a institutiei, N
- =3 conformitate cu importanta acesteia;

promovarea imaginii institutiei Tn comunitate prin implicarea in
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proiecte/ activitdti stiintifice si/ sau civice

neconformitati, abateri si reclamatii identificate/ inregistrate in
activitatile desfasurate;

4, Asumarea responsabilitatilor prin receptivitate, disponibilitate la
efort suplimentar, perseverenti, obiectivitate, disciplina

cunoasterea si respectarea atributiilor si a sarcinilor de serviciu;

cunoagterea i respectarea legislatiei specifice, a deciziilor,
regulamentelor si procedurilor interne;

arii

not

comportament adecvat la locul de munca in relatiile cu ceilalti;

Indicatori
pentru

disponibilitate la efort suplimentar si la program de lucru prelungit;

justificarea

inexistenta abaterilor disciplinare in perioada evaluata;

o

Intensitatea implicarii in utilizarea echipamentelor si a materialelor
cu incadrarea in normative de consum

utilizarea eficienta a resurselor materiale;

utilizarea corespunzdtoare a echipamentelor de lucru;

identificarea de noi metode / echipamente/ materiale de lucru a caror
utilizarea implica reducerea consumului energetic/ de materii prime;

reducerea timpilor de lucru prin organizarea eficienta a activitatii;

Indicatori pentru
justificarea notarii

Imbunatatirea calitatii lucrarilor in vederea evitarii consumului
energetic/ de materii prime suplimentar implicat de refacerea acestora;

6. Adaptarea la complexitatea muncii, initiativa si creativitate

capacitatea de a rezolva problemele, de a depasi obstacolele sau
dificultatile intervenite in activitatea curenta prin identificarea solutiilor
adecvate,

identificarea deficientelor §i adoptarea masurilor necesare pentru
corectarea acestora;

atitudinea pozitiva fata de ideile noi;

inventivitate in gasirea unor cdi de optimizare a activitatii desfasurate;

capacitatea de autoperfectionare prin participarea la cursuri de formare

Indicatori pentru justificarea
notarii

profesionala
7. Conditii de munca
- respectarea programului de lucru;
= ————
S § lucrul in echipa;
o ==
T = e 1 . ; - -
R abilitati in utilizarea calculatoarelor §i a altor echipamente informatice;
=25 S
83 = atitudinea fata de relatiile conflictuale;
5 -
c

respectarea secretului de serviciu si a eticii profesionale.

I. Nota pentru indeplinirea criteriilor de evaluare ...

Nota finald a evaluarii = nota pentru indeplinirea criteriilor de evaluare
de la pct. | Calificativul acordat:

1. Numele si prenumele evaluatorului........
Functia...............

2. Am luat cunostinta de aprecierea activitatii profesionale desfasurate
Numele si prenumele persoanei evaluate........
Functia................

3. Contestatia persoanei evaluate:
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4. Modificarea aprecierii (DA, NU):

Numele si prenumele persoanei care a modificat aprecierea.......................
Functia acesteia..........ccocervrvveeriernnininnns

Modificarea adusa aprecierii...........ccevveverierenenn.
Semnatura...........cceeeevvvvenineeninennns

5. Am luat cunostintd de modificarea evaluarii
Numele si prenumele........c..ccceveevinnnne
Functia acesteia..........cccoevvevueerrennne

CAPITOLUL XXI
DISPOZITII FINALE

Art.245 (1) Este interzisa publicitatea oricarui medicament pentru care nu existd o autorizatie de
punere pe piata.

(2) Toate materialele promotionale ale unui produs destinate profesionistilor din sectorul sanitar
trebuie sa fie in concordantd cu rezumatul caracteristicilor produsului aprobat de Agentia
Nationala a Medicamentului si insotite de catre acesta.

(3) Publicitatea unui medicament trebuie sa 1incurajeze folosirea rationald a produsului,
prezentandu-1 in mod obiectiv, fard a-i exagera calitatile si tara sa induca in eroare. Publicitatea
trebuie sa fie onestd, adevarata si corectd. Publicitatea trebuie sa evite orice sustinere sau
reprezentare in masura sa induca in eroare consumatorul, chiar si prin omisiune, ambiguitate sau
exagerare.

(4) Publicitatea destinatd profesionistilor din sectorul sanitar poate fi facutd atat pentru
medicamentele lard prescriptie medicala, cat si cele cu prescriptie medicala.

(5) Tintélnirile dintre reprezentantii firmelor de medicamente si medicii specialisti se vor desfasura
dupa un program organizat si aprobat de catre conducerea spitalului.

(6) Continutul materialului publicitar trebuie notificat catre conducerea spitalului.

(7) Oferirea de mostre de catre firmele de medicamente pentru medicii specialisti din spitale
trebuie sa se desfasoare dupa un program aprobat de conducerea spitalului.

Art.246 In intreaga lor activitate, toate cadrele medico-sanitare vor adopta o conduita civilizata,
politicoasa, neomitand formulele si saluturile de politete, atat fata de pacienti cat si fata de
insotitorii si vizitatorii acestora.

Toti salariatii spitalului precum si personalul ce deserveste paza si curatenia (care pot fi angajati ai
unor firme de prestari de servicii), vor actiona intr-un climat de liniste care sa asigure confort
psihic pacientilor, evitand pe cat posibil, orice disconfort fonic (prin ton ridicat, zgomote ale
utilajelor si dispozitivelor cu care isi desfasoara activitate) cu preponderenta in perioadele
destinate odihnei pacientilor.

Art.247 Regulamentul Intern se multiplica si se repartizeaza astfel: cate un exemplar pentru fiecare
compartiment organizat distinct in cadrul unitatii, Tn conformitate cu schema de personal aprobata
de conducerea acesteia, conducerile compartimentelor vor prelucra cu salariatii dispozitiile
regulamentului intocmind tabel de semnaturi de luare la cunostinta.

Art.248 Angajatorul are obligatia de a avea in permanenta la dispozitie un numar de 3 exemplare,
care pot fi solicitate oricand spre studiere de catre angajatii unitatii §i a caror punere la dispozitie
nu o poate refuza.

Art.249 Regulamentul Intern va fi prelucrat cu toti angajatii, pe compartimente si servicii pe baza
de tabel nominal de luare la cunostinta si conformare, in doua exemplare, din care un exemplar va
fi pastrat de seful compartiment/serviciu care a efectuat prelucrarea personalului din subordine
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conform organigramei spitalului, iar celilalt exemplar va fi returnat compartimentului resurse
umane, pentru evidenta. '
Art.250 Regulamentul Intem poate fi modificat atunci cand apar acte normative noi privitoare la
organizarea §i disciplina muncii precum si ori de céte ori necesititile legale de organizare, functionare
si disciplina muncii in unitate o impun, cu acordul sindicatelor §i aprobarea managerului si se aduce la
cunostinta salariatilor in timp util. Daca modificirile sunt substantiale, Regulamentul Intem va fi revizuit,
dandu-se textelor 0 noud numerotare.
Art.251 Prezentul Regulament Intern se aplica incepind cu data afisarii
Art.252 Regulamentul isi produce efectele fata de salariati din momentul incunostiintarii acestora,
datd pana la care se aplicd Regulamentul anterior aprobarii (pentru care a semnat de luare la
cunostinta).
Art.254 Pentru personalul incadrat dupa intrarea in vigoare a Regulamentului Intern, prelucrarea se
face de citre seful compartimentului in care acesta se angajeazi, confirmarea anexandu-se la
contractul de munca, un exemplar din tabelul nominal cu semnéturi de luare la cunostinta si
conformare confirmare a salariatilor/salariatului returnindu-se la biroul resurse umane.
Art.255 Plecarea din unitate in timpul serviciului se face in interes de serviciu, cu avizul sefului
ierarhic si cu aprobarea managerului, iar pentru alte motive numai cu aprobarea si cu avizul sefului
ierarhic superior, pentru motive bine justificate.
Art.256 Tot personalul unitatii este obligat sa poarte ecuson.
Art.257 Orice modificare de nume, de stare civild, schimbare de domiciliu, etc. se va comunica
serviciului R.U.N.O.S. in termen de 5 zile lucritoare.
Art.258 Seful fiecdrui compartiment/serviciu/birou, impreuna cu personalul din subordine,
raspunde direct de indeplinirea sau neindeplinirea in termene legale a sarcinilor de serviciu, de
veridicitatea, corectitudinea si legalitatea documentelor intocmite.
Art.259 Valabilitatea oricaror reguli specifice sau alte acte elaborate de citre compartimente/
servicii este condifionata de avizarea acestora de catre managerul spitalului.
Art.260 Orice decizie a managerului este obligatorie pentru angajati.
Art.261 Dispozitiile prezentului Regulament Intern se completeazi cu prevederile actelor
normative aplicabile in vigoare.
Art.262 Prezentul Regulament Intern va fi afisat si adus la cunostinti cu confirmarea instruirii
tuturor salariatilor unitatii, indiferent de functie si loc de munca, cu scopul de a fi luat la cunostinti
sub semnéturi.

Pentru organizarea sigurarea disciplinei muncii in unitate, prezentul regulament se bazeaza
pe actele legislative in vigoare.

APROBAT
COMIT T.DIRECTOR
MANAGER EC. IGA LUCICA VARAREANU

DIR. FINANCIAR AGAPE MARIA LUIZA
Q)éj/
AVIZAT

PRESEDINTE CONSILIUL ETIC
DR. LUPASCU ALEXANDRA



	APROBAT,                                                                                               APROBAT
	ORASUL TARGU FRUMOS                                                                           MANAGER,
	VĂRĂREANU LUCICA ICA
	PRIMAR,
	VATAMANU IONEL
	1) analizează consumul de medicamente şi antibiotice la nivelul compartimentelor,
	2) analizează consumul de medicamente şi antibiotice la nivelul spitalului;
	3) controlează şi asigură la nivelul spitalului prescrierea şi justa utilizare a medicamentelor,  antibioticelor şi evitarea polipragmazie şi a rezistenţei la medicamente şi antibiotice;
	4) întocmeşte lista materialelor sanitare şi a medicamentelor - denumiri comune internaţionale (DCI) şi forma farmaceutică - utilizate pe perioada spitalizării, cu menţionarea DCI - urilor care pot fi recomandate cu aprobarea medicului şef de comparti...
	5) controlează şi asigură la nivelul spitalului prescrierea şi justa utilizare a medicamentelor şi evitarea polipragmazie;
	6) urmăreşte folosirea la prescripţii a DCI a medicamentelor.
	a) analizează şi face propuneri privind politica de securitate şi sănătate în muncă şi planul de prevenire şi protecție, conform regulamentului intern sau regulamentului de organizare şi funcţionare;
	b) urmăreşte realizarea planului de prevenire și protectie, inclusiv alocarea mijloacelor necesare realizarii prevederilor lui și eficiența acestora din punct de vedere al îmbunătățirii condițiilor de muncă;
	c) analizează introducerea de noi tehnologii, alegerea echipamentelor, luând în considerare consecintele asupra securității și sănătății, lucratorilor, și face propuneri în situația constatării anumitor deficiențe;
	d) analizează alegerea, cumpărarea, întreţinerea şi utilizarea echipamentelor de muncă, a echipamentelor de protecţie colectivă şi individuală;
	e) analizează modul de îndeplinire a atribuţiilor ce revin serviciului extern de prevenire şi protecţie, precum şi menţinerea sau, dacă este cazul, înlocuirea acestuia;
	f) propune măsuri de amenajare a locurilor de muncă, ţinând seama de prezenţa grupurilor sensibile la riscuri specifice;
	g) analizează cererile formulate de lucrători privind condiţiile de muncă şi modul în care îşi îndeplinesc atribuţiile persoanele desemnate şi/sau serviciul extern;
	h) urmăreşte modul în care se aplică şi se respectă reglementările legale privind securitatea şi sănătatea în muncă, măsurile dispuse de inspectorul de muncă şi inspectorii sanitari;
	i) analizează propunerile lucrătorilor privind prevenirea accidentelor de muncă şi a îmbolnăvirilor profesionale, precum şi pentru îmbunătăţirea condiţiilor de muncă şi propune introducerea acestora în planul de prevenire şi protecţie;
	j) analizează cauzele producerii accidentelor de muncă, îmbolnăvirilor profesionale şi evenimentelor produse şi poate propune măsuri tehnice în completarea măsurilor dispuse în urma cercetării;
	k) efectuează verificări proprii privind aplicarea instrucţiunilor proprii şi a celor de lucru şi face un raport scris privind constatările făcute;
	l) dezbate raportul scris, prezentat comitetului de securitate şi sănătate în muncă de către conducătorul unităţii cel puţin o dată pe an, cu privire la situaţia securităţii şi sănătăţii în muncă, la acţiunile care au fost întreprinse şi la eficiența ...
	a) analizează toate decesele din spital lunar sau ori de câte ori este necesar;
	b) solicita audierea medicului curant în cazul în care se constată anumite nelămuriri;
	c) analizează datele medicale obţinute din foaia de observaţie, investigaţiile paraclinice;
	d) evidenţiază gradul de concordanță între diagnosticul de internare, diagnosticul de externare şi final (anatomo-patologic) având ca scop creşterea gradului de concordanta diagnostică;
	e) dezbaterea cazurilor, aduce în atenţie cele mai noi şi corespunzătoare tratamente medicale care se aplica pacienţilor din spital;
	f) comisia de analiză a deceselor intraspitalicesti se va întruni ori de câte ori este nevoie dar nu mai puţin o dată pe trimestru. Procesele verbale ale şedinţelor Comisiei de analiză a deceselor intraspitalicesti vor fi înaintate spre analiză Manage...
	a) analizează toate cazurile de reacţii adverse şi va urmări întocmirea fişelor de reacţii adverse şi va propune metode mai bune de diagnostic a reacţiilor adverse – şi transmite la ANM copii ale acestor fişe;
	b) prezintă periodic informări cu privire la această activitate şi face propuneri de îmbunătăţire a acestei activităţi, aceste informări vor fi adresate consiliului medical pentru aducere la cunoştinţă;
	c) asistentul medical de serviciu urmăreşte valabilitatea medicamentelor aflate pe compartimente  în dulapurile de urgenţă;
	d) verifică corespondenţa baremului aparatului de urgenţă cu cel aprobat de conducerea unităţii şi conform legislaţiei în vigoare;
	e) ia toate măsurile adecvate pentru încurajarea medicilor şi profesioniştilor din domeniul sănătăţii să raporteze la Agenţia Naţională a Medicamentului reacţii adverse suspectate la medicamente;
	f) raportează reacţiilor adverse grave suspectate sau neaşteptate;
	g) colectează informaţiilor utile în supravegherea medicamentelor, cu referire specială la
	h) reacţiile adverse apărute la om şi pentru evaluarea ştiinţifică a acestora;
	i) trebuie să ia în considerare şi orice informaţie disponibilă privind utilizarea greşită şi
	j) abuzul de medicamente ce pot avea un impact asupra evaluării riscurilor şi beneficiilor;
	k) au obligaţia de a informa Agenţia Naţională a Medicamentului despre deficienţele de
	l) calitate semnalate în legătură cu medicamentele;
	m) au obligaţia să respecte prevederile legale privind retragerea din consum a medicamentelor necorespunzătoare;
	n) procedează la distrugerea medicamentelor necorespunzătoare calitativ sau expirate, în acord cu reglementările în vigoare; medicamentele stupefiante şi psihotrope sunt distruse în conformitate cu legislaţia în vigoare;
	o) ia orice alte măsuri privind întărirea activităţii de farmacovigilenţa;
	p) are ca obiectiv supravegherea efectelor nedorite ale medicamentelor, precum şi furnizarea cunoştinţelor, metodelor şi mijloacelor necesare pentru aplicarea acestei supravegheri.
	a) organizează controlul respectării măsurilor de apărare împotriva incendiilor şi stabileşte măsurile necesare acordării asistenţei pentru prevenirea incendiilor în cadrul  spitalului;
	b) asigură întocmirea şi avizarea planurilor de intervenţie;
	c) asigură instruirea tuturor categoriilor de salariaţi din cadrul spitalului conform tematicii anuale întocmite;
	d) aduce la cunoştinţa salariaţilor normele, regulile şi dispoziţiile de apărare împotriva incendiilor şi informează salariaţii cu privire la modul de comportare în caz de incendiu
	e) asigură constituirea şi gestionarea rezervelor de substanţe de stingere, echipament de protecţie şi alte mijloace de prevenire şi stingere a incendiului.
	f) asigura realizarea şi menţinerea în stare de funcţionare a sistemelor de anunţare, alarmare, alimentare cu apă în caz de incendii, precum şi a căilor de acces pentru situaţii de urgenţă publică de incendiu.
	g) îndeplineşte orice alte obligaţii prevăzute de lege în domeniul PSI, normele şi regulile PSI.
	a) de a analiza sistemul de prescriere și distribuire a diferitelor regimuri dietetice propunând adaptarea lor la necesitățile reale;
	b) va controla calitatea hranei prin sondaj, organoleptic, cantitativ și calitativ;
	c) va efectua controale inopinate;
	d) se va întruni lunar și ori de câte ori există solicitări.
	a. cercetează abaterile disciplinare pentru care a fost sesizată, având în vedere:
	- stabilirea împrejurărilor în care fapta a fost săvârşită;
	- analiza gradului de vinovăţie a salariatului precum şi consecinţele abaterii disciplinare;
	- verificarea eventualelor sancţiuni disciplinare suferite anterior de salariat;
	- efectuarea cercetării disciplinare prealabile;
	b. propune una din sancţiunile disciplinare prevăzute de Codul Muncii
	c.întocmeşte rapoarte cu privire la fiecare cauză pentru care a fost sesizată, pe care le înaintează managerului unităţii;
	a) să participe la şedinţele Comisiei conform convocării primite;
	b) să se abţină de la participarea la şedinţă, dacă cu privire la respectiva faptă s-au antepronunţat în orice mod;
	c) datorită raporturilor ce le au cu una dintre părţile implicate (persoana care a făcut sesizarea sau persoana a cărei faptă este sesizată), ar putea plana asupra lor suspiciuni cu privire la conflicte de interese care pot afecta obiectivitatea şi im...
	d) să anunţe în scris sau telefonic, în 24 de ore de la data primirii comunicării şi anunţării telefonice cu privire la data, locul, ora şi obiectul şedinţei, Preşedintele Comisiei despre existenţa unei incompatibilităţi de natura celor prevăzute aici...
	e) să analizeze îndeplinirea condiţiilor de formă cu privire la valabilitatea şedinţei, respectiv a cercetării disciplinare prealabile (îndeplinirea condiţiilor de cvorum, respectarea termenelor prevăzute în procedura operaţională, stabilite conform l...
	f) să analizeze în mod imparţial sesizările, dovezile şi susţinerile părţilor implicate, să urmărească aflarea adevărului şi să voteze în consecinţă;
	g) să supună la vot în mod democratic opinia de vinovăţie sau nevinovăţie şi sa precizeze opinia separată în cazul în care opinia personală a unui membru din comisie diferă de opinia majorităţii, opinia personală fiind consemnată de drept în procesul ...
	- verifica calitatea si cantitatea donaţiilor primite;
	- inventariază toate obiectele primite din donaţii şi le depune la conducerea unităţii pentru cuprinderea în patrimoniul unităţii.
	- instruieşte compartimentele, compartimentele şi serviciile spitalului privind circuitul documentelor arhivarea acestora şi termenul de păstrare.
	- informează conducerea spitalului conform planificării, despre constatările făcute.
	- întocmeşte procese-verbale privind constatările făcute, pe care le va depune la conducerea spitalului, lunar şi ori de câte ori este nevoie.
	- propune măsuri de îmbunătăţire a circulaţiei informaţiilor şi stocării acestora.
	Art.58 (1) Ambulatoriul integrat are în componenţa sa cabinete în specialitatile prevazute in structura organizatorica.
	(2) Cabinetele medicale au, în principal, următoarele atribuţii:
	a. consultarea, investigarea, stabilirea diagnosticului, tratamentului medical şi/sau chirurgical, îngrijirea, administrarea medicamentelor asiguraţilor;
	b. acordarea serviciilor de asistenţă medicală ambulatorie asiguraţilor pe baza biletului de trimitere, cu excepţia urgenţelor şi afecţiunilor confirmate care permit prezentarea direct la medicul de specialitate din ambulatoriul integrat. Lista cuprin...
	c. informarea medicului de familie, prin scrisoare medicală expediată direct, despre diagnosticul şi tratamentele recomandate;
	d. întocmirea listelor de aşteptare pentru serviciile medicale programabile.
	e. in relaţiile contractuale cu Casa de Asigurări de Sănătate Iasi ambulatoriul integrat are dreptul să încaseze contravaloarea serviciilor medicale pentru care asiguratul nu are bilet de trimitere, cu excepţia afecţiunilor confirmate care permit prez...
	Art.59 În relaţiile contractuale cu Casa de Asigurări de Sănătate Iasi, ambulatoriul integrat are următoarele obligaţii:
	a) să respecte criteriile de calitate a serviciilor medicale furnizate şi a activităţii desfăşurate;
	b) să informeze asiguraţii despre pachetul de servicii de bază, pachetul minimal de servicii medicale şi pachetul de servicii pentru persoanele asigurate facultativ;
	c) să respecte confidenţialitatea tuturor datelor şi informaţiilor privitoare la asiguraţi, precum şi intimitatea şi demnitatea acestora;
	d) să raporteze datele necesare pentru urmărirea desfăşurării activităţii în asistenţa medicală, potrivit formularelor de raportare;
	e) să respecte prevederile actelor normative privind raportarea bolilor;
	f) să respecte programul de lucru, pe care să îl afişeze la loc vizibil;
	g) să respecte prevederile actelor normative referitoare la sistemul asigurărilor sociale de sănătate;
	h) să furnizeze tratamentul adecvat şi să prescrie medicamentele prevăzute în Nomenclatorul de produse medicamentoase de uz uman;
	i) să nu refuze acordarea asistenţei medicale în caz de urgenţă medico-chirurgicală;
	j) să acorde servicii medicale tuturor asiguraţilor fără nicio discriminare, folosind formele cele mai eficiente de tratament;
	k) să acorde servicii medicale şi investigaţii paraclinice în regim de urgenţă femeii gravide;
	l) să solicite documentele care atestă calitatea de asigurat, în condiţiile prevăzute în normele metodologice de aplicare a Contractului-cadru;
	m) să informeze medicul de familie la care este înscris asiguratul, prin scrisoare medicală expediată direct, despre diagnosticul şi tratamentele recomandate şi să transmită rezultatul investigaţiilor paraclinice;
	n) să întocmească liste de aşteptare pentru serviciile medicale programabile;
	o) să acorde servicii medicale tuturor asiguraţilor, indiferent de casa de asigurări de sănătate la care este luat în evidenţă asiguratul;
	p) să acorde cu prioritate consultaţii medicale personalului angajat în unităţile sanitare publice.
	D  LABORATORUL DE RADIOLOGIE ȘI IMAGISTICĂ MEDICALĂ
	(2) Modul de utilizare a radiației Roentgen pentru diagnosticul medical, condițiile ce trebuie să le îndeplinească aparatura, precum și modul de alcătuire, dimensionare și ecranare la radiații a încăperilor, sunt strict condiționate de normele de secu...
	E  LABORATORUL DE RECUPERARE, MEDICINA FIZICA SI BALNEOLOGIE
	f) declara cazurile noi de cancer depistate in cursul internarii si cazurile de accidente
	g) asigura aplicarea tratamentului recuperator conform planului de recuperare;
	h) organizeaza intocmirea planului de recuperare medicala, la nivelul spitalului si
	i) urmareste eficienta tratamentelor de recuperare si face propuneri pentru prelungirea
	j) acordă servicii medicale spitalicesti asiguratilor respectand criteriile de calitate
	k) nu refuză acordarea asistentei medicale in caz de urgenta ori de cate ori se solicita
	l) informează asiguratii despre serviciile medicale oferite si despre modul in care sunt
	m) respectă confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati, precum
	n) vegheaza la respectarea normelor de prevenire a infectiilor nosocomiale, la respectarea
	o) facturează lunar in vederea decontarii de casele de asigurari de sanatate, serviciile
	p) informează medicul de familie al asiguratului sau dupa caz, medicul de specialitate din
	F DISPENSARUL TB
	(1) Dispensarul TBC organizeaza depistari active, prevenirea si combaterea tuberculozei precum si dispensarizarea acestor categorii de bolnavi
	Art.62 Dispensarul TBC  are urmatoarele atributii:
	a) organizeaza depistarile in masa radio-fotografice si biologice;
	b) organizeaza actiunea de depistare la tuberculina, vaccinarea si vaccinarea BCG;
	c) asigura dispensarizarea tuturor suspectilor la care s-a confirmat tuberculoza;
	d) asigura controlul periodic clinic, radiologic si biologic din focarul cu tuberculoza;
	e) comunica evidenta cazurilor de tuberculoza la toate forurile superioare.
	Art.65 Alte atribuţii ale Biroului de evaluare şi statistică sanitară:
	a) întocmirea rapoartelor, centralizărilor, dărilor de seamă şi situaţiilor statistice periodice lunare, trimestriale, semestriale şi anuale;
	b) executarea, în termenele stabilite, a tuturor lucrărilor de statistică, precum şi a celor necesare pentru activitatea operativă a instituţiei;
	c) asigurarea circuitului informaţional al datelor prin sistemul informatic existent;
	d) introducerea zilnică, verificarea şi transmiterea datelor privitoare la pacienţi din foile de observaţie;
	e) transmiterea şi prelucrarea datelor prin internet, cu respectarea confidentialitatii si securitatii informatiilor/ datelor;
	f) primirea documentaţiei medicale a bolnavilor ieşiti din spital (foi de observaţie);
	g) clasificarea foilor de observaţie ale bolnavilor ieşiţi pe grupe de boli, pe secţii, pe an;
	h) ţinerea evidenţei datelor statistice pe formulare stabilite de Ministerul Sănătăţii şi întocmirea rapoartelor statistice ale spitalului, verificând exactitatea datelor statistice ale secţiilor cuprinse în rapoartele secţiilor;
	i) punerea la dispoziţia secţiilor a datelor statistice şi a documentaţiei medicale necesare pentru activitatea curentă şi asigurarea prelucrării datelor statistice;
	j) urmărirea corelării diferiţilor indicatori de activitate comparativ cu alte unităţi şi informarea şefilor de secţie şi a conducerii unităţii;
	k) ţinerea la zi a evidenţei informatizate a pacienţilor externaţi şi răspunderea pentru corectitudinea datelor introduse în calculator;
	l) întocmirea documentaţiei medicale a bolnavilor ieşiţi din spital (foi de observaţie, foi de temperatură);
	m) asigurarea controlului zilnic al foilor de mişcare şi compararea cu baza de date;
	n) asigurarea înregistrării mişcării zilnice a bolnavilor în centralizatorul electronic;
	o) efectuarea controlului periodic al listei bolnavilor ieşiţi şi întocmirea situaţiei numerice a acestora;
	p) asigurarea centralizării concediilor medicale furnizate de secţii, tipărirea şi expedierea prin e-mail la Casa de Asigurări de Sănătate Iasi;
	q) urmărirea înregistrării corecte a datelor bolnavilor.
	C. Atribuţiile asistentei din compartimentele cu paturi:
	Atribuțiile asistentelor medicale decurg din competențele certificate, de actele de studii obținute, ca urmare a parcurgerii unei forme de învățământ de specialitate recunoscută de lege.
	În exercitarea profesiei, asistentul medical are responsabilitatea actelor întreprinse în cadrul activităților ce decurg din rolul autonom și delegat.
	Asistenul medical din compartimentul cu paturi are sarcini si din functia de asistent medical, statistician, registrator, asistent medical de famacie si are, in principal,
	urmatoarele sarcini:
	1. Iși desfașoară activitatea în mod responsabil, conform reglementărilor profeșionale și cerințelor postului.
	2. Preia pacientul nou internat și însoțitorul acestuia (în funcție de situație), verifică toaleta personală, ținuta de spital și îl repartizează la salon.
	Informează pacientul cu privire la structura secției și asupra obligativității respectării regulamentului de ordine interioară (care este afișat în salon).
	3. participa la vizita medicala si executa indicatiile medicilor cu privire la efectuarea explorarilor diagnostice si a tratamentului, regimului alimentar si igiena pacientilor;
	administreaza personal, conform indicatiilor medicale, medicamentele prescrise pacientilor,
	inclusiv indicatia per os;
	4. Acordă prim ajutor in șituații de urgență și cheamă medicul.
	5. Participă la asigurarea unui climat optim și de siguranță în salon.
	6. Identifică problemele de îngrijire ale pacienților, stabilește prioritățile, elaborează și implementează planul de îngrijire și evaluează rezultatele obținute, pe tot parcursul internării.
	7. Prezintă medicului de salon pacientul pentru examinare și il informează asupra stării acestuia de la internare și pe tot parcursul internării.
	8. Observă simptomele și starea pacientului, le înregistrează în dosarul de îngrijire și informează medicul.
	9. Pregătesște bolnavul și ajută medicul la efectuarea tehnicilor speciale de investigații și tratament.
	10. Pregăteste bolnavul, prin tehnici specifice, pentru investigații speciale sau intervenții chirurgicale, organizează transportul bolnavului și la nevoie supraveghează starea acestuia pe timpul transportului.
	11. Recoltează produse biologice pentru examenele de laborator, conform prescripției medicului.
	12. Răspunde de îngrijirea bolnavilor din salon și supraveghează efectuarea de către infirmieră a toaletei, schimbării lenjeriei de corp și de pat, creării condițiilor pentru satisfacerea nevoilor fiziologice, schimbării poziției bolnavului.
	13. Observă apetitul pacienților internați, supraveghează și asigură alimentarea pacienților dependenți, supraveghează distribuirea alimentelor conform dietei consemnate în foaia de observație.
	14. Administrează personal medicația, efectuează tratamentele, imunizările, testările biologice, etc., conform prescripției medicale.
	15. Asigură monitorizarea specifică a bolnavului conform prescripției medicale.
	16. Pregătește echipamentul, instrumentarul și materialul steril necesar intervențiilor.
	17. Asigură pregătirea psihică a bolnavului înaintea oricărei manevre terapeutice.
	18. Participă zilnic la vizită.
	19. Semnalează medicului orice modificări depistate (de ex.: auz, vedere, imperforații anale, etc.).
	20. Răspunde de baremul din aparatul de urgență, urmărește și completează zilnic medicamentele care au fost luate din aparat.
	21. Pregătește materialele și instrumentarul în vederea sterilizării.
	22. Respectă normele de securitate, manipulare și descarcare a stupefiantelor, precum și a medicamentelor cu regim special.
	23. Participă la organizarea și realizarea activitatilor psihoterapeutice de reducere a stresului și de depășire a momentelor/situațiilor de criză.
	24. Supraveghează modul de desfășurare a vizitelor aparținătorilor, conform regulamentului de ordine interioară.
	25. Efectuează verbal și în scris preluarea, predarea fiecarui pacient și a serviciului în cadrul raportului de tură.
	26. Pregătește pacientul pentru externare.
	27. In caz de deces, inventariează obiectele personale, identifică cadavrul și organizează transportul acestuia la locul stabilit de conducerea spitalului.
	28. Utilizează și păstrează în condiții bune, echipamentele și instrumentarul din dotare, supraveghează colectarea materialelor și instrumentarului de unică folosință utilizat și se asigură de depozitarea acestora ăn vederea distrugerii.
	29. Poartă echipamentul de protecție prevăzut de regulamentul de ordine interioară, care va fi schimbat ori de câte ori este nevoie, pentru păstrarea igienei și a aspectului estetic personal.
	30. Respectă reglementarile în vigoare privind prevenirea, controlul și combaterea infecțiilor nosocomiale.
	31. Respectă secretul profesional și codul de etică al asistentului medical.
	32. Respectă și apară drepturile pacientului.
	33. Se preocupă de actualizarea cunoștințelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de educație continua și conform cerințelor postului.
	34. Participă la procesul de formare a viitorilor asistenți medicali.
	35. Supraveghează și coordonează activitățile desfășurate de personalul din subordine.
	36. Răspunde de operarea corectă în programul informatic al spitalului a datelor, condicilor, documentelor medicale a pacienților precum și validarea acestora.
	37. Îndeplineste orice alte sarcini trasate de medicul sef de sectie, medicul cu care lucreaza sau de asistenta sefa;
	38. Respectă programul de lucru si semnează zilnic si la timp in condica de prezenta; timpul de munca se consemnează zilnic in condicile de prezenta, cu trecerea orei de începere a programului si a orei de terminare a programului de lucru;
	39.Are un comportament adecvat fata de pacienţi, apartinatori si celelalte persoane cu care vine in contact sau colaborează, având obligaţia folosirii unui limbaj politicos si a unei conduite civilizate fata de orice persoana pe parcursul desfasurarii...
	40.Obligatia obţinerea consimţământului informat al pacientului, familiei sau reprezentantului legal pentru intervenţii conforme cu competentele profesionale.
	41. Responsabilitati in intocmirea si implementarea planului de ingrijiri
	a) intocmeste si completează în foaia de nursing informatiile referitoare la persoana ingrijita, luand in considerare aspectul curativ, educativ si relational al ingrijirii.
	b)  monitorizeaza  ingrijirea pacientului,
	c)  il implica efectiv in ingrijirea sanatatii si/sau  recuperarea acesteia, precum si in obtinerea independentei pacientului.
	d)  analizeaza nevoile fundamentale specifice pecientului si identifica problemele de dependenta ale acestuia;
	e)  completeaza procedurile efectuate pe perioada spitalizării, cu scopul de a imbunatati calitatea ingrijirilor, precum si organizarea ingrijirilor.
	f)  monitorizează funcţiile vitale ale pacientului;
	g)  elaboreaza impreuna cu echipa de ingrijire, cu pacientul si familia acestuia, planul de ingrijire;
	h)  stabileste gradul de autonomie/dependenta al pacientului;
	D. Infirmiera din compartimentele cu paturi are urmatoarele sarcini:
	 TABEL1. 2.2 SITUAŢIA STOCULUI MEDICAMENTELOR ŞI MATERIALELOR SANITARE
	REGULI PRIVIND PROTECŢIA, IGIENA ŞI SECURITATEA ÎN MUNCĂ, PRECUM ŞI PREVENIREA ŞI STINGEREA INCENDIILOR ÎN CADRUL SPITALULUI
	CAPITOLUL IX
	DREPTURILE ŞI OBLIGAŢIILE PACIENTULUI
	PROCEDURA DE SOLUŢIONARE A CERERILOR
	SAU RECLAMAŢIILOR INDIVIDUALE ALE ANGAJATILOR
	C A P I T O L U L  XII
	RĂSPUNDEREA PATRIMONIALĂ
	TIMPUL DE MUNCĂ ŞI TIMPUL DE ODIHNĂ
	C A P I T O L U L  XIV
	PROTECŢIA MATERNITĂŢII LA LOCUL DE MUNCĂ
	ACCESUL ÎN SPITAL
	MODALITĂŢI DE APLICARE A ALTOR DISPOZIŢII LEGALE ŞI CONTRACTUALE SPECIFICE
	PROTECTIA DATELOR CU CARACTER PERSONAL
	C A P I T O L U L  XIX
	REGULI PRIVIND CRITERIILE ŞI PROCEDURILE DE EVALUARE PROFESIONALĂ
	CAPITOLUL XX
	CRITERII DE EVALUARE A PERFORMANȚELOR
	PROFESIONALE INDIVIDUALE
	APROBAT
	COMITET DIRECTOR
	MANAGER EC. ICA LUCICA VARAREANU
	DIR. FINANCIAR          AGAPE MARIA LUIZA
	AVIZAT
	PRESEDINTE CONSILIUL ETIC
	DR. LUPASCU ALEXANDRA

