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SECTIUNEA 1 - ORGANIZAREA SPITALULUI

I.1. DENUMIRE , FORMA JURIDICA

Spitalul S. C Spitalul Sf. Sava S.R.L. Buziu este 0 societate comerciala medicala — unitate
sanitara privata cu personalitate juridica, de utilitate publica cu rol in asigurarea de servicii med1cale
care functioneaza in conform legii nr. 31/1990 completata si modificata precum si a Legii nr., 93;’2006
privind reforma in domeniul sanataii, cu modificarile si completarile ulterioare, participand la asigurarea
stérii de sanatate a populatiei.

1.2 ADRESA - SEDIU CENTRAL SI PUNCTE DE LUCRU
Adresa sediului este in Municipiul Buzau , str. Crizantemelor, nr. 5, judetul Buzau.
Societatea functioneaza si la urmatoarele puncte de lucru situate in:

- Orasul Patarlagele, str. Al. I. Cuza, nr. 16, judetul Buzau
- Municipiul Buzau, bdul Unirii, constructia C1- punct termic 36, Langa blocul 17G, judetul Buzau
¢

1.3. DATE GENERALE oA
S.C. Spitalul Sf. Sava S.R.L. Buziu este inregistrata la Oficiul Registrul Comerfului- de)pe¢
langa Tribunalul Buzau sub nr. J 10/682/2008 si in Registrul Unic al Cabinetelor Medicale Buzau. ;
S.C. Spitalul Sf. Sava S.R.L. Buziiu este unitate sanitara cu personalitate juridica, desfasurand
activitate cu urmatoarele coduri CAEN :
— CAEN 8622 — Activitati de asistenta medicala specializata

— CAEN 8610 — Activitati de asistenta medicala spitaliceasca
— CAEN 8621 — Activitati de asistenta medicala generala
— CAEN 8710 -Activitati ale centrelor de ingrijire medicala

Reprezentantul legal S.C. Spitalul Sf. Sava S.R.L. Buziu este DI. Alexandru Constantin in
calitate de administrator si Manager General. Sk

Spitalul functioneaza cu un numar 91 de paturi spitalizare conform structurii organizatorice a
spitalului aprobaté prin Ordinul Ministerului Sanatatii .
nr.XI/A/22241/CSA/ 4035/27.04.2010 modificata si completatd prin adresa Ministerului Sanatatii

nr.XI/A/16921,1713/ RL2892/3.04.2013.

S.C. Spitalul Sf. Sava S.R.L. Buziu a fost clasificat in spital cu nivel de competenti 5,
potrivit prevederilor O.M.S. nr.788/27.05.2011

Atributiile instituiei, activitatile si sarcinile personalului sunt reglementate prin norme elaborate
de Ministerul Sanatatii si supuse controlului acestuia.

Relagiile de munca sunt reglementate de Codul Muncii aprobat prin Legea 53/2003 (Codul
Muncii) republicatd cu modificarile si completérile ulterioare, precum si de Contractul Colectiv de Munca
la nivel de ramura sanitara .

s}
Personalul Spitalului Sf. Sava este personal contractual (angajat contracte individuale de munca s1
contracte de colaborare/prestari-servicii), iar in vederea delimitarii atribuiilor si al stabilirii raspunderilor
s-au avut in vedere acte normative specifice sistemului sanitar.
Spitalul promoveaza principiile binefacerii §i nonvatdmarii si impune limitarea practicii la sfera de
competentd detinuta in cadrul specialitatii; b
Spitalul asigura pentru fiecare sectie/compartiment/cabinet/ laborator/serviciu, personalul medico-
sanitar si cu competenta specifica; Spitalul are reglementatd modalitatea (procedura de lucru) de
verificare a competentelor certificate ale personalului propriu.
Salarizarea personalului de conducere din Spitalul Sf. Sava, precum si a celorlalte categorii de

personal se stabileste prin decizia Managerului si conform legislatiei in vigoare. ey
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1.4. FINANTAREA SPITALULUI

in conformitate cu Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanitar, SC *SPITALUL SF,
SAVA” SRL este o unitate sanitara privata a carei surse de finantare sunt:
— sume incasate pentru serviciile medicale furnizate pe baza de contracte incheiate cu C.A.S. Buzau;

— sume incasate pentru serviciile medicale furnizate pe baza de contracte incheiate cu alti aSIguraton,
privati;

i
A

— sume incasate pentru serviciile medicale furnizate la cerere;

SC ”SPITALUL SF. SAVA” SRL poate realiza venituri proprii suplimentare din:

- donatii si sponsorizari:

- asocieri investitionale in domenii medicale sau de cercetare medicala si farmaceutica;

- Inchirierea temporara, fara pierderea totala a folosintei, a unor spatii medicale, dotari cu echipament
sau aparatura medicala catre alti furnizori de servicii medicale:

- contracte privind furnizarea de servicii medicale incheiate cu agenti economici;

- contracte de cercetare si alte surse;

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

L.5. ATRIBUTIILE GENERALE ALE SPITALULUI
Spitalul Sf. Sava are urmitoarele atributii generale:

1. In vederea asigurdrii dreptului pacientilor de a fi respectati ca fiinte umane, este obligat si acorde
sprijin fard discriminare pe bazi de rasd, sex, vArsti, apartenenta etnici, origine nationala, religie,
optiune politicd sau antipatie personald, tuturor pacientilor,.

2. Spitalul raspunde conform legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea conditiilor dc
cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale ce pot determma
prejudicii pacientilor aga cum sunt stabilite de citre organele competente. Pentru prejudicii cauzate
pacientilor din culpd medicala, rispunderea este individuala.

3. Spitalul are obligatia sa nu refuze acordarea asistentei medicale in caz de urgentd, ori de céte ori se
solicitd aceste servicii, oricarei persoane care se prezintd la spital daci starea persoanei este critica,

transportul medicalizat la o alta unitate medico-sanitard de profil asigurandu-se prin serviciul de
ambulanta. o

4. Spitalul are obligatia sa informeze asiguratii despre serviciile medicale oferite si despre modul in care
sunt furnizate.

S. Spitalul are obligatia de a obtine consimtamantul informat al pacientului ¢

6. Spitalul are obligaia s solicite documentele care atesta calitatea de asigurat si sa acorde asistenta
medicala gratuita pesoanelor asigurate si celor neasigurate numai daca acestea sunt de acord..gu
cheltuielile de spitalizare.

7. Spitalul are obligafia sd respecte confidentialitatea fatd de teri asupra datelor si informatiilor
serviciilor medicale acordate asiguratilor, precum si intimitatea si demnitatea acestora conform Legii
46/2003 privind drepturile pacientului cu modificdrile i completirile ulterioare.

8. Spitalul are obligatia sa acorde serviciile medicale de specialitate tuturor asiguratilor, indiferent de
Casa Judeteana de Asigurdri de Sandtate la care s-a virat contribufia pentru acestia, in mpg
nediscriminatoriu §i respectarea dreptului la liberd alegere a furnizorului de servicii medicale in
situatiile de trimitere pentru consultatii interdisciplinare. ’

o3|
e |
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9. Spitalul are obligatia completdrii scrisorii medicale prin care informeaza medicul de familie al
asiguratului, sau dupa caz, medicul de specialitate, despre diagnosticul stabilit, investigatiile sL
tratamentele efectuate sau si le transmitd orice altd informatie referitoare la starea de sanatate a
pacientului.

10. Spitalul are obligatia sa raporteze datele solicitate de catre Casa de Asigurari de Sanatate Jude‘;eana
Directia de Sanatate Publica, privind furnizarea serviciilor medicale si starea de sanatate a persoanelor
consultate sau tratate, potrivit formularelor de raportare specifice. ¢

11. Spitalul are obligagia sa prezinte Casei de Asigurari de Sanatate Judefeand, in vederea contractiriiJ
indicatorii specifici stabiliti prin norme.

12. Spitalul are obligatia si transmita Institutului National de Cercetare-Dezvoltare datele clinice la nivel
depacient pentru tofi pacientii spitalizati, in forma electronicd, conform aplicatiei DRG nationalj
pentru prelucrarea si analiza datelor in vederea contractarii si decontarii serviciilor spitalicesti. . . ;

13. Spitalul are obligatia sa furnizeze tratamentul adecvat si si respecte conditiile de prescriere a
medicamentelor prevazute in nomeclatorul de medicamente, conform reglementdrilor in vigoare.

14. Spitalul are obligatia sa asigure utilizarea formularelor cu regim special unice pe tard - bilet de

trimitere catre alte specialitifi sau in vederea internarii, conform prevederilor actelor normative

referitoare la sistemul de asiguriri sociale de sanitate.

are obligatia sd completeze corect si la zi formularele utilizate in sistemul asigurdarilor sociale de

sdnatate, respectiv cele privind evidentele obligatorii, cele cu regim special si cele tipizate.

16. Spitalul are obligatia si respecte dreptul la libera alegere de catre asigurat a medicului si a
furnizorului. o il

17. Spitalul are obligatia sa incheie acorduri de colaborare cu spitalele din Judet sau din alte judete pentru
pacientii critici, in conformitate cu prevederile Ordinului nr.1091/2006 privind aprobarea
protocoalelor de transfer interclinic al pacientului critic, cu modificarile si completrile ulterioare.

18. Spitalul are obligatia sa se ingrijeasca de asigurarea permanentei serviciilor medicale furnizate
asiguratilor internati. ne

19. Spitalul are obligatia sa stabileasca programul de lucru pe care si-1 afigeze la loc vizibil si il comunica
la CJAS Buzau, are obligatia sa stabileasca sarcinile si obligatiile de serviciu pentru personalul
angajat.

20. Spitalul are obligatia sa respecte dreptul la libera alegere de catre asigurat, a medicului specialist din ,

ambulatoriu si din spital.

21. Spitalul are obligatia sa realizeze condiiile necesare pentru aplicarea masurilor de protectie a mungii,
protectie civild si paza contra incendiilor conform normelor in vigoare. g

22. In acordarea asistentei medicale, personalul medico-sanitar trebuie sa respecte libertatea de deplasare
a pacientului, care va fi restrictionata numai in timpul vizitei medicale. ¢

23.In acordarea asistentei medicale, trebuie si incurajeze implicarea apartinatorilor in ingrijirea
pacientilor imobilizati la pat. 8

24. Sa asigure gestiunea datelor i informatiilor medicale prin utilizarea unui program informatig
securizat de management spitalicesc.

25. Spitalul are obligatia sd indeplineascd si alte atributii previzute de alte acte normative in vigoare,
precum si cele care vor apdrea.

15

-
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SECTIUNEA 2 4
STRUCTURA ORGANIZATORICA A SPITALULUI (corespondente organigramei)

S.C. Spitalul Sf. Sava S.R.L. Buziiu are urmitoarea structura organizatorica:

Compartiment boli cronice - 41 paturi;

Compartiment ingrijiri paliative 25 paturi;

Compartiment recuperare medicala neurologica —15 paturi;

Spitalizare de zi —15 paturi;

Laborator radiologie si imagistica medicala

Laborator recuperare, medicina fizica si balneologie (baza de tratament)

Ambulatoriu de specialitate cu cabinete de consultatii in urmatoarele specialitati: medicina
interna, cardiologie, neurologie, ortopedie si traumatologie, recuperare, medicina fizica si
belneologie, cabinet psihologie.

Farmacie cu circuit inchis

CPIAAM

Serviciul financiar contabil;

Serviciul resurse umane;

Serviciul administrativ (achizitii, aprovizionare, transport/Oficiu alimentar/ Paza/ Arhiva);
Structura de management al calititii serviciilor de sinitate (SMCQO)

Psiholog

Preot "
Asistent social

DPO

Compartimentul juridic
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2.1.STRUCTURILE DE CONDUCERE A SPITALULUI
Organele de conducere ale Spitalului actului constitutiv si prevederilor Legii nr. 95/2006 privind
reforma in domeniul sanatatii cu modificarile si completarile ulterioare sunt:
Conducerea executivi a Spitalului Sf. Sava este asigurata de catre:
1. Managerul General spitalului
2. Comitetul Director
3. Consiliul medical
Ocuparea functiilor specifice Comitetului Director si Consiliului Medical se face prin decizie data
de catre Managerul General al unitatii. 4
Managerul General conduce activitatea Comitetului Director.

2.1.1. MANAGERUL GENERAL al spitalului

. : e ; i n
Managerul General al spitalului este administratorul si reprezentantul legal, salariat cu contract de
munca si se autoevalueaza anual pe baza criteriilor de performanta generale stabilite.

Atributiile managerului general sunt urmatoarele:

Lin in domeniul ul strategiei serviciilor medicale:

- elaboreazd, pe baza nevoilor de servicii medicale ale populatiei din zona arondata, planul de dezvoltare
al unitatii, impreuna cu ceilalti membri ai Comitetului Director; :

- aproba formarea si utilizarea fondului de dezvoltare al unitatii, pe baza prepunerilor Comitetului

Director, cu respectarea prevederilor legale;

- aproba planul anual de furnizare de servicii medicale, elaborat de Comitetului Director;

- aproba masurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitatii unitatii, in concordanta cu

nevoile de servicii medicale ale populatiei;

- face propuneri, pe baza analizei in cadrul Comitetului Director , privind structura organizatorica,
reorganizarea, schimbarea sediului §i a denumirii unitaii;

- aplica strategiile si politica de dezvoltare in domeniul sanitar ale Ministerului Sanatatii, adecvate la

necesarul de servicii medicale pentru populatia deservita.

2.10n domeniul managementului economico-financiar:

- aproba si urmareste realizarea planului de achizitii stabilit;
- aproba lista investitiilor §i a lucrdrilor de reparatii curente si capitale care urmeazi sa se realizeze, in
conditiile legii;

- aproba bugetul de venituri si cheltuieli al unitatii;

- aproba repartizarea bugetului de venituri si cheltuieli al unitatii pe compartimente si alte structuri;
- urmdreste executia bugetului de venituri si cheltuieli ;

- raspunde de respectarea disciplinei economico-financiare la nivelul unitatii;

- efectueaza plati, dupa caz, conform legii;

- identifica surse pentru cresterea veniturilor proprii ale unitatii , in limitele legii;

- negociaza si incheie in numele si pe seama unitatii contracte de furnizare de servicii medicale cu casa de
asigurdri de sénitate judeteana sau cu case de asigurdri de sanatate private si alti operatori economici;

- raspunde de organizarea si desfasurarea activita{ii de audit public intern, conform legii. 0

3.0n domeniul managementului performantei/calititii serviciilor:
- intreprinde masurile necesare §i urmareste realizarea indicatorilor de performanta ai unitatii;

- raspunde de crearea conditiilor necesare prestarii unor acte medicale de calitate de catre personalul
medico-sanitar din unitate;
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- urmdreste implementarea protocoalelor de practica medicala la nivelul unitatii si introducerea auditului
clinic (unul din cei sapte piloni ai guvernantei clinice) ca o metoda de evaluare care permite utilizarea
criteriilor specifice pentru a compara practicile de asistenta medicala cu referentile de buna practica, in
vederea imbunatatirii activitatii medicale si minimizarea riscurilor atat pentru pacient cat si pentru
personal si unitatea medicala; 1
- urmareste realizarea activitatilor de evaluare al calitatii serviciilor medicale oferite de unitate;

- negociaza si incheie in numele s§i pe seama unitatii protocoale de colaborare si/sau contracte cu alfi
furnizori de servicii pentru asigurarea continuitafii si cresterii calitafii serviciilor medicale:

- raspunde de asigurarea conditiilor adecvate de cazare, igiena, alimentatie si prevenirea infectiilor
asociate asistentei medicale, in conformitate cu normele stabilite de Ministerul Sanatafii, precum si de
acoperirea, de catre unitate, a prejudiciilor cauzate pacientilor; _.
- rdspunde de monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitafii medicale, financiari, economici,
precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, in conformitate cy
reglementarile legale in vigoare; |
- aproba planul anual de servicii medicale elaborat de Comitetul Director, la propunerea comitetului de
coordonare a activitatii medicale;

- aproba masurile propuse de Comitetul Director pentru desfasurarea activitatii unitatii, in concordanta ¢y
nevoile de servicii medicale ale pacientilor deserviti:

- indruma si coordoneaza activitatea de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale; f
- negociaza si incheie contractul de furnizare de servicii medicale cu CJAS Buzau in conditiile stabilite
de Contractul Cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari
sociale de sanatate; ;
- urmdreste modul de aplicare a prevederilor legale in vigoare cu privire la respectarea drepturilor
pacientului §i dispune masuri atunci cind se constata incilcarea acestora;

- aproba planul de management al calitatii si planul de masuri pentru imbunatatirea calitatii serviciilor
medicale, in spital.

Lo

4. in domeniul managementului resurselor umane: &
- aproba Regulamentul Intern (R.1.) al unitatii, precum si fisa postului pentru persoralul angajat;

- infiinfeazd, cu aprobarea Comitetului Director, comisii specializate in cadrul unitatii, necesare pentru
realizarea unor activiti{i specifice, ale caror organizare §i functionare se precizeaza in Regulamentul'dé
Organizare si Functionare (R.O.F.) al unitatii: i
- stabileste §i aproba numarul de personal pe categorii si locuri de munca, cu respectarea reglementirilor
legale in vigoare; |
- aproba angajarile pe posturile vacante, numeste si elibereazi din functie personalul unitatii, in conditiile
legii; #
- aproba programul de lucru pe locuri de munca si categorii de personal, pentru personalul aflat in
subordine (la propunerea sefilor de sectii/compartimente/cabinet/ laboratoare/servicii); .

- realizeaza evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat in subordine directa, conform
structurii organizatorice, si solutioneaza contestatiile in functie de nivelul ierarhic la care s-au facut; u
- aproba planul de formare §i perfectionare a personalului, in conformitate cu legislatia in vigoare; ., &
- incheie contract de munca ale salariatilor, in conditiile legii;

- urmdreste incheierea asigurarilor de malpraxis de citre personalul medical din subordine si de catre
unitate;

- incheie contracte de prestari servicii pentru asigurarea unor servicii medicale pe care unitatea nu le poate
presta din lipsa de personal de specialitate medicala;
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- raspunde de organizarea si desfasurarea activitatilor de educatie medicala continua pentru medici si
asistenti medicali.

5.in domeniul managementului administrativ:

- aproba si urmareste respectarea Regulamentului de Organizare si Functionare (R.O.F.); @
- reprezintd spitalul in relatiile cu terfe persoane fizice sau juridice;

- incheie acte juridice in numele si pe seama spitalului, conform legii;
- réspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si dispune masuri de imbunataire
a activitatii spitalului;

- are drept de acces la datele sistemului de supraveghere video, in conditiile legii.
- raspunde de obtinerea autorizatiei sanitare de funcfionare si a certificatului de acreditare, in conditiile
prevazute de lege; !
- asigura respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea secretului profesional, pastrarea
confidentialitatii datelor pacientilor internafi, informatiilor si documentelor referitoare la activitatea
spitalului;
- pune la dispozitia organelor si organismelor competente, la solicitarea acestora, in conditiile legii, date
privind activitatea spitalului; :
- raspunde de organizarea arhivei spitalului si asigurarea securitafii documentelor previzute de lege, in
format scris si electronic:
- aproba utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activita{i de cercetare medicala, in conditiile
legii; @
- raspunde de organizarea unui sistem de inregistrare si rezolvare a sugestiilor, sesizarilor si reclamatiilor
referitoare la activitatea spitalului; i
- Managerul General este obligat si urmareasci solutionarea si redactarea in termen a raspunsului la,
petitiile adresate si inregistrate la unitate.
- conduce activitatea curenta a spitalului, in conformitate cu reglementarile in vigoare; e
- impreund cu comitetul director, elaboreazi planul de actiune pentru situatii speciale si coordoneaza
asistenta medicala in caz de rizboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza,
conform dispozitiilor legale in vigoare;
- in domeniul prelucrarii, protectiei, stocarii si pastrarii confidentialitatii datelor cu caracter personal-
trebuie s respecte cu strictete procedurile interne referitoare la protectia datelor cu caracter personal,
precum si procedurile privind securitatea informatica, inclusiv, la:
* Pistrare parole: sa pastreze in conditii de strictete parolele si mijloacele tehnice de acces la datele cu
caracter personal pe care le prelucreaza in virtutea atributiilor sale de serviciu. g
* Divulgare parole: nu va divulga niméanui §i nu va permite nimanui si ia cunostintd de parolele si
mijloacele tehnice de acces in sistemele informatice pe care le utilizeaza in desfasurarea atributiilor de
serviciu. ]
* Copiere: nu va copia pe suport fizic niciun fel de date cu caracter personal disponibile in sistemele
informatice ale societatii, cu exceptia situatiilor in care aceasta activitate se regaseste in atributiile sale
de serviciu sau a fost autorizati de citre superiorul sau ierarhic. ]
* Acces: sd interzicd in mod efectiv si sa impiedice accesul oricdrui alt salariat la canalele de accesare a
datelor personale disponibile pe computerul societitii cu ajutorul caruia isi desfiisoara activitatea.
* Suport fizic: sd manipuleze datele cu caracter personal stocate pe suport fizic la care are acces -in
virtutea atributiilor sale cu cea mai mare precautie, atat in ce priveste conservarea suporturilor cét si in
ce priveste depunerea lor in locurile si in conditiile stabilite in procedurile de lucru. 3

Lo
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¢ Divulgare date: nu va divulga nimanui datele cu caracter personal la care are acces, atdt in mod
nemijlocit cat si, eventual, in mod mediat, cu exceptia situatiilor in care comunicarea datelor cu
caracter personal se regaseste in atributiile sale de serviciu sau a fost autorizata de citre superiorul sau
ierarhic.

* Transmitere date: nu va transmite pe suport informatic si nici pe un altfel de suport date cu caracteit
personal catre sisteme informatice care nu se afli sub controlul societdtii sau care sunt accesibile in
afara societatii, inclusiv stick-uri USB, HDD, discuri rigide, casute de e-mail, foldere accesibile via
FTP sau orice alt mijloc tehnic.

* Respectarea de citre salariat a tuturor obligatiilor referitoare la protectia datelor cu caracter personal
prevazute in Regulamentul Intern (R.L), fisa postului si instructiunile directe ale superiorilor ierarhici
este foarte importanta pentru societate.

Nerespectarea acestor atrubutii este sanctionata potrivit Regulamentului Intern (R.L). cu

6. In domeniul activitatii de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale:

a) raspunde de organizarea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei

medicale, in conformitate cu prevederile prezentului ordin; s
b) participa la definitivarea propunerilor de activitati si achizitii cuprinse in planul de achizitii al unitatii’
pentru supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale: ¢
¢) raspunde de asigurarea bugetara si achizifia de bunuri si servicii aferente activitatilor cuprinse in

planul anual aprobat pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale:li
d) raspunde de infiintarea si functionarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei'
medicale al unitatii;

¢) raspunde de organizarea activititii de screening al pacientilor in 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; i
f) raspunde de organizarea anuala a unui studiu de prevalentd de moment a infectiilor asociate asistentef’
medicale si a consumului de antibiotice din spital; 3
g) raspunde de afisarea pe site-ul propriu al unitatii a informatiilor statistice (rata trimestriala si anuala de
incidentd, rata de prevalenta, incidenta trimestriala si anuald defalcata pe tipuri de infectii si pe sectii)
privind infectiile asociate asistenfei medicale, a rezultatelor testelor de evaluare a eficientei curafeniei si
dezinfectiei, a consumului de antibiotice, cu defalcarea consumului antibioticelor de rezerva, i
h) raspunde de organizarea inregistrarii cazurilor de expunere accidentals la produse biologice in
registrele infiintate pe fiecare secfie/compartiment si de aplicarea masurilor de vaccinare a personalului
medico-sanitar; i
1) raspunde de aplicarea sanctiunilor administrative propuse de seful serviciului/compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii; e
J) controleazi si raspunde pentru organizarea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale al unitagii sau, dupd caz, pentru contractarea responsabilului cu prevenirea
infectiilor asociate asistentei medicale, in directa subordine si coordonare; i )
k) analizeaza §i decide solutii de rezolvare, dupd caz, alocare de fonduri ca urmare a sesizdrilor
serviciului/compartimentului specializat, in situafii de risc sau focar de infectie asociate asistentei
medicale; !
) verifica §i aproba evidenta informaiilor transmise esaloanelor ierarhice, conform legii sau la solicitarg
legald, aferente activitatii de supraveghere, depistare, diagnostic, investigare epidemiologica, si masurile
de limitare a focarului de infectie asociata asistentei medicale din unitate;
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m) solicita, la propunerea sefului serviciului/coordonatorului compartimentului de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale/medicului responsabil sau din proprie initiativa, expertize si investigatii
externe, consiliere profesionala de specialitate si interventie in focare:

n) angajeazi unitatea pentru contractarea unor servicii gi prestatii de specialitate;

0) reprezintd unitatea in litigii juridice legate de raspunderea institufiei in ceea ce priveste infectiile
asociate asistentei medicale, inclusiv in cazul actionarii in instanta a persoanelor fizice, in cazul stabilirii

2.1.2. COMITETUL DIRECTOR

Comitetul director al Spitalul Sf. Sava S.R.L. Buziu constituit in conformitate cu Legea nr. 95/

2006 functioneaza in urmatoarea componenta stabilita prin decizia Managerului General.
Atributiile Comitetului Director:

a.

Elaboreaza planul de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, in baza propunerilor scrise de

Il
o

catre Consiliului Medical si evaluaza periodic (anual) indeplinirea activitatilor planificate din Plan

(dezvoltare/strategic) :
Elaboreazi, pe baza propunerilor Consiliului Medical, planul anual de furnizare de servicii medicale
al spitalului;

Propune managerului, in vederea aprobirii:

- numarul de personal, pe categorii si locuri de muncd, in funcfie de reglementirile in vigoare;

- angajari pentru posturile vacante, conform legii; /
Elaboreazd Regulamentul de Organizare si Functionare (R.O.F.), Regulamentul Intern (R.L) si
Organigrama spitalului, in urma consultirii cu reprezentantii salariatilor, conform legii;

Propune spre aprobare Managerului General si urmdreste implimentarea de masuri organizatorice
privind imbunatitirea actului medical, a conditiilor de cazare, igien si alimentatie, precum si masurj
de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelor aprobate prin Ordin al
Ministerului Sanatatii Publice; o
Elaboreaza proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe baza centralizirii de catre
compartimentul economico-financiar-contabil a propunerilor fundamentale ale sefilor de sectii/
compartimente/laboratoare/servicii, din structura spitalului, pe care il supune aprobarii Managerului
General;

Urmireste realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii/
laboratoare §i compartimente, asigurand sprijin sefilor de sectii/ laboratoare §1 compartimente pentru
incadrarea in bugetul alocat: e
Analizeaza propunerea Consiliului Medical privind utilizarea fondului de dezvoltare, pe care il supung
spre aprobare Managerului General;
Asigurd monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale, financiari, economici.
precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, pe care le prezinti
Managerului General; j i
Analizeaza, la propunerea Consiliului Medical, masurile pentru dezvoltarea §i imbunététirea activitatji
spitalului, in concordan{i cu nevoile de servicii medicale ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor
medicale, ghidurilor si protocoalelor de practica medicali; i
Elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale i asistentd medicald in caz de razboi, dezastre,
atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza; .
La propunerea Consiliului Medical, intocmeste, fundamenteaza si prezinta spre aprobare Managerului
General, planul de achizitii la nivel de unitate, lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii curente $i

it
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capitale care urmeazi si se realizeze intr-un exercifiu financiar, in conditiile legii, si raspunde de
realizarea acestora;

m. intocmeste informari lunare, trimestriale si anuale cu privire la bugetul de venituri si cheltuieli, pe,
care le analizeaza cu Consiliul Medical. H

n. Negociazd, prin Managerul General, Coordonatorul de activitati medicale si Directorul Economic,
contractele de furnizare de servicii medicale cu Casele de Asigurari de Sanatate:;

0. Face propuneri privind structura organizatorica, reorganizarea, restructurarea, schimbarea sediului si a
denumirii spitalului;

p. Negociazi cu sefii de sectii/laboratoare/compartimente/servicii $i propune spre aprobare Managerului
General, indicatorii specifici de performan{d ai managementului sectiei/serviciului/laboratorului/
compartimentului, care vor fi prevazuti ca anex la contractul de administrare al sectiei/laboratorului/
compartimentului/serviciului;

q. Raspunde in fata Managerului General pentru indeplinirea atributiilor care ii revin; B

r. Analizeaza activitatea membrilor sii pe baza rapoartelor de evaluare si elaboreazi raportul anual de
activitate al spitalului;

» Atributiile Comitetului director in activitatea de supraveghere, prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale: el

a. organizeaza Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si elaboreaza regulamentul
de functionare al acestuia;
b. se asigurd de organizarea si functionarea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale si/sau realizarea contractelor de furnizare de prestari servicii specifice;

¢. aprobd planul anual de activitate pentru supravegherea, prevenirea §i limitarea infectiilor asociate
asistentei medicale; 3
d. asigura conditiile de implementare a prevederilor planului anual de activitate pentru supraveghcréat.
prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

e. efectueaza analiza anuala a indeplinirii obiectivelor planului de activitate; . A
f. verificad si aproba alocarea bugetului aferent derulrii activitdtilor din planul anual de activitate pentru
supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale; 1)
g. se asigurd de imbunatatirea continui a conditiilor de desfasurare a activitatilor de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale si a dotdrii tehnico-materiale necesare evitdrii sau diminudrii riscurilor; = |,
h. se asigurd de derularea legald a achizitiilor §i aprovizionarea tehnico-materiala, prevazute in planul de
activitate sau impuse de situatia epidemiologica din unitate, in vederea diminudrii ori evitirii situatiilor de
risc sau limitarii infectiilor asociate asistentei medicale;

i. delibereazi si decide, la propunerea Colegiului Medicilor din Romania, in urma sesizirii pacientilor
sau in urma autosesizarii in privinta responsabilitdfii institutionale ori individuale a personalului
angajat/contractat, pentru fapte sau situafii care au dus la lezarea drepturilor ori au prejudiciat starea de
sanatate a asistatilor prin infectii asociate asistentei medicale; f
J. asigurd dotarea necesari organizirii si functiondrii sistemului informational pentru inregistrarea,
stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor privind infectiile asociate asistentei medicale in
registrul de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii;

k. asigura conditiile de ingrijire la pacientii cu infectii/coloniziri cu germeni multiplurezistenti. o

Procedura de lucru:
Sedintele Comitetului Director sunt conduse de Managerul General al spitalului.

Comitetul Director se intruneste lunar sau ori de citre ori este nevoie, la solicitarea unuia dintre membrii!’
sai sau a Managerului General, si ia decizii cu majoritatea simpla a membrilor Comitetului Director. i

Pagina 15 din 84
- 9

ki



Convocarea membrilor Comitetului Director se face cu cel putin 24 de ore inainte de data $1 ora sedintei;
convocarea se poate realiza pe baza de semnitura, telefonic sau prin e-mail, caz in care va fi anuntata si
ordinea de zi a sedintei. Activitatea desfagurata in sedintele Comitetului Director se consemneaza in
Registrul de procese-verbale de sedinta si se arhiveaza; la sfarsitul fiecirei sedinte, Procesul-verbal va fi
certificat prin semnatura fiecirui membru al comitetului director.

2.1.3.COORDONATOR ACTIVITATE MEDICALA LA NIVELUL SPITALULUI

> Atributiile coordonatorului activitatii medicale la nivelul spitalului sunt urmatoarele: ¥
- In baza rapoartelor semestriale elaborate de citre sefii de microstructuri prezintd spre analizi in cadrul’
sedintelor Comitetului Director, rapoarte privind stadiul indeplinirii obiectivelor si activitatilor inscrise in
Planul strategic, motivele pentru care acestea nu au fost indeplinite si face propuneri concrete pentru
remedierea deficientelor. Rezultatele analizei periodice a nivelului de realizare a obiectivelor strategice
efectuate de citre sefii tuturor sectoarelor, sunt comunicate personalului din subordine;

- Informeazi periodic medicii din cadrul spitalului cu privire la unitatile sanitare ale caror rezultate ale
investigatiilor sunt recunoscute in baza criteriilor stabilite pentru acceptarea acestora;

- Intocmeste si prezinta Consiliului Medical analiza anuali a cazurilor de deces.

- intocmegate si prezintd Consiliului Medical analiza semestriald a cazurilor cu particularitati
psihocomportamentale si socioeconomice $i masuri adoptate in consecint

- Monitorizeaza consumurile specifice aferente sectorului propriu de activitate §i intocmeste anual 0
analiza in acest sens, pe care o transmite Comitetului Director: )
-Este presedinte al grupului de lucru pentru studiul ghidurilor si bunelor practici medicale aplicabile in
spital, calitate in care intrunegte respectivul grup din proprie initiativa, semestrial, in vederea monitarizarii
aplicarii sau/si analizarii necesitatii revizuirii acestora;

- fntocmeste si revizuieste, la nevoie, protocolul de stare terminald, in cadrul cdruia defineste, si
reglementeaza serviciul de doliu asi gurat de catre spital;

- intocmeste si prezinta Consiliului Medical analiza anuali a rezultatelor serviciilor solicitate de pacient
ca "a doua opinie medicala™; i
- intocmeste si prezintd Consiliului Medical raportul anual privind actualizarea nivelului de competent al
spitalului; ¢)
- Intocmeste cu sprijinul sefilor de sectii/laboratoare/compartimente/servicii, nomenclatorul de dat
colectate in vederea realizirii analizelor semestriale si anuale, pe care-l analizeazi anual. R
1. In calitate de presedinte al Consiliului Medical, coordoneazi si raspunde de elaborarea la termen a
propunerilor privind planul de dezvoltare al spitalului, planul anual de servicii medicale, bugetul de
venituri si cheltuieli:

2. Monitorizeazi si raspunde de calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv
prin evaluarea satisfactiei pacientilor si elaboreazi impreuna cu sefii de sectii/laboratoareg/
compartimente/servicii, propuneri de Imbunitatire a activitatii medicale; :
3. Aproba protocoale de practicai medicala la nivelul spitalului §i monitorizeazi procesul. - de
implementare a protocoalelor si ghidurilor de practica medicala la nivelul intregului spital;

4. Raspunde de coordonarea si corelarea activitdilor medicale desfisurate la nivelul sectiilor pentru
asigurarea tratamentului adecvat pentru pacientii internati; :
5. Coordoneazi implementarea programelor de sinatate la nivelul spitalului; 4
6. intocmeste planul de formare si perfectionare profesionala a personalului medical, cu
consultarea si la propunerea sefilor de sectii /compartimente/cabinete si laboratoare;

7. Avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activititi de cercetare medicala, .in
conditiile legii; ;-r
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8. Asigurd respectarea normelor de etici profesionald si deontologie medicald la nivelul spitalului,
colaborand cu Colegiul Medicilor din Romadnia;

9. Raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor medicale
desfasurate in spital, in conformitate cu legislatia in vigoare: 1
10. Analizeaza si ia decizii in situafia existenfei unor cazuri medicale deosebite (de ex. cazuri foarte
complicate care necesitd o durata de spitalizare mult prelungita, morti subite, etc.), prin constituirea de;
echipe multidisciplinare pentru pacientul complex;

11. Participa alaturi de Managerul General, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii
si in alte situalii speciale; y
12. Stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente sl materiale sanitare la nivelul
spitalului, in vederea unei utiliziri judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei si a
rezistenei la medicamente:

13. Asigura mecanismele legale cele mai eficiente pentru eliberarea si livrarea in regim de urgenti a
medicamentelor; )
14. Supervizeaza respectarea prevederilor in vigoare referitoare la documentatia medicali a pacientilor
tratafi, asigurarea confidentialitatii datelor medicale, constituirea arhivei spitalului.
15. Efectueaza instruiri pentru personalul din subordine privind procedurile operationale aplicabile
activitatii specifice '

Atributiile coordonatorului activitatii medicale al spitalului de supraveghere, prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale in unititile sanitare in conformitate cu Ordinul MS -
1101/2016:

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

b) pentru spitalele care nu indeplinesc conditiile legale de a avea director de ingrijiri, functia acestuia -
este preluaté de catre coordonatorul de activitati medicale, care va avea si responsabilitafile acestuia;
¢) raspunde de raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale si implementarea masurilor
de limitare a acestora; oA
d) raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in unitatea sanitar; :

€) implementeazi 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) controleazi si raspunde pentru derularea activitatilor proprii ale serviciului/compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asisteniei medicale;

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

h) organizeaza si controleazi evaluarea imunizirii personalului impotriva HBV si efectuarea
vaccindrilor recomandate personalului din unitatea medicala respectiva (gripal, HBV, altele);

1) controleaza si raspunde de organizarea registrelor de expunere accidentali la produse biologice pe .
sectii/compartimente si aplicarea corecti a masurilor.

FiE
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2.1.4.ASISTENT MEDICAL COORDONATOR SPITAL L
Atributiile asistentului coordonator la nivelul spitalului sunt urmatoarele: 4

a. controleaza, prin sondaj, indeplinirea atributiilor prevazute in fisa postului de citre asistentii

medicali §i personalul auxiliar din spital si punctele de lucru ;precum si a sistentului sef nominalizat la
punctele de lucru.;

b. organizeaza intdlniri de lucru cu asistentii medicali si personalul auxiliar din sectii/compartimente/
cabinete/laboratoare;

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

d. monitorizeazi procesul de implementare a ghidurilor §i protocoalelor de practici elaborate de
Ordinul Asistentilor Medicali si Moaselor din Romania si aprobate de Ministerul Sanatatii Publice;

é stabileste pentru personalul din subordine, la propunerea asistentilor medicali din sectil/ cabinete/

compartimente/laboratoare, necesarul si continutul programelor de perfectionare organizate in cadrul
unitatii sanitare;

f. analizeaza cererile si avizeazi participarea personalului din subordine la programele de educatie
medicala continui organizate in afara spitalului;
g. colaboreazd cu Ordinul Asistenfilor Medicali si Moaselor din Romania, cu institutiile de

invdtamant si cu alte institutii acreditate la realizarea programelor de perfectionare pentru asistentii
medicali;

h. controleazi modul de desfisurare a pregdtirii practice a viitorilor asistenti medicali si .a
personalului auxiliar;

i controleazd modul cum se asigura bolnavilor internafi un regim rational de odihni, de servire a
mesei, de igiena personala, de primire a vizitelor si pastrarea legaturii acestora cu familia; |
§ participa la activitatile organizatiilor profesionale si/sau sindicale ale asistengilor medicali, la
solicitarea acestora; ¢
k. ia mésuri pentru buna functionare a serviciului social, dietetica si a biroului de interndri;

L. asigurd masurile necesare pentru cunoasterea de cétre intregul personal din subordine a regulilor
de etica profesionala; i
m. la masuri pentru cunoasterea si respectarea comportamentului igienic si ale regulilor de tehnici
aseptica de catre personalul din subordine: W a
n. aprobd programul de activitate lunar al asistentilor medicali, personalului auxiliar si programarea
concediilor de odihna; a
0. ia masuri pentru respectarea de citre vizitatori a normelor de igiend (portul echipamentului,

aglomerarii in saloane); a
p. asigurd masurile necesare pentru cunoasterea de citre personalul din subordine a reglementarilor
legale privind normele generale de sinatate si securitate in munca, Regulamentul de Organizare si
Functionare (R.O.F.) al spitalului, Regulamentul Intern (R.L), normele privind prevenirea si combatereg
infectiilor asociate asistentei medicale si normelor privind gestionarea deseurilor provenite din activitile
medicale; i
q. asigurd mdsurile necesare pentru cunoasterea de catre asisten{ii medicali a legislatiei privind
exercitarea profesiilor de asistent medical. g
r. participd ca reprezentant al Comitetului Director la comisiile de evaluare si de angajare ale
personalului mediu medical si auxiliar. i
S. raspunde de colectarea sugestiilor si reclamatiilor la nivelul spitalului si inaintarea acestora.
Managerului General.

gk
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t. Efectueaza instruiri pentru personalul din subordine privind procedurile operationale aplicabile
activitatii specifice ’
intocmeste semestrial analiza modului de utilizare a planului de ingrijiri, pe care o pune la dispozitia
coordonatorului de activitati medicale. Analiza priveste inclusiv la satisfactia pacientilor legata de
aplicarea planului de ingrijire, si cuprinde deficientele constatate, precum si propuneri concrete privind
imbunatatirea modului de utilizare a planului de ingrijiri la nivelul respectivei microstructuri medicale;

Atributiile asistentului sef coordonator spital in activitatea de supraveghere, prevenire si limitare a-
infectiilor asociate asistentei medicale:

a. prelucreazd procedurile si protocoalele de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale
elaborate de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale cu asistentele
medicale din sectii/compartimente/cabinet/laboratoare si rdspunde de aplicarea acestora; :

b. raspunde de implementarea $i respectarea precautiunilor standard si specifice la nivelul unitatii
sanitare; L a

¢. raspunde de comportamentul igienic al personalului din subordine, de respectarea regulilor de
tehnica aseptici de catre acesta; 1

d. controleazi respectarea circuitelor functionale din spital/sectii: |

e. verifica starea de curifenie din sectii, respectarea normelor de igiena si controleaza respectarea
masurilor de asepsie si antisepsie;

f.  propune Directorului Economic, planificarea aprovizionirii cu materiale necesare prevenirii
infectiilor asociate asistentei medicale, elaborata de sectiile/compartimentele/laboratoarele spitalului, cu
aprobarea sefului serviciului/coordonatorului compartimentului de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale;

g. supravegheazi i controleaza activitatea oficiului alimentar;
h. supravegheazi si controleazi calitatea prestatiilor efectuate la spalitorie; co
1. constatd §i raporteazi serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale i Managerului General al spitalului deficiente de igiena (alimentare cu apd, instalatii sanitare,
incélzire) i ia masuri pentru remedierea acestora;

J. verifica efectuarea corespunzatoare a operatiunilor de curatenie si dezinfectie in sectii;
k. coordoneazi si verifica aplicarea masurilor de izolare a bolnavilor cu caracter infectios §i a masurilor
pentru supravegherea contactilor, in conformitate cu ghidul de izolare elaborat de seful serviciului/
coordonatorul compartimentului de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale; e
L. instruieste personalul din subordine privind autodeclararea imbolnavirilor si urmdreste realizarea
acestei proceduri;

m. semnaleaza medicului sef de sectie/compartiment/cabinet/laborator, cazurile de boli transmisibile pe
care le observi in randul personalului; v o
n. instruieste asistentele-sefe asupra masurilor de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale car
trebuie implementate si respectate de vizitatori s1 personalul spitalului; p
0. coordoneazi si verifica respectarea circuitului lenjeriei si al deseurilor infectioase si neinfectioase.
depozitarea lor si respectarea modului de eliminare a acestora; n
p. instruieste asistentele medicale si infirmierele/personalul auxiliar, asupra echipamentului de protectie si
a comportamentului igienic, precum si asupra respectarii normelor de tehnica aseftic si propune masuri
disciplinare in cazurile de abateri; a
I. organizeaza §i coordoneaza procesul de elaborare a procedurilor si protocoalelor de prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale pe sectii/compartimente/laboratoare, in functie de
manevrele si procedurile medicale identificate cu risc pentru pacienti, si se asigurd de implementarea
acestora:

Hl
H
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s. raspunde de intocmirea si completarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei
medicale pe sectii/compartimente/laboratoare $i pe unitatea sanitara; v

t. raspunde de intocmirea si completarea registrului de expunere accidentali la produse biologice pe

sect
u. o

li/compartimente/laboratoare;
rganizeaza si raspunde de igienizarea tinutelor de spital pentru intreg personalul implicat in ingrijirea

pacientilor, in mod gratuit si obligatoriu.

2.1.

5. DIRECTORUL_ECONOMIC

> Atributiile directorului economic, in conformitate cu Ordinului Ministrului Sanatatii nr.1628/2007

1.
2.

sunt:
Conduce si coordoneazi activitatea economica/finaciar - contabila a unitatii;
Elaboreaza proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al unitatii pe baza propunerilor fundamentate
ale medicilor sefi de sectie/compartimente/laboratoare, in conformitate cu metodologiile in vigoare;
Participa la fundamentarea planului de achizitii al unitatii, a lucrarilor de reparafii curente si capitale.
precum si a planului de investitii;
Raspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte;
Prezinta Managerului General al unitafii informari trimestriale si anuale cu privire la executia
bugetului de venituri si cheltuieli ;
Face propuneri §i organizeazi structura Serviciului financiar-contabil, stabileste atributiile
personalului de specialitate, precum si circuite functionale, in conformitate cu dispozitiile legale si
asigura efectuarea corecti si la timp a a tuturor operatiunilor gi inregistrarilor contabile ;
Réspunde de intocmirea, la timp si in conformitate cu dispozitiile legale, a balantelor de verificare $i
a bilanturilor anuale si trimestriale 4 -
Organizeaza verificarea documentelor justificative de cheltuieli sub aspectele formei, continutului si
legalitatii operatiunii;
Participa la organizarea sistemului informational al unitaii, urmarind folosirea cat mai eficientd a
datelor contabilittii;

10. Asigura indeplinirea, in conformitate cu dispozitiile legale, a obligatiilor unitdfii catre bugetul

11.

13.

14.

15,

statului i terti;

Asigura pastrarea si arhivarea documentelor financiar-contabile in conditii de integritate si
securitate;

- Asigura aplicarea dispozitiilor legale privitoare la gestionarea valorilor materiale si a evidentelor |
gestionare;

indeplineste formele de scadere din evidentd contabila a bunurilor de orice fel, in cazurile si
conditiile prevazute de dispozitiile legale;

Asigura evaluarea si face propuneri privind optimizarea masurilor de buna gospodarire a resurselor
materiale si banesti, de prevenire a formarii de stocuri peste necesar, de respectare a normelor
privind disciplina de plan contractual si financiara, in scopul administririi cu eficientd maxima a
patrimoniului unitatii si a creditelor alocate;

Prezinta periodic studii/analize economice, privind evaluarea financiara a activititii medicale si
analiza costurilor;

16. Organizeaza analiza periodici a utilizarii resurselor materiale si luarea masurilor necesare, impreuna

17

cu celelalte sectoare din unitate, in ceea ce priveste stocurile disponibile, suprenormative, fara
migcare sau cu miscare lenti si pentru prevenirea oricaror alte imobilizari de fonduri:

Analizeazd periodic executia bugetara si continutul conturilor, pe toate sursele de finanare, ficind
propuneri corespunzitoare;
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18. Raspunde de modul de organizare a contabilitdtii §i de utilizarea sumelor destinate programelor
nationale de sanitate, care se deruleazi in unitate;

19. Organizeazi inventarierea periodica a mijloacelor materiale si ia masuri de regularizare a
diferentelor constatate;

20. Asigurd masurile de pastrare, manipulare si folosire a formularelor cu regim special; .

21. Organizeazi actiunea de perfectionare a pregatirii profesionale a personalului din serviciul pe care il
coordoneazi;

22. Raspunde de indeplinirea conditiilor legale privind angajarea gestionarilor, constituirea garantiilor §i
refinerea acestora;

23. Asiguri efectuarea corecti $i In conformitate cu dispozitiile legale, a operatiunilor din incasri si
pléti in numerar si prin banca;

24. Raspunde de angajarea creditelor bugetare corespunzitor comenzilor si contractelor emise, in limita |
bugetului aprobat;

25. Organizeaza intocmirea instrumentelor de plata si documentelor de acceptare sau refuz a platii;

26. Raspunde de intocmirea formelor de recuperare a sumelor care eventual au fost gresit platite;

27. Réaspunde de intocmirea formelor de plata si decontare legala:

28. Aproba documentele legate de gestionarea bunurilor - migcarea mijloacelor five in unitate, eliberarea
de bunuri in afara unitatii; i

29. Ia masurile prevazute in actele normative privind receptia, manipularea si depozitarea
corespunzétoare a bunurilor materiale, pentru gospoddrirea economicoasi si integritatea
patrimoniului unitatii sanitare;

30. Participa la selectarea, angajarea si promovarea personalului de specialitate din cadrul Serviciului ,
financiar-contabil sau cu delegare pentru alte categorii de personal;

31. Asigura evaluarea performantei profesionale individuale, in raport cu cerintele postului, pentru
personalul a cirui activitate o coordoneazi;

32. Angajeaza unitatea prin semnatura alaturi de Managerul General al unititii sanitare, in toate
operatiunile patrimoniale: a

33.1n raport cu activitatile necesare realizirii obiectivelor din Planul strategic de dezvoltare, prezinta
semestrial rapoarte privind stadiul indeplinirii acestora, motivele pentru care acestea nu au fost
indeplinite si propuneri concrete pentru remedierea deficientelor

34. Efectueaza instruiri pentru personalul din subordine privind procedurile operationale aplicabile
activitatii specifice

» Atributiile directorului economic in conformitate cu prevederile Ordinului nr.1101/2016:
a) raspunde de planificarea bugetara in conformitate cu planul de activitate aprobat;

b) raspunde de asigurarea intocmai si la timp a necesarului de materiale si consumabile necesare
implementarii procedurilor si protocoalelor de limitare a infectiilor asociate asistentei medicale.

2.1.6. CONSILIUL MEDICAL

in cadrul spitalului functioneaza Consiliul Medical format din medicii sefi de sectie/

compartimente/laboratoare, asistentele sefe, condus de coordonatorul activitatii medicale la nivel de spital
in calitate de presedinte .
Consiliul medical al spitalului are urmitoarele atributii:

1. evalueaza necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital §i face propuneri pentru
elaborarea:

- planului de dezvoltare a spitalului, pe perioada mandatului;

- planului anual de furnizare de servicii medicale al spitalului;
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- planului anual de achizitii publiee, cu privire la achizitia de aparaturd i echipamente medicale,
medicamente si materiale sanitare;

2. face propuneri Comitetului Director in vederea elaborarii bugetului de venituri si cheltuieli al
spitalului;

3. participa la elaborarea Regulamentului de Organizare si Functionare (R.O.F.) si a Regulamentului
Intern(R.1.) ale spitalului;

4. desfasoara activitate de evaluare $i monitorizare a calitatii si eficientei activitatilor medicale
desfasurate in spital, inclusiv: -

a) evaluarea satisfactiei pacienilor care beneficiazi de servicii in cadrul spitalului sau in ambulatoriul
acestuia;

b) monitorizarea principalilor indicatori de performanta in activitatea medicala;

¢) prevenirea si controlul infectiilor nozocomiale.

Aceste activitai sunt desfasurate in colaborare cu Nucleul de calitate, Nucleul DRG si cu
compartimentul de prevenire si control al infectiilor nozocomiale de la nivelul spitalului (CPIAAM);

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

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

7. inainteaza Managerului General propuneri cu caracter organizatoric pentru imbunitatirea activitatilor
medicale desfasurate la nivelul spitalului;

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

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

10. participa la stabilirea fiselor posturilor personalului medical angajat;

11. inainteaza Managerului General propuneri pentru elaborarea planului de formare profesionala si
perfectionare continua a personalului medico-sanitar;

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

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

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

I5. raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor medicale
desfagurate in spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;

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

17. participa, aldturi de Managerul General, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre,
epidemii si in alte situatii speciale; :

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

19. supervizeaza respectarea prevederilor in vi goare, referitoare la documentatia medicala a pacientilor
tratafi, asigurarea confidentialitatii datelor medicale, constituirea arhivei spitalului:

20. avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitafi de cercetare medicala, in
conditiile legii;
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21. analizeaza si solutioneaza sugestiile, sesizarile si reclamatiile pacientilor tratati in spital, referitoare
la activitatea medicala a spitalului;

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

23. monitorizeaza utilizarea corecta a antibioticelor in scopul oferirii celui mai bun tratament pentru
pacient si a limitarii riscului de aparitie a unei rezistente bacteriene; pentru aceasta va introduce ca
indicator rata infectiilor asociate asistentei medicale si va intocmi un protocol care sa vizeze prescrierea.
eliberarea, distribuirea si administrarea antibioticelor; prescrierea antibioticelor va avea in vedere
consemnarea in documentele medicale si transmiterea corecta a informatiilor ctre toate partile implicate in_
eliberarea, distrbuirea si administrarea medicamentelor. '
Procedura de lucru a Consiliului Medical:

Consiliul Medical se intruneste cel putin o data pe luni sau ori de céte ori este nevoie, la
solicitarea presedintelului sau cel putin a 2/3 din membrii acestuia si ia hotarari cu majoritatea simpla a
celor prezenti.

Activitatea desfasurati de consiliul medical se arhiveazi sub forma de procese verbale de sedintd, ,
iar un exemplar din acest proces verbal se depune spre stiintd Managerului General al unitatii spitalicesti. ,

Documentele de sinteza privind propuneri, planuri, rapoarte, standarde clinice si modele de
practica, proceduri sau protocoale emise de Consiliul Medical se depun spre stiin{a prin registratura
unitétii, in atentia Comitetului Director al spitalului si al Managerului General:

2.2. COMPARTIMENTE CU PATURI, LABORATOARE, ALTE STRUCTURI
ORGANIZATORICE

2.2. 1. COMPARTIMENTE CU PATURI

Compartimentul/sectia cu paturi este organizati conform structurii aprobate, pe profil de specialitate
cu respectarea normelor privind structura functionala a compartimentelor si sectiilor din spital. _

Spitalul va asigura, in functie de resursele existente, conditii de spitalizare optime, de cazare, igiend Si
alimentaie pentru confortul fizic i psihic al pacientilor internati. i

Aceste conditii vor reprezenta criterii de autorizare a spitalului.

Serviciile medicale spitalicesti se acordi asiguratilor pe baza:
- 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 cardul de sanatate/adeverinfa din care si rezulte calitatea de asigurat a pacientului.
conform procedurii de internare prin biroul interniri.

Aceste servicii constau din:
e consultatii; _
e investigatii; t 5l
* tratament medical sau unele manevre chirurgicale miniminvazive (escare, plagi, etc.);
* ingrijire, medicamente si materiale sanitare, cazare $i masd, recomandiri la externare.

Asiguratii suporta contravaloarea:

* serviciilor hoteliere cu grad inalt de confort (definirea gradului de confort este stabilitd prin

norme);
e serviciilor medicale efectuate la cerere; b
* serviciilor medicale de inaltd performanta efectuate la cerere sau cuprinse in reglementarile in
vigoare, conform normelor.

Repartizarea pacientilor in sectii/compartimente, pe saloane se face pentru pacientii cronici de catre

medicul sef de sectie/compartiment si de catre asistenta sefa.
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La eliberarea certificatelor de concediu medical se va {ine seama de instructiunile privind acordarea

concediilor medicale i eliberarea certificatelor de concediu medical publicate in Ordonanta de Urgenta a
Guvernului nr.158/2005 privind concediile §i indemnizatiile de asigurdri sociale de sanatate, cu
modificarile si completarile ulterioare. .

Sectiile/compartimentele cu paturi au, in principal, urmatoarele atributii in cadrul asistentei medicale:
Repartizarea bolnavilor in salon in cel mai scurt timp, in conditiile aplicarii corespunzatoare a
masurilor referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor intraspitalicesti.

Gestionarea dosarului pacientului, respectand prevederile Regulamentului Intern (R.1.) si drepturile
pacientilor la informare, confidentialitate, etc.

Asigurarea incd din ziua internarii a examinarii medicale clinice complete si a realizarii investigatiilor
strict necesare bolnavului internat; Este cu desavdrsire interzis si se prescrie medicatie sau si se
inifieze orice tratament (cu exceptia cazurilor de maxima urgentd) fird a se completa anterior in
totalitate foaia de observatie.

Efectuarea in cel mai scurt timp a investigatiilor necesare stabilirii diagnosticului;

Declararea cazurilor de boli contagioase si a bolilor profesionale, conform reglementarilor in vigoare.
Asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare) individualizat si
diferentiat, in raport cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea
diferitelor procedee si tehnici medico-chirurgicale, indicarea, folosirea, administrarea alimentatiei
dietetice, medicamentelor, agentilor fizici, a gimnasticii medicale, precum si a protezelor.
instrumentarului i a aparaturii medicale, a mijloacelor specifice de transport; lox
Asigurarea conform cu protocolalele aprobate a medicatiei necesare pentru realizarea tratamentului
indicat de medicul curant si a administririi corecte a acesteia. )
Asigurarea de catre un cadru medical sau auxiliar a insotirii pacientului, chiar daci e perfect valid, in
cazul in care trebuie supus la explorari/investigatii realizatein alte sectii;

Asigurarea, ziua $i noaptea, a ingrijirii medicale necesare pe toata durata internarii;

Asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat i administrarea corecta a acestora, fiind
interzisa pastrarea medicamentelor la patul bolnavului; =
Asigurarea conditiilor necesare recuperarii medicale precoce; .
Asigurarea alimentatiei bolnavilor, in concordanta cu diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;
Desfasurarea unei activitati care sa asigure bolnavilor internati un regim alimentar si de odihna
rational, de igiena personala, de primire a vizitelor si pastrarea legaturii acestora cu familia; “
Transmiterea concluziilor diagnostice si a indicatiilor terapeutice pentru educatia sanitara a bonavilot
si apartinatorilor; '
Externarea bolnavilor, pe baza biletului de iesire din spital, intocmit de medicul curant, cu aprobarea

medicului sef sectie/compartiment, inmanandu-se si decontul cheltuielilor de spitalizare.

Urmarirea ridicarii continuie a calitatii ingrijirilor medicale; id
Asigurarea ridicarii nivelului tehnic profesional al personalului medico-sanitar; '
Respectarea programului de deratizare, dezinfectie si desinsectie pe salon si spital (Anexa 1);
Respectarea programului orar de curatenie pe salon si spital (Anexa 2);

Incurajarea apartinatorilor sa participe la ingrijirea unor anumite categorii de pacienti; A
Anuntarea apartinatorilor in legatura cu decesul pacientului, in termen de maxim 10 minute de la
constatarea decesului; g
Respectarea recomandarilor stabilitesc pentru monitorizarea si controlul epidemiologic al zonelor cu

risc crescut epidemiologic (Anexa 3);
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2.2.1.LATRIBUTIILE PERSONALULUI MEDICAL

A) MEDICUL COORDONATOR DE SECTIE/COMPARTIMENT
Se subordoneazid Managerului General si Coordonatorului activitatii medicale, in calitate de membru;

al Consiliului Medical al spitalului.
Are in principal urmatoarele atributii:

1) organizeaza si rispunde de intreaga activitate in sectia/compartimentul pe care il conduce (competente
manageriale);

1

2) raspunde de aplicarea dispoziiilor legale privind internarea bolnavilor in secfia /compartimentul cu
paturi; :

3) organizeazi, la inceputul programului, raportul de garda, ocazie cu care se analizeazi evenimentele
din sectie/compartiment din ultimele 24 de ore, stabilindu-se masurile necesare;

4) examineaza fiecare bolnav la internare, periodic si ori de cate ori este nevoie si la externare:
examineazi zilnic bolnavii din sectie/compartiment; I

5) realizeaza controlul cheltuielilor si utilizarea judicioasa a resurselor;

6) coordoneaza si coreleazi realizarea consulturilor inter si intradisciplinare;

7) elaboreaza si monitorizeaza indeplinirea planului de formare profesionala a personalului din
subordine;

8) imbunatafirea standardelor clinice si a modelelor de practica in scopul acordirii de servicii medicalg
de calitate pentru cresterea gradului de satisfactie al pacientului;

9) monitorizarea i evaluarea activitdtii medicale desfasurate in spital cu scopul cresterii performantelor
profesionale si utilizérii eficiente a resurselor alocate;

10) elaborarea proiectului de plan de achizitii al sectiei in limita bugetului estimat; [

11) controleazd efectuarea investigatiilor prescrise, asigurd si urmdreste stabilirea diagnosticului,
aplicarea corecta a indicatiilor terapeutice si hotareste momentul externarii bolnavului;

12) organizeazd analiza periodica a calitatii asistentei medicale si ia masuri corespunzatoare pentru
imbunatatire; in

13) colaboreaza cu membrii comisiei interdisicplinare, in vederea stabilirii diagnosticului si aplicarii
tratamentului corespunzator;

14) urmareste introducerea in practica a celor mai eficiente metode de diagnostic si tratament;

15) controleazd, indruma si raspunde de aplicarea masurilor de igiend si antiepidemice in vederea
prevenirii infectiilor asociate asistentei medicale;

16) controleazi si raspunde de aplicarea masurilor de protectie a muncii in sectia pe care o conduce; _

17) controleaza si raspunde de completarea foilor de observatii clinice ale bolnavilor in primele 24 de ore
de la internare §i de inscrierea zilnicd a evolutiei si a tratamentului aplicat;

18) Analizeaza periodic modul in care se completeazi (corect si complet) a foile de observatie pe sectie si
pe medici

19) controleaza si raspunde de eliberarea, conform normelor legale, a documentelor medicale intocmite in
sectie/compartiment; ;

20) controleazi intocmirea, la iesirea din spital, a epicrizei si a recomadarilor de tratament dupa externare;

21) controleazd modul de pastrare in sectie/compartiment, pe timpul spitalizarii, a documentelor dg
spitalizare (foaia de observatie,foaia de temperaturd,buletinele de analize, biletul de trimitere, etc.);

22) raspunde de buna utilizare si intretinere a aparaturii, instrumentarului si intregului inventar al sectiei si
face propuneri de dotare corespunzatoare necesitatilor; e

23) controleazd si asigurd prescrierea si justa utilizare a medicamentelor §i evitarea polipragmaziei:
raspunde de pastrarea, prescrierea si evidenta substantelor cu regim de stupefiante; il
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24) organizeazi activitatea de educatie sanitard, controleaza §i raspunde de respectarea regimului de
odihna, servirea mesei §i primirea meselor de citre bolnavi;

25) controleaza permanent {inuta i comportamentul personalului din secfie/compartiment;

26) informeaza conducerea spitalului asupra activitatii sectiei/compartimentului;

27) intocmegte figele anuale de evaluare a activitatii intregului personal din subordine;

28) indeplinegte orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului.

29) organizeazi si participa la confruntarea anatomo-clinica a cazurilor deosebite. ‘

30) participd la selectionarea asistentilor medicali, si a personalului auxiliar, prin interviu/testare
profesionala, §i propune criterii de salarizare pentru personalul din subordine, potrivit reglementarilor
in vigoare;

31) elaborarea, in colaborare cu CPIAAM, a zonelor de risc crescut, inclusiv epidemiologic.

32) Intocmeste anual analiza gradului mediu de dependenta al pacientilor internati prin utilizarea
scorurilor de dependenta specifice specialitatii sectiei/compartimentului;
33) In baza analizelor semestriale privind consumul de antibiotice, efectuate de citre Consiliul Medical,

adoptd masurile propuse de acesta pentru reducerea consumului de antibiotice.

34) Are obligaia de a informa familia/apartinitorii despre starea terminal a pacientului cu boala cronica
progresiva si nevoi de ingrijiri paliative, cu respectarea optiunilor specifice facute si asumate de citre
pacient. a6

35) Stabileste medicatia cu risc de administrare gi/sau financiar, precum si modul de prescriere/ r
administrare a medicatiei cu risc la nivelul microstructurii pe care o conduce;

36) Explica pacientului cu nevoi de ingrijiri paliative optiunile privitoare la continuitatea ingrijirilor la
externare si respectd optiunile specifice exprimate si asumate de citre pacientul cu nevoi de ingrijiri
paliative privitoare la continuitatea ingrijirilor la externare, fiind responsabil de comunicarea cu
medicii de familie, al{i specialisti implicai in ingrijirea pacientului in ambulatoriu, cu echipe de
ingrijire paliativa la domiciliu, centre de zi, alte unititi de ingrijire paliativa;

37) Analizeaza periodic modul in care se respectd modalitatea de consemnare a informatiilor privind
activitatea proprie - datele primite, evolutia pacientilor, recomandarile de tratament/ consulturi/
investigatii etc.

38) Analizeaza semestrial indicatorii de eficacitate si eficienta ai aplicirii protocoalelor de diagnostic si
tratament si, la nevoie, ia masuri de modificare a respectivelor protocoale, inclusiv ca urmare a
modificdrilor capacititii tehnico-materiale a spitalului;

39) Analizeaza semestrial eventuale abateri de la protocoalele de diagnostic si tratament si o inainteaza
Consiliului Medical spre analiza;

40) In raport cu activitafile necesare realizarii obiectivelor din Planul strategic de dezvoltare, prezinta
semestrial rapoarte privind stadiul indeplinirii acestora, motivele pentru care acestea nu au fost
indeplinite si propuneri concrete pentru remedierea deficientelor

41) Inainteaza spre analiza Comitetului director rapoarte semestriale privind sincopc in functionarea
echipamentelor si aparaturii, datorate lipsei de personal

42) Prezinta Consiliului medical, analiza respectdrii criteriilor pentru stablirea modalitatii de rezolvare a
cazului (ambulatoriu/spitalizare de zi/spitalizare continud)

43) Efectueaza instruiri pentru personalul din subordine privind procedurile operationale aplicabile
activitatii specifice

» Atributiile medicului coordonator de sectie/compartiment in ceea ce piveste prevenirea
infectiilor asociate asistentei medicale:

a) organizeaza, controleaza si raspunde pentru derularea activitatilor proprii sectiei, conform planului
anual de supraveghere si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale din unitatea sanitara;
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b) raspunde de activitafile desfagurate de personalul propriu al sectiei, cu respectarea procedurii de
declarare a infecfiilor asociate asistentei medicale, elaboratd de serviciul/compartimentul de prevenire a
infectiilor asociate ingrijirilor medicale, in conformitate cu legislatia in vigoare;

¢) raspunde de depistarea si raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale;

d) raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor, implementati in unitatea sanitara;

e) raspunde de efectuarea de catre asistenta gefa de sectie, a triajului zilnic al personalului din
subordine §i declararea oricarei suspiciuni de boald transmisibila catre serviciul/compartimentul de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

f) in cazul gefilor de sectie/compartiment in sectii/compartimente cu risc, raspunde de derularea
activitdtii de screening al pacientilor pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni
multiplurezistenti, in conformitate cu prevederile programului national de supraveghere si control al
infectiilor asociate asistentei medicale;

g) raspunde de luarea deciziei de izolare/tip de precautii i de aplicarea ei, impreund cu serviciul/
compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si cu coordonatorul de activitati
medicale;

h) raspunde de elaborarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale pe sectie/compartiment.
i)Are obligatia de obtinere a consimtdmantului informat al pacientului, de a pistra anonimatul si
confidentialitatea datelor pacientului si de a asigura accesul egal al pacientilor la ingrijiri medicale, fara
discriminare pe bazi de rasa, sex, vérsta, apartenenta etnicd, origine nationald, religie, optiune politicd sau
antipatie personala
J)Monitorizeaza utilizarea corecta a antibioticelor in scopul oferirii celui mai bun tratament pentru pacient
si a limitarii riscului de aparitie a unei rezistente bacteriene; pentru aceasta va introduce ca indicator rata
infectiilor asociate asistentei medicale si va intocmi un protocol care sa vizeze prescrierea, eliberarea,
distribuirea si administrarea antibioticelor; prescrierea antibioticelor va avea in vedere consemnarea in
documentele medicale si transmiterea corecta a informatiilor catre toate partile implicate in eliberarea,
distrbuirea si administrarea medicamentelor;

B) MEDICUL DE GARDA DIN SECTIILE/COMPARTIMENTELE CU PATURI

a) raspunde de buna functionare a sectiilor si de aplicarea dispozitiilor prevdazute de Regulamentu!
Intern (R.L.), precum si a sarcinilor date de catre Managerul General al spitalului, pe care il reprezinta in
orele in care acesta nu este prezent in spital;

b) controleaza, la intrarea in garda, prezenta la serviciu a personalului medico-sanitar, ex1sten(d
mijloacelor necesare asigurarii asistentei medicale curente si de urgenta, precum si predarea serviciului de
catre cadrele medii si auxiliare care lucreaza in ture;

c) supravegheaza tratamentele executate de cadrele medii si auxiliare, iar la nevoie le efectueazi
personal;

d) supravegheazad cazurile grave existente in sectie sau aparute in timpul garzii, mentionate in
registrul special al medicului de garda;

e) acorda asistentd medicald de urgentd (prim ajutor) bolnavilor care nu necesitd internare, in limita
competentei spitalului si solicita serviciul de ambulanta, apeland la 112; consemneaza in registrul de
consultatii datele de identificare ale bolnavului, diagnosticul prezumtiv, manevrele si tratamentul,
acordate; a

f) asigurd internarea in alte spitale a bolnavilor care nu pot fi rezolvati in cadrul spitalului, dupa
acordarea primului ajutor si solicita serviciul de ambulanta, apeland la 112; _
g) anuntd cazurile cu implicatii medico-legale, coordonatorului activitatii medicale, medicului sef de

sectie/compartiment sau Managerului General al spitalului; dupa caz, anunta si alte organe in cazul il:
care prevederile legale impun aceasta;

e}
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h) confirma decesul, consemnand aceasta in foaia de observatii si da dispozitii de transportare a

cadavrului la morga, dupa doua ore de la constatarea decesului; BF:

i) la terminarea garzii va informa medicul sef de sectie/compartiment asupra cazurilor existente ;

j) orice medic care efectueaza girzi, va prezenta cazul, medicului sef de sectlez’compartlmeni
urmand ca acesta sa decida atitudinea terapeutici ; o
k) anuntd prin toate mijloacele posibile Managerul General al spitalului si autoritatile competente, in

caz de incendiu sau alte calamitati ivite in timpul garzii si ia masuri imediate de interventie si prin ajutor
cu mijloacele disponibile;

1) urmdreste disciplina si comportamentul vizitatorilor in orele de vizita, precum si prezenta
ocazionald a altor persoane strdine in spital si ia masurile necesare ;

m)  intocmeste, la terminarea serviciului, raportul de garda, in condica desemnatd in acest scop.
consemnand activitatea din sectie si pe timpul girzii, mésurile luate, diferenfele constatate si OI‘ICP
observafii necesare; prezintd raportul de garda.

n) raspunde la chemarile care necesita prezenta sa in cadrul spitalului si cheama la nevoie alti medici
ai spitalului necesari pentru rezolvarea cazurilor.
0) Are obligatia de obtinere a consimtdmantului informat al pacientului, de a pastra anonimatul §i

confidentialitatea datelor pacientului si de a asigura accesul egal al pacientilor la ingrijiri medicale, fird
discriminare pe baza de rasi, sex, varstd, apartenenta etnicd, origine nationald, religie, optiune polmca sau
antipatie personala

p) Are obligatia de acordarea asistentei medicale si instituirea tratamentului adecvat bolnavilor
internati in spital care prezinta fenomene de acutizare sau decompensare a starii psihofizice ,iar la nevoie
transferul bolnavului intr-un spital de rang superior, respectand protocolul de transfer interclinic;

q) va supraveghea controlul calitatii hranei din punct de vedere calitativ, cantitativ si
organoleptic; Medicul gardd are responsabilitatea efectudrii controlulului calititii hranei (organoleptic,
cantitativ si calitativ). Asistenta medicala conform Ordinului nr. 1101/2016 urmaireste efectuarea
examenului organoleptic al alimentelor distribuite bolnavilor si insotitorilor si le indeparteaza pe cele
necorespunzatoare, situatie pe care o aduce la cunostinta asistentului coordonator la nivel de spital.

h !

C) MEDICUL CURANT A
1) examineazi bolnavii imediat la internare §i completeaza foaia de observatie in primele 24 de ore. U

2) examineazi zilnic bolnavii §i consemneazi in foaia de observatie, evolutia, explorarile de laborator
alimentatia si tratamentul corespunzator, la sfarsitul internarii intocmind epicriza;

3) prezintd medicului sef de sectie/compartiment, situatia bolnavilor pe care 1i are in Ingrijire si solicita
sprijinul acestuia ori decdte ori este necesar; N

4) participa la consulturi cu medicii din alte specialitati si in cazurile deosebite la examenele paracllmce
precum si la expertizele medico-legale si la expertiza capacitétii de munca; a

5) comunicd zilnic medicului de gardd bolnavii gravi pe care 1i are in ingrijire si care necesité
supraveghere deosebita; ;

6) intocmeste si semneazd condica de medicamente pentru bolnavii pe care 1i ingrijeste, supravegheazi
tratamentele medicale executate de cadrele medii si auxiliare sanitare, iar la nevoie le efectueazi
personal;

7) recomanda si urmdreste zilnic regimul alimentar al bolnavilor;

8) controleazi si raspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfasuratd de cétre personalul
mediu §i auxiliar sanitar cu care lucreazi;

9) asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice, precum si a normelor de
protectia muncii in sectorul de activitate pe care il are in grija;

10) raporteaza cazurile de boli infectioase si boli profesionale potrivit legislatiei in vigoare; &

11) raspunde de disciplina, {inuta si comportamentul personalului din subordine si al bolnavilor pe care i
are in ingrijire ;

12) asigura contravizita ; i
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13) intocmeste foile de externare ale bolnavilor, redacteaza documentele la externare si orice act medical,
aprobat de conducerea spitalului in legaturd cu bolnavii pe care ii are sau i-a avut in ingrijire;

14) raspunde prompt la toate solicitarile de urgenta si la consulturile din acea sectie/compartiment si alte
secfii/compartimente §i colaboreazi cu toti medicii din sectiile/compartimentele/laboratoarele din;
spital, in scopul realizarii unui act medical de calitate;

15)se preocupd in permanentd de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la ridicarea
nivelului profesional al personalului din subordine; I

16) depune o activitate permanenta de educaie sanitard a bolnavilor si apartinatorilor;

17) Are obligatia de obtinere a consimtdmantului informat al pacientului, de a pastra anonimatul si
confidentialitatea datelor pacientului si de a asigura accesul egal al pacientilor la ingrijiri medicale,
fara discriminare pe baza de rasa, sex, varsti, apartenentd etnicd, ori gine nationala, religie, optiune
politicd sau antipatie personali

18) Monitorizeaza utilizarea corecta a antibioticelor in scopul oferirii celui mai bun tratament pentru
pacient si a limitarii riscului de aparitie a unei rezistente bacteriene ; pentru aceasta va introduce ica
indicator rata infectiilor asociate asistenfei medicale si va intocmi un protocol care sa vizeze
prescrierea, eliberarea, distribuirea si administrarea antibioticelor; prescrierea antibioticelor va avea in
vedere consemnarea in documentele medicale si transmiterea corecta a informatiilor ctre toate partile
implicate in eliberarea, distrbuirea si administrarea medicamentelor

Atributiile medicului curant (indiferent de specialitate) in ceea ce priveste prevenirea infectiilor
asociate asistentei medicale:

a) protejarea propriilor pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul care poate fi infectat, cu
respectarea ghidului de izolare elaborat de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale; ik

b) aplicarea procedurilor si protocoalelor implementate de serviciul/compartimentul de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale;

¢) obfinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cdnd o infectie este prezentd sau suspectd, Tn"_l
conformitate cu protocolul de diagnostic si cu definitiile de caz si inainte de initierea tratamentului -
antibiotic;

d) raspunde de depistarea si raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale;

e) consilierea pacientilor, vizitatorilor si a personalului in legdtura cu procedurile de prevenire a
transmiterii infectiilor;

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

g) solicitarea consultului de boli infectioase in situatiile in care considera necesar si/sau conform
ghidurilor/protocoalelor locale, cu respectarea politicii de utilizare a antibioticelor, implementaté in
unitatea sanitara;

h) respecta procedura de declarare a infectiilor asociate asistentei medicale elaborata de serviciul/
compartimentul de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale, in conformitate cu legislatia in
vigoare;

i) dupa caz, raspunde de derularea activitatii de screening al pacientilor cu risc pentru depistarea
colonizérilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti, in conformitate cu prevederile programului
national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale si monitorizare a utilizarii
antibioticelor si a antibioticorezistentei;

L
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j) comunica infectia/portajul de germeni importanti epidemiologic la transferul pacientilor séi in alta
sectie/altd unitate medicala.
D) ASISTENT MEDICAL SEF
Atributiile asistentului sef la nivelul spitalului/punctului de lucru sunt urmatoarele:
a) Coordoneazi, controleaza si raspunde de calitatea activititii desfisurate de personalul din
subordine — asistente medicale, surori medicale, infirmiere, personal auxiliar de ingrijire — in timpul
turelor.
b) Stabileste sarcinile de serviciu ale intregului personal din sectie, pe care le poate modifica in
functie de necesitatile sectiei sau de cele impuse de lege, pentru bunul mers al activitatii spitalicesti,
informand medicul sef de sectie, in scris, si stabileste un plan de organizare si evaluare lunar,
c) Organizeaza activitgile de tratament, exploréri functionale si ingrijire din sectie; asigura si
raspunde de calitatea acestora;
d) Supravegheaza si asigurd acomodarea si integrarea personalului nou incadrat in vederea respectirii
sarcinilor din fisa postului.
e) Organizeazd impreuna cu Medicul Sef de sectie, si cu coordonator activitati medicale,instruiri si

testari profesionale periodice si acorda calificative anuale pe baza calititii activitatii si rezultatelor
obtinute la testare.

f) Informeazd medicul sef de sectie despre evenimentele deosebite petrecute in timpul turelor.

g) Aduce la cunostinta medicului sef de sectie, absenta temporara a personalului in vederea
suplimentarii acestuia potrivit reglementarilor legale in vigoare.

h) Stabileste si solicita aprovizionarea sectiei cu instrumentar, lenjerie si alte materiale sanitare
necesare, de intrefinerea si inlocuirea acestora, conform normelor stabilite in unitatea sanitara.

i) Verifica si solicita completarea cu medicamentele curente pentru aparatul de urgenta al sectiei,

controleazd modul in care medicatia este preluata din farmacie, pastrata, distribuita si administrata de
catre asistentele si surorile medicale din sectie. !
j) Realizeaza autoinventarierea periodica a dotarii sectiei.

k) Poarta echipamentul de protectie si re obligatia sa efectueze anual, controlul medical periodic si de
a anunta orice perturbare a starii sale de sdnatate medicului sef de sectie.

1) Infiinteaza si apoi controleaza zilnic condica de prezenta a personalului din subordine si
contrasemneaza.

m) Intocmeste pontajele cu prezenta, graficul de lucru lunar al personalului din subordine,
planificarea concediilor de odihna, raspunde de respectarea acestuia si asigura inlocuirea personalului pe
durata concediului.

n) Semneaza condica de prezenta la intrarea si iegirea din program.

0) Raspunde de intocmirea situatiei zilnice a migcérii bolnavilor, a anexei pentru hrana pacientilor
internati (foi de alimentatie), asigurd predarea acestor documente la biroul de interndri si supravegheaza
activitatea oficiului alimentar din cadrul sectiei.

p) Participa la vizita pacientilor, efectuata de catre medicul sef de sectie.

q) Organizeaza instruirile periodice ale intregului personal din subordine, pentru respectarea 0
normelor de protectia muncii si PSI.

r) Controleaza activitatea de educatie pentru sanatate, realizatd si desfasuratd de asistentele medicale
si surorile medicale.

s) Participd impreund cu medicul sef de sectie/medicul de garda, la verificarea calitativa, cantitativa

si la modului de respectare a distribuirii mesei pacientilor din punct de vedere igienico-sanitar. Aduce la
cunostinta medicului sef de sectie, in scris, orice abatere privind eliberarea mesei.

t) Au obligatia de a obtine de la pacient consimtdmantul informat,de a pastra anonimatul si
confidentialitatea datelor pacientului, in toate sectiile/ compartimentele unitatii spitalicesti, acordare
nediscriminatorie a asistentei medicale si respectarii prevederilor Legii nr.46/2003 — drepturile
pacientului cu modificarile si complet ulterioare

u) Analizeaza si propune nevoile de perfectionare pentru categoriile de personal din subordine si le
comunica, in scris, Medicului Sef de Sectie si coordonatorului activitatii medicale.
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V) Isi desfasoara activitatea in mod responsabil conform reglementarilor profesionale si cerintelor
postului;

w) Efectueaza instruiri pentru personalul din subordine privind procedurile operationale aplicabile
activitatii specifice
X) Intocmeste semestrial analiza modului de utilizare a planului de ingrijiri, pe care o pune la

dispozitia coordonatorului de activitati medicale. Analiza priveste inclusiv la satisfactia pacientilor legata
de aplicarea planului de ingrijire, si cuprinde deficienele constatate, precum si propuneri concrete privind
imbunatatirea modului de utilizare a planului de ingrijiri la nivelul respectivei microstructuri medicale;

Atributiile asistentei gefe de sectie in activitatea de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor
asociate asistentei medicale:

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

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

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

d) controleaza respectarea circuitelor functionale din sectie;

e) raspunde de starea de curdtenie din sectie; i

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 bucitaria dietetica, lactariu, biberonerie etc.;

i) supravegheaza calitatea prestatiilor efectuate la spalitorie si sesizeaza directorului de ingrijiri orice
deficiente constatate;

J) verificd igiena bolnavilor si a insotitorilor si face educatia sanitara a acestora;

k) urmireste efectuarea examenului organoleptic al alimentelor distribuite bolnavilor si insotitorilor si
le indepérteazi pe cele necorespunzatoare, situatie pe care o aduce la cunostinga directorului de ingrijiri;

I) 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;

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

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

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

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

s) semnaleaza medicului sef de sectie si/sau directorului de ingrijiri cazurile de boli transmisibile pe
care le suspicioneaza in randul personalului;

t) instruieste si supravegheaza personalul din subordine asupra masurilor de igiena care trebuie ;
respectate de vizitatori §i personalul spitalului (portul echipamentului, evitarea aglomeririi in saloane);
u) verifica §i 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;

ol
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v) verificd §i 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 respectérii normelor de tehnica aseptica si propune
directorului de ingrijiri masuri disciplinare in cazurile de abateri;

x) raspunde de elaborarea procedurilor §i protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistenfei medicale pe sectie, in functie de manevrele i procedurile medicale identificate cu risc pentru
pacienti, si se asigurd de implementarea acestora;

y) raspunde de intocmirea §i completarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei
medicale pe sectie;

z) raspunde de intocmirea i completarea registrului de expunere accidentald la produse biologice pe
sectie.

E) ASISTENTA MEDICALA DE SALON
Este subordonatd medicului coordonator de sectie/compartiment si asistentului medical sef la nivel de

spital si are in principal urmatoarele atributii :

I in exercitarea profesiei isi organizeazi activitatea in mod responsabil conform pregitirii profesionale
si a sarcinilor reiesite din fisa postului ;

2. preia bolnavii noi internati in salon, verificind efectuarea toaletei personale si echiparea
corespunzatoare;

3. supravegheaza preluarea de cétre persoana desemnata din sectie a obiectelor personale ale bolnavului,

pe bazd de inventar, obiectele de valoare vor fi depuse la cererea bolnavului, dupd caz sau a

apartinatorului la locul stabilit de conducerea sectiei;

instruieste bolnavul cu privire la respectarea prevederilor Regulamentului Intern (R.I);

interzice fumatul;

daca starea bolnavului o impune anuntd imediat un medic sau dupi caz, medicul de garda;

prezintd medicului de salon pentru examinare si-l informeaza despre starea observata la internarea . .-

pacientului (descrie functiile vitale);

8. pregiteste bolnavul, prin tehnici speciale pentru examindrile necesare, organizeaza transportul lui,
insoteste in caz de nevoie;

9. pregateste condifiile necesare si ajutd bolnavul pentru realizarea examenului medical ; i,

10. efectueazd tratamentul per os si injectabil, intravenos, intramuscular, intradermic, subcutanat,
perfuzabil la recomandarea medicului §i ajutd la realizarea tratamentelor care nu intrd in competenfa
sa.

I1. verifica calitatea alimentatiei dietetice si modul de servire; _

12.Atributii privind intocmirea si implementarea planului de ingrijire a bolnavului, atasat FOCG, asa

cum a fost el intocmit , individualizat pentru fiecare caz de boala si pacient, completand zilnic, in limita

competentelor, parametrii din fisele de ingrijire, interventiile efectuate proprii (pregateste fizic si psihic

bolnavul pentru diferite interventii, planul de recuperare, dieta, medicatie) si delegate (administreaza, lg

indicatia medicului medicatia conform prescriptiei din FOCG, notand ora si calea de administrare);

= e

e vanota gradul de dependenta al bolnavului, riscul de escare, riscul de cadere, et:;

e vaconsemna parametrii fiziologici si patologici specifici fiecarei afectiuni, b
13.Are obligatia de obtinere a consimtimantului informat al pacientului a
14.Are obligatia de a pastra anonimatul si confidentialitatea datelor pacientului si de a asigura accesul
egal al pacientilor la ingrijiri medicale, fara discriminare pe baza de rasa, sex, varstd, apartenenta etnica,
origine nationala, religie, optiune politica sau antipatie personala a

"
cd
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Atributiile asistentei medicale responsabile de salon in ceea ce priveste prevenirea infec;iiloi‘

asociate asistentei medicale:

a) implementeaza practicile de ingrijire a pacientilor in vederea limitarii infectiilor; ;

b) se familiarizeaza cu practicile de prevenire a apariiei si raspandirii infectiilor si aplicarea practicilor
adecvate pe toata durata internarii pacientilor;

¢) mentine igiena, conform politicilor spitalului si practicilor de ingrijire adecvate din salon;

d) informeaza cu promptitudine medicul de gardd&/medicul sef de sectie/compartiment, in legitura cu
aparifia semnelor de infectie la unul dintre pacientii aflafi in ingrijirea sa;

e) initiaza izolarea pacientului care prezintd semne ale unei boli transmisibile si anun{d imediat medicul
curant/specialist §i serviciul de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale;

f) limiteaza expunerea pacientului la infectii provenite de la vizitatori, personalul spitalului, alti oy
pacienti sau echipamentul utilizat pentru diagnosticare;

g) semnaleazi medicului curant/specialist, existenta elementelor sugestive de infectie asociata
asistentei medicale;

h) participa la pregatirea personalului — nou angajat;

1) participa la investigarea focarelor;

F) INFIRMIERA

Infirmiera din cadrul compartimentului medical are, in principal, urmaitoarele atributii :

1) efectueazi igiena individuala a bolnavilor gravi;

2) intrefine igiena paturilor si a intregului mobilier din saloane;

3) ajutd asistenta medicala la recoltarea produselor biologice si asigurd transportul sau pistrarea
acestora,

4) ajutd bolnavii gravi sd se alimenteze si sd se deplaseze, in conditiile igienice corespunzatoare si in
limitele stabilite de medic;

5) schimba lenjeria la maxim 3 zile si ori de cate ori este nevoie si transportd lenjeria murdard in
conditiile stabilite de normele de igiena;

6) transportd, in condifii igienice, alimentele de la oficiul alimentar si ajutd oficiantul la distribuirea
hranei bolnavilor; Asigurad transportul alimentelor pe sectie, cu mijloacele de transport dedicate
acestui scop, cu respectarea normelor de igiena si, realizeaza distributia acestora cétre pacientii
internati pe sectie, inclusiv pentru pacientii imobilizabili la pat, in conformitate cu programul orar
stabilit in acest sens. a

7) asigurd pastrarea si folosirea in bune conditii a inventarului pe care il are in primire;

8) asigura transportul si pastrarea alimentelor aduse bolnavilor de catre familiile acestora; n

9) executd orice alte atributii primite din partea asistentei medicale cu care lucreaza;

10) triaza efectele bolnavilor si asigura dezinfectia acestora; n

11) dezinfecteaza zilnic instalatiile sanitare din spital si incaperile de la internari;

12) supravegheazad transportul corect al reziduurilor solide, depunerea lor in recipiente si spalareg
recipientelor de transport; efectueaza dezinfectia tancului de gunoi precum si a recipientelor gi
platformelor din jurul tancurilor; i

13) efectueaza, la internare, sau cand este cazul, spalarea/decontaminarea/deparazitarea bolnavilor caig
prezintd parazi{i precum si a efectelor acestora; urmdreste acesti bolnavi in sectii si continua
deparazitarea; efectueaza deparazitarea in saloane ori de cate ori este nevoie; Totodata asigura cand
este cazul, spalarea/decontaminarea/deparazitarea personalului care prezintd parazifi precum si a
echipamentelor acestora;
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14) efectueaza spalarea/decontaminarea pacientilor contaminati cu substantee necesare in acest sens in’

15) efectueaza dezinsectizarea conform instructiunilor primite; o

incaperile special dedicate acestei activitati;

16) aplica §i respecta normele de protectia muncii.
17) Are obligatia de a pastra anonimatul si confidentialitatea datelor pacientului

Alte atributii:

L
2
3:

transporta bolnavii conform indicatiilor primite.
ajutd personalul autosanitarelor la coborarea brancardelor si transportul bolnavilor in incinta sectiei: **
ajutd personalul de la primire si pe cel din sectii, la mobilizarea bolnavilor gravi precum si la

imobilizarea celor agitati;

ajuta la transportul decedatilor la camera de necropsie;

face dezinfectia materialului rulant (brancarda, carucior, etc.).

G) PERSONALUL AUXILIAR SANITAR (INGRIJITOR DE CURATENIE, FEMEIE DE
SERVICIU)

a)
b)

c)
d)
€)

f)

g

h)
i)

Ingrijitorul din unitatea sanitard are, in principal, urmitoarele atributii:

efectueaza zilnic curatenia, in conditii corespunzitoare, a spatiului repartizat si rispunde de starea de
igiena a saloanelor, cabinetelor, coridoarelor, oficiilor, scarilor, mobilierului, usilor si ferestrelor;
curafd si dezinfecteazi zilnic baile si WC-urile cu materiale si ustensile folosite numai in acest scop;
efectueaza aersisirea periodici a saloanelor, cabinetelor, oficiilor; :
curafa si dezinfecteaza urinarele, plostile, scuipatorile, tavitele renale, etc., conform indicatiilor
primite;

transporta gunoiul si reziduurile alimentare la tancul de gunoi, in conditii corespunzatoare; rdspunde
de punerea lor corecta in recipiente, curatd si dezinfecteaza vasele in care se pastreaza sau transporta
gunoiul; )
primeste si rdspunde de pastrarea in bune conditii a materialelor de curitenie ce le are personal in
grijd, precum si a celor ce se folosesc in comun;

indeplineste orice alte atribufii primite de la asistenta medicala de salon sau asistenta sefa de sectie.
Va purta echipamentul de protectie si il va schimba ori de cate ori este nevoie, pentru pastrarea igienei
si aspectului estetic personal;

2.2.2. LABORATORUL RADIOLOGIE, IMAGISTICA MEDICALA

Laboratorul de radiologie si imagisticd medicala, unitate nucleard de gradul 2, are in principal

urmadtoarele atributii:

a.

Grupeaza toate investigatiile bazate pe utilizarea radiatiei Roentgen si alte tipuri de radiatii

(gamma) pentru aducerea in domeniul vizibilului a structurilor anatomice interne.

b.

Tehnicile de diagnostic fac parte dintr-un sistem mai amplu de investigatii, cel al tehnicilor de

examinare imagistica.

C.

d.
e
f.

Efectueaza examenele radiologice in laborator;

Colaboreaza cu medicii curanti, in scopul precizarii diagnosticului, ori de cite ori este necesar;

Organizeaza si utilizeaza corespunzitor arhiva medicala;

Aplica permanent mésuri pentru prevenirea iradierii bolnavilor si a personalului din laborator.
Laboratorul de radiologie, imagisticd medicald asigura efectuarea investigatiilor la sediu si puncie

de lucru si are in principal, urmdtoarele atributii :

a)

b)

efectuarea examenelor radiologice, la prescrierea medicului curant si/sau in prezenta acestuia;
colaborarea cu medicii curanti/sefi de sectii/compartimente in scopul precizarii diagnosticului ori

de céte ori este necesar si in interesul bolnavului,
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¢)  aplicarea masurilor pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din laborator, conform
normelor Comisiei Nafionale pentru Controlul Activitatilor Nucleare.

d)  urmdrirea si aplicarea masurilor de protectie contra iradierii, atat pentru personalul din subordine;
cat si pentru pacientii care se prezintd pentru examene radiologice si tratament;

e) organizeaza programarea §i efectuarea examenelor radiologice si de imagistica in timp util;
f) supravegheza ca developarea filmelor radiografice sa se execute corect si in aceeasi zi;

g)  raspunde de buna conservare si depozitare a filmelor radiologice;

h)  foloseste metodele si tehnicile cele mai moderne de diagnostic si tratament in spemalltatea
respectiva;

L'}

1) executd, examenele recomandate de medicii din sectiile/compartimentele cu paturi si ambulatoriu;

1) organizeaza redactarea corectd si distribuirea la timp a rezultatelor;

k)  gestioneazd inventarul laboratorului, face propuneri pentru asigurarea bazei materiale necesare

desfasurarii activitatii; :

1) controleaza §i raspunde de buna intrefinere si utilizare a aparatelor, instrumentelor, instalatiilor de

orice fel si a altor obiecte de inventar;

m)  raporteaza in scris, in cel mai scurt timp, orice defectiune aparuti la aparatura de specialitate;
Personalul care lucreaza in Laboratorul de radiologie mai are urmitoarele atributii privind

desfasurarea in siguranta a activititilor nucleare cu modificarile si completarile ulterioare :

a) asigurarea si mentinerea:

* protectiei impotriva radiatiilor ionizante, protectiei fizice, planurilor proprii de interventie in caz de

accident nuclear si asigurdrii calitafii pentru activitatile desfasurate sau a surselor asociate acestora;

* evidentei stricte a materialelor proprii, precum si a tuturor surselor utilizate sau produse in activitatea

proprie;

* respectarea limitelor si conditiilor tehnice previdzute in autorizatie si raportarea oricaror depistari.
conform reglementdrilor specifice;
* limitarea numai la activitatile pentru care a fost autorizat ;
* dezvoltarea propriului sistem de cerinte, regulamente si instructiuni care asigura desfasurarea
activitatilor autorizate fard risc inacceptabile de orice natura;
* sa raspundd pentru gospodarirea deseurilor radioactive generate de activitatea proprie ;

Laboratorul din structura asigura atdt activitatea spitaliceasca cat si pe cea din ambulator. Esta
condus de un medic de specialitate care se subordoneazd Managerului General si coordonatorului
activitatii medicale. a

1.Medicul de specialitate in radiologie, in afara atributiilor prevdzute mai sus, are si urmatoare!e
atributii:
- supravegheaza ca developarea filmelor radiografice si se execute corect si in aceeasi zi jraspunde de

buna conservare si depozitare a filmelor radiografice;

- urmdreste aplicarea masurilor de protectie contra iradierii, atdt pentru personalul din subordine cat g
pentru bolnavii care se prezintd pentru examene radiologice in conformitate cu prevederile Comisiei
Nationale pentru Controlul Activitatilor Nucleare.

- stabileste precis dozajul, filtrul kilovoltajului, timpul de iradiere; &

2. Asistentul medical din laboratorul de radiologie, are in principal, urmatoarele atributii :
e pregiteste bolnavul si materialele necesare examenului radiologic;
o efectueaza radiografiile sub supravegherea si indicatiile medicului de specialitate; ¢

e supravegheaza developarea filmelor radiografice si le conserva in format electronic, conform
indicatiilor medicului; *

i
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* {ine evidenta substantelor §i materialelor consumabile;
e tine evidenta activitatii de radiologie;

e asigurd pastrarea si intrefinerea, conform instrucfiunilor specifice, a utilajelor, materialelor si altor
bunuri din inventar.

3. Fizician medical din laboratorul de radiologie, are in principal, urmatoarele atributii :

a) Sd asigure executarea prompta si in conditii de calitate a serviciilor contractate;

b) Sa contribuie la intocmirea dosarelor de autorizare DSP, CNCAN.

¢) Sa utilizeze i sd pstreze in bune conditii echipamentul si instrumentarul pe care il foloseste in
activitatea desfasurati;

d) Sa participe la efectuarea masuratorilor de arie, al eficacitatii ecranelor de radioprotectie.

e) Sasupravegheze instalarea, montarea, intretinerea, verificarea, reparatiilor instalatiilor
radiologice;

f) Sa participe la investigarea si la evaluarea incidentelor si accidentelor radiologice;

g) Sa intocmeasca alaturi de personalul medical practician, raportarile trimestriale citre DSP Prahova
conform O.M.S. Nr.1255/07.11.2016, |

h) Sa intocmeasca raportul anual privind Nivelurile de Referintd in Diagnostic, conform O.M.S.
Nr.1255/07.11.2016,

i) Saintocmeasca Figele de Monitorizare Individuald conform cerintelor normelor CNCAN NSR-06-
Norme de Dozimetrie Individuala,

j) aintocmeasca procedurile de lucru in vederea obtinerii PE nivel 1 pentru personalul expus
profesional conform cerintelor normelor CNCAN NSR-07- Norme privind eliberarea permiselor
de exercitare a activitdtilor nucleare si desemnarea expertilor acreditafi in protectie radiologica,

k) Sa participe la organizarea pregatirii profesionale in radioprotectie, a personalului expus
profesional conform cerintelor legale si conform unei practici corecte. .

I) Sa cunoasca si sad aplice masurile de protectie individuala a persoanelor expuse la radiatii |0mzante
care Insotesc pacientul in caz de necesitate;

m) Sa informeze imediat persoana responsabila cu securitatea radiologica privind orice defecfiune in
functionarea echipamentului cu care isi desfagoara activitatea;

n) Saraspunda de actele pe care le intreprinde si de deciziile luate conform pregatirii §i in limitele
competentei profesionale;

0) Sa nu procedeze la scoaterea din functie, la modificarea, la schimbarea sau inlaturarea arbitrara
adispozitivelor de securitate proprii instalatiei tehnice cu care lucreaza;

p) Sa aplice alaturi de personalul expus profesional, Normele de Securitate Radiologica in practicile
de radiologie, de diagnostic si interven{ionala;

q) Saimbunateasca conditiile care conduc la reducerea dozei pacientului.

2.2.3. FARMCIA CU CIRCUIT INCHIS N
Farmacia cu circuit inchis are urmatoarele atributii:

a) farmacia spitalului este implicata direct in respectarea bunelor practici de antibioticoterapie;

b) farmacia asigura necesarul de antibiotice, luand in considerare evolutia antibioticorezistentei si

monitorizeaza consumul de medicamente si traseul complet al produselor eliberate, inclusiv al celor care
nu au fost administrate;

c) planifica aprovizionarea cu medicamente;

d) are reguli de prescriere a medicamentelor de rezerva (pe baza existentei prescriptiei medicale, cu
aprobarea sefilor de sectii/compartimente si a coordonatorului de activitati medicale/manager general).

e) la nivelul spitalului este reglementat modul de recuperare a medicamentelor neutilizate pe sectii/
compartimente.

f) ora eliberarii medicamentelor din farmacie este stabilita pentru a asigura respectarea ritmului de

administrare si este consemnata in documentele farmaciei si in FO.
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g2) ora administrarii medicamentelor respecta recomandarile de administrare specific ﬁecarur
medicament si este consemnata in documentele medicale.

h) farmacia verifica respectarea bunelor practici in prescrierea si utilizarea medicamentelor;

i) la nivelul spitalului exista reglementari cu privire la respectarea inregistrarii datelor necesare
asigurarii trasabilitatii unitatilor de medicamente prescrise, eliberate, administrate sau returnate. W)
1) pentru monitorizarea globala, farmacia exprima consumul de antibiotice pe sectii si pe spital sub
forma DDD. e
k) farmacia informeaza periodic prescriptorii si conducerea spitalului cu privire la medicamentele
disponibile, precum si consumul de medicamente realizat pe sectii/compartimente cu paturi si pe medici;
1) farmacia informeaza lunar, medicii prescriptori cu privire la antibioticele disponibile.

m) spitalul are definite i comunicate medicilor curanti, medicamentele cu regim special.

n) farmacia informeaza lunar consiliul medical cu privire la consumul de medicamente si returul
acestora, pentru fiecare sectie/compartiment,

0) farmacia informeaza lunar consiliul medical cu privire la consumul de medicamente per medic.

p) Farmacia informeaza laboratorul clinic §i sectiile/compartimentele, asupra oricirei modificari a
disponibiltatii antibioticelor din lista stabilita; )
q) Farmacia transmite lunar sectiilor/compartimentelor, rapoarte privind consumul de medlcamente
pentru fiecare medic, in parte; C &
r) Farmacia informeaza lunar prescriptorii cu privire la antibioticele disponibile;

s) Farmacia informeazid lunar prescriptorii si conducerea spitalului cu privire la consumul de
antibiotice si returul acestora, pentru fiecare sectie/compartiment;

t) Farmacia informeazd lunar prescriptorii si conducerea spitalului cu privire la consumul. de

antibiotice per medic;

1. FARMACIST SEF/ FARMACIST:

Atributii organizatorice:

a. valideaza prescriptiile medicale; |

b. supervizeazi activitatea de dizolvare, dilutie pentru preparatele parenterale special stabilite d=
Consiliul Medical si dilutia solutiilor de electroliti;

c¢. informeazi laboratorul clinic si sectiile/compatimentele, asupra oricdrei modificari a dlspomblltam
antibioticelor din lista stabilita;

d. pune, periodic, la dispozifia compartimentului de informatica, datele necesare afisdrii pe pagina di.
internet a spitalului, privind consumul de antibiotice per numar de pacienti internati; |

e. pune, semestrial, la dispozitia Consiliului Medical, informatiile necesare efectudrii analizei
consumului de antibiotice (exprimat in DDD) per medic, in scopul ludrii de catre acesta a mésunlw
necesare reducerii consumului de antibiotic;

f.  Obtine autorizatiile obligatorii pentru activitatea legala a farmaciei: Autorizatia de functionare si
Autorizatia de precursori. ¢

g. Se asigura ca personalul de specialitate (farmacisti si asistenti) are drept de libera practica:
Farmacistul face parte din Colegiul Farmacistilor din Romania si detine Certificat de membruy;
Asistentul de farmacie detine Autorizatie de libera practica sau este inscris in Registrul National dl
Asistentilor. ¢

h. Organizeaza toate compartimentele farmaciei conform legislatiei, regulilor de buna practica
farmaceutica, procedurilor adoptate si traditiei profesionale, privind depozitarea si asigurarea
conservarii corspunzatoare a tuturor produselor aflate in aprovizionare. i

51
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i Organizeaza si coordoneaza activitatea farmaciei, in ansamblul ei, raspunzand de gestiunea acesteiay,
monitorizarea indeplinirii responsabilitatilor personalului din subordine.

. Se asigura ca firmele cu care colaboreaza sunt infiintate si functioneaza legal; se asigura ca toat¢
produsele intrate si iesite din farmacie sunt insotite de documente legale; medicamentele au APP'
valabila.

k. Urmareste sa existe in farmacie, la zi, legislatia farmaceutica, literatura de specialitate, nomenclatorul’
in vigoare, iar personalul de specialitate sa fie la curent cu informatiile oferite de acestea. Respecté’
Regulamentul Intern (R.I.) si Regulamentul de Organizare si Functionare (ROF).

Se informeaza permanent, cu privire la normele juridice referitoare la profesia de farmacist, participa
la programele de educatie farmaceutica continua, de legislatic farmaceutica, programe acreditate de
CFR. Aduce la cunostinta personalului din subordine, prevederile legale si asigura respectarea
acestora prin promovarea unei atmosfere de informare cu noutati in domeniu, prin participarea la
cursuri de perfectionare, simpozioane, conferinte, congrese, intocmiri de referate, materiale cu studii
si observatii personale. Este direct raspunzator, pentru neefectuarea oricarui stagiu de pregatire sau

pentru nesustinerea unui examen, omisiune care ar putea afecta relatiile farmaciei cu institutii precum:

CNAS, MS, CFR, etc. it
Tine legatura permanent cu organizatia profesionala, careia ii aduce la cunostinta orice modificare dg
personal sau a conditiilor initiale de organizare si functionare.

I.  Organizeaza si conduce comisia de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile farmaceutice. Tine
evidenta produselor returnate si retrase; ia masuri de autoinspectie a activitatii de returnare si retragere
a medicamentelor; desemneaza persoane responsabile cu activitatea de retragere. 5

m. Asigura protectia informatiilor si a suportului acestora, impotriva pierderii, degradarii si folosirii de
catre persoane neautorizate. i

n. Asigura implementarea deciziilor primite de la Managerul General si/sau Coordonatorul de activitati
medicale, informandu-1 imediat asupra oricarei probleme deosebite care s-a ivit in activitate si
propune solutii de rezolvare.

0. Raspunde solidar, alaturi de personalul farmaciei, de gestiunea valorica a acesteia, cat si de
integritatea patrimoniului.

p. Monitorizeazi si comunicd semestrial, sefilor de sectie, Consiliului medical si SMC/auditului clinic, o
analiza, pentru fiecare medic prescriptor, a respingerilor solicitarilor de eliberare a medicatiei, din
cauza nerespectdrii reglementdrilor de prescriere a medicatiei cu risc.. _
Transmite lunar sectiilor rapoarte privind consumul de medicamente pentru fiecare medic, in parte ..

r. Informeaza lunar prescriptorii si conducerea spitalului cu privire la:

- antibioticele disponibile;
- consumul de antibiotice si returul acestora, pentru fiecare sectie/compartiment;
- consumul de antibiotice per medic

t) Aplica intocmai in practicd prevederile instructiunilor de lucru care reglementeaza activitatea de
preparare a dilutiilor sterile cu citostatice, respectand in acest sens regulile de buna practica de
fabricatie

15

Aprovizionare. Depozitare. Eliberare. g

a. Asigura aprovizionarea ritmica si constanta a farmaciei cu medicamente si alte produse de sanatate.
numai de la distribuitorii autorizati, respectand prevederile Legii medicamentului, in functie de
stocurile existente in unitate, de solicitarile medicilor, facute prin condicile de medicamente.
Achizitioneaza medicamentele care lipsesc din stocul farmaciei in momentul solicitarii de catre
medici, in intervalul de timp legiferat (24 de ore/48 de ore). Medicamentele aprovizionate sunt numai
cele prevazute in Nomenclatorul in vigoare si in conformitate cu CANAMED.

W
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b. Urmareste eliberarea medicamentelor din prescriptiile medicale ale asiguratilor, si a celor din PNS$
oncologie/hematooncologie; 4

c. Centralizeaza si verifica prescriptiile medicale conform cerintelor formulate in Normele de aplicare a
Contractului cadru in vigoare si din PNS oncologie/hematooncologie, sau deleaga aceasta atributic
unui angajat din subordine, verificand permanent corectitudinea operatiunilor facute de acela.

Atributii tehnice, calitatea medicamentului E

a. Asigura, prin Comisia de receptie, receptia cantitativa, calitativa si valorica.

Organizeaza si asigura prepararea corecta si la timp a retetelor magistrale si a elaborarilor, ac-ordz_f:

prioritati la preparare, conform procedurii. Colaboreaza cu corpul medical pentru obtinerea unor preparate

individualizate si eficiente pentru bolnav din spital si din PNS oncologie/hematooncologie;

b. Executa personal prepararea solutiilor citostatice, in colaborare cu medicul oncolog pentru pament}'

din PNS oncologie/hematooncologie;

Organizeaza activitatea de farmacovigilenta.

Efectueaza activitate de receptura si exercita sistematic controlul tehnic.

Organizeaza si urmareste functionarea mesei de recepura si de analiza.

Asigura conditii pentru eliberarea medicamentelor in termen de valabilitate, ia masuri pentru

eliberarea medicamentelor cu termen scurt de valabilitate.

Efectueaza operatiunile legale privind casarea produselor necorespunzatoare. A

Isi insuseste si respecta instructiunile de protectia muncii si PSI.

Gestionarea medicamentelor

Tine la zi evidenta operatiunilor, prin inregistrari ale intrarilor si iesirilor de produse. 3

Raspunde de respectarea pretului din CANAMED la eliberarea medicamentelor.

Utilizeaza calculatorul, fiind obligat sa cunoasca programele informatice instalate.

Raspunde de gestiunea farmaciei, alaturi de colectiv.

e. Desemneaza, prin decizie, farmacistul loctiitor, pentru perioada cat nu este prezent in unitate; i#
perioada cat in farmacie nu este un farmacist, aceasta se inchide. s U
Atributiile farmacistului in ceea ce piveste prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale:

a) obtinerea, depozitarea si distribuirea preparatelor farmaceutice, utilizind practici care limiteazi
posibilitatea transmisiei agentului infecios catre pacienti;

b) distribuirea medicamentelor antiinfectioase cu respectarea reglementirilor privind avizarea aceste
prescrieri existente in spital i {inerea unei evidente adecvate; ;
¢) obtinerea si depozitarea vaccinurilor sau imunoglobulinelor specifice/serurilor heterologe si
distribuirea lor in mod adecvat;

d) pastrarea evidentei antibioticelor distribuite sectiilor/compatimentelor medicale;

e) raporteaza citre serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, medicului responsabj)
de politica utilizarii antibioticelor consumul de antibiotice pe clase si pe sectiile/compartimentele unitaii
sanitare §i participa la evaluarea tendintelor utilizarii antibioticelor:;

f) colaboreaza cu medicul infectionist/elinieian responsabil de elaborarea politicii de utilizare judicioass

a antibioticelor in monitorizarea consumului de antibiotice;

g) organizeaza si realizeaza baza de date privind consumul de antibiotice din unitate, pe clase d¢
antibiotice §i pe sectii/compartimente, cu calcularea DDD/100 zile spitalizare si a duratei medii a terapiei
cu antibiotice per pacient internat, pe suport electronic. 5t

[
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2.Asistent medical farmacie
Atributii:

a) efectueaza eliberari de medicamente §i materiale sanitare, pe baza condicilor de presciptii medicale;

b) verificd termenele de valabilitate ale medicamentelor si produselor farmaceutice si previne degradarea
lor; _

c) efectueaza lucrari scriptice de gestiune, tehnico-administrative, conduce evidentele tehnico- operatwe =
repartizate si raspunde de corecta lor executare.

d) participa, alaturi de farmacist la receptia cantitativa si calitativa a medicamentelor, materialelor 4
sanitare si produselor farmaceutice primite, la depozitarea si pastrarea lor;

e) organizeaza spatiul de munca si activititile necesare distribuirii medicamentelor si materialelor
sanitare si participa la realizarea programelor de educatie pentru sanatate;

f) respectd secretul profesional si codul de etica si deontologie al asistentilor;

g) raspunderea pentru integritatea gestiunii este colectiva.

h) utilizeaza si pastreaza in bune conditii echipamentele, aparatura si instrumentarul din dotare.

i) raspunde de normele igienico-sanitare in vigoare.

j) respecta reglementarile Ordinului 961/2016 pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea ,
dezinfectia si sterilizarea in unitatile sanitare, asociate asistentei medicale ;

k) respecta atributiile Ordinului 1226/2012 privind managementul deseurilor : aplica procedurile
stipulate in codul de procedura si aplica metodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de
date privind deseurile rezultate din activitati medicale. ;

I) respecta prevederile Ordinului 1101/2016 privind organizarea activitatilor de suoraveghere, prevenire
si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile publice si private cu paturi ;

m) respectd reglementdrile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor asociate
asistentei medicale.

n) rdspunde de gestionarea §i colectarea deseurilor medicale conform normelor in vigoare.

0) raspunde si respectd normele SSM si P.S.1.

p) respectd Regulamentul Intern (R.1.) si Regulamentul de Organizare si Functionare (R.O.F.);

q) se preocupd in permanenta de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte
forme de educatie continud si conform cerintelor postului.

r) poartd echipament de protectie (halat/combinezon) care va fi schimbat ori de céte ori este nevoie,
pentru péstrarea igienei si a aspectului estetic personal.

s) participa la formele de instruire profesionala organizate de unitatea sanitara;

t) propune masuri pentru imbunatatirea activitatii profesionale.

u) indeplineste orice alte sarcini trasate de conducétorul unitatii;

2.2.4. LABORATOR RECUPERARE MEDICINA FIZICA SI BALNEO (baza de tratament)
Atributiile laboratorului de medicina fizica si balneologie sunt urmatoarele:

Laboratorul de fizioterapie (baza de tratament) asigura proceduri de galvanizare, ionizare, curenti
diadinamici si interferentiali, laser, unde scurte, ultrasunete, magneto terapie, solux, baie de lumina, bai
alternative, aplicatii cu parafina, kinetoterapie, masaj atat pentru pacientii internati in sectiile spitalului,
cat si pentru pacientii din ambulator cu trimitere sau cu plata, la cerere.

Atributiile laboratorului de medicind fizicd si balneologie sunt urmdtoarele:

a. tinerea evidentei pacientilor, inclusi in actiunile de recuperare medicala (adulti).
b. intocmirea planului de recuperare medicala a pacientilor, impreuna cu personalul de specialitate,
cu cabinetele din ambulatoriul spitalului;
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¢ efectuarea tratamentelor de recuperare medicala a pacientilor, precum si a altor categorii de
persoane care necesita tratamente fizioterapeutice, recomandate de personalul de specialitate;

d. transmiterea catre medicii care au trimis bolnavi pentru tratament medical recuperator, a
concluziilor asupra eficientei tratamentului aplicat;

e. educatia sanitara a pacientilor privind respectarea Regulamentului intern (R.1.) al unitatii si a
normelor de igiena;

f verificarea zilnica a functionarii aparaturii ;

g. educatie medicala continua pentru personalul medico-sanitar; 4
h. sa ofere relatii asiguratilor despre serviciile acordate si despre modul in care vor fi furnizate
acestea;

i sa respecte confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati precum si

intimitatea si demnitatea acestora:

i & sa respecte dreptul la libera alegere de catre asigurat, a unitatii sanitare, in limitele de calitate
impuse de activitatea medicala;

Medic recuperare, medicina fizica si balneologie

Atributiuni si sarcini specifice:

a) Examineaza bolnavii la internare si completeaza FOCG si Fsp.zi; foloseste investigatiile paraclinice
efeectuate in laborator, prescrie tratamentul si ofera informatii pacientilor despre serv. med. acordate;
prescrie proceduri personalizate pentru fiecare pacient consultat

b) Examineaza si informeaza periodic bolnavii si consemneaza in FOCG schema de tratament si evolutia
pacientului;

c) Stabileste o relatie terapeutica cu pacientul prin consultatii de specialitate in scopul asigurarii starii de
sanatate prin prevenirea imbolnavirilor, promovarea, mentinerea si recuperarea sanatatii individului si
a colectivitatii;

d) Stabileste necesarul de echipament si aparatura medicala specifica bazei de tratament si se implica in
procurarea acestuia;

e) Stabileste programul de kinetoterapie care este urmat acasa de pacient si instruieste apartinatorii sau
persoanele implicate in ingrijirea pacientului in aplicarea acelui program; urmareste completarea, de
catre kinetoterapeut, permanenta in fisa de recuperare kinetica, toate procedurile utilizate pentru a
putea fi evaluat pentru munca prestata

f) Evalueaza si reevalueaza in timp progresele facute de pacient; adapteaza planul de tratament in
functie de evolutia pacientului;

g) Asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena pe care le implica actul terapeutic, din
cadrul bazei de tratament;

h) Asigura servicii medicale optime de diagnosticare si tratament pentru bolnavi;

i) Dezvolta insusiri, calitati si abilitati ale pacientilor astfel incat sa dezvolte gradul de independenta al
acestora;

j) Prezinta medicului sef de sectie si/sau coordonatorului de activitati medicale, la solicitarea acestuia,
situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire asi solicita sprijinul acestuia ori de cate ori este necesar;

k) Colaboreaza cu echipa multidisciplinara din cadrul unitatii sanitare;

1) Participa la evaluarea zilnica a pacientilor potrivit strategiilor terapeutice propuse, se preocupa de
aplicatiile pe care le recomanda pentru ingrijirea pacientilor cu terapii complexe;

m) Desfasoara o practica etica respectand pacientii in baza conceptelor de altruism, egaliate, libertate,
demnitate, sinceritate si prudenta fata de pacient si conduita acestuia;

n) Isi desfasoara activitatea in mod corect si operativ;

0) Deciziile si hotararile cu carcter medical vor fi luate avandu-se in vedere interesul si drapturile
pacientului, principiile medicale generale acceptate, nediscriminarea intre pacienti, respectarea
demnitatii umane, principiile etice si deontologiei medicale, grija fata de sanatatea publica;

p) Raspunde pentru corectitudinea diagnosticului si pentru calitatea tratamentului prescris;
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q) Asigura confidentialitatea si anonimatul pacientului asa cum este prevazut lagel si/sau de norme
interne;

r) Asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de prevenire, supaveghere si control a infectiilor
nosocomiale, precum si a normelor de protectia muncii in sectorul de activitate pe care il are in grija;

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

t) Raspunde de disciplina, tinuta si comportamentul personalului din subordine

u) Raspunde prompt la toate solicitarile de urgenta si la consultarile din aceeasi sectie si din alte sectii si
colaboreaza cu toti medicii din sectiile si laboratoarele din spital, in interesul unei cat mai bune
ingrijiri medicale a bolnavilor;

Asistent medical BFT

Atributiuni si sarcini specifice:

1. Executa aplicatii specifice cu rol preventiv, curativ si recuperator asupra pacientilor in limita
competentelor sale:

- aplica proceduri de prim ajutor in urgentele medico-chirurgicale aparute in cadrul bazei de tratament sau
in orice alte situatii, in limita competentelor profesionale si solicita medicul;

- participa la crearea unui climat optim fizic si psihic in cabinete;

- preia pacientul nou internat si consultat, cu foaie de tratament de fizioterapie -masaj, verifica identitatea,
toaleta, tinuta pacientului, si il informeaza pe acesta privind structura bazei de tratament, drepturile si
obligatiile ce le revin ca pacienti in aceasta baza;

- stabileste prioritatile privind procedurile si intocmeste planul de aplicare a acestora ( daca nu se ocupa
de aceasta asistenta sefa sau cea coordonatoare);

- pregateste psihic pacientul pentru procedurile de aplicat ( inclusiv efectele terapeutice si cele negative
posibile);

- pregateste fizic pacientul pentru procedura de aplicat;

- pregateste aparatura necesara pentru aplicarea procedurii;

- se preocupa de obtinerea consimtamantului informat al pacientului cu privire la procedura ce-i va i
aplicata;

- aplica procedurile prescrise conform indicatiilor privind zona de tratat si parametrii de aplicatie;

- efectueaza urmatoarele proceduri:

+ aplicare de curenti electrici de frecventa joasa, medie si inalta,

» aplicare de campuri electromagnetice de frecventa joasa si inalta,
« aplicare de ultrasunete, aplicare de radiatii luminoase din spectrul vizibil, infrarosu si ultraviolet, dm
surse naturale si artificiale, de lumina nepolarizata si polarizata;
» aplicare de proceduri de termoterapie,

« aplicatii de masaj

- supravegheaza pacientul in timpul aplicarii procedurilor specifice si anunta medical de schimbarile
survenite;

- pregateste locul de munca pentru urmatorul pacient;
- efectueaza verbal si in scris rapoarte privind activitatea desfasurata in fiecare zi, precum si statistica
lunara a procedurilor aplicate si a pacientilor tratati;

2. In cadrul bazei de tratament, asistentul de balneofizioterapie recuperare medicala - masaj.

e

il

- respecta normele de securitate privind lucrul cu aparatura de fizioterapie, lucrul cu agenti fizici naturali
si artificiali, in mediu cu radiatii neionizante, precum si normele de prevenire si stingere a incendiilor, §i
normele privind prevenirea infectiilor nozocomiale, respecta regulile de asepsie si antisepsie;

- utilizeaza si pastreaza in bune conditii aparatura, verifica si sesizeaza functionarea defectuoasa a
acesteia, anunta asistenta sefa si solicita interventia serviciului tehnic in vederea remedierii. Nu foloseste
improvizatii;

- raspunde de bunurile aflate in gestiune, raspunde de folosirea rationala a materialelor sanitare;
- supravegheaza colectarea materialului si instrumentarului de unica folosinta utilizat si se asigura de
depozitarea lui corespunzatoare;

- supravegheaza curatarea mecanica si dezinfectia sectiei si anexelor;

o

el
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3
- are obligatia de a aduce la cunostinta asistentei sefe coordonatoare orice anomalie, neregula, defectiune
sau alta situatie de natura a constitui pericol si orice incalcare a normelor de protectiec a muncii, a:
normelor de prevenire a incendiilor si a infectiilor nozocomiale; '

- are obligatia de a respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate datele pacientilor, de locul clt,
munca, indiferent de natura acestora;

e

Maseur

a) Supravegheaza starea pacientilor pe perioada aplicarii procedurilor de masaj.

b) Supravegheaza si inregistreaza in permanenta datele despre starea pacientului si informeaza
medicul asupra modificarilor intervenite.

¢) Respecta prescriptiile facute de medic pe fisele de tratament.

d) Informeaza si intruieste pacientul asupra tratamentului pe care il efectueaza, asupra efectelor’
terapeutice si asupra efectelor negative care pot aparea. ¢
¢) Aplica procedurile de masaj, in vederea recuperarii medicale, conform prescriptiilor medicului si
raspunde de respectarea parametrilor tehnici a fiecarei probe.

f) Manifesta permanent o atitudine plina de solicitudine fata de bolnav.

g) Consemneaza pe fisele de tratament procedurile efectuate bolnavului.

h) Tine evidenta tratamentelor si procedurilor efectuate si transmite datele catre serviciul de
statistica.

i) Utilizeaza si pastreaza in bune conditii aparatura din dotare

i) Pregateste si verifica functionarea aparaturii din dotare, semnaland defectiunile.

k) Se preocupa de aprovizionarea si utilizarea solutiilor medicamentoase necesare la aplicarea
masajului .

1) Acorda prim ajutor in situatii de urgenta si cheama medicul .

Kinetoterapeut i
a. Ca membru al echipei profesionale, stabileste planul de tratament specific, obiectivele specifice,
programul de lucru, locul si modul de desfasurare

b. In vederea educarii sau reeducarii unor deficiente, prevenirea sau recuperarea unor dlzablhtatl ca
urmare a unor boli, leziuni sau pierderea unui segment al corpului; i
c. Utilizeaza aparatura si tehnici, exercitii, masajul, aplicatii cu gheata, apa si caldura, procedec
conform conduitei terapeutice si obiectivelor fixate;

d. Stabileste necesarul de echipament si se implica in procurarea acestuia;

e. Stabileste programul de kinetoterapie care este urmat acasa de pacient si instruieste apartinatorii
sau persoanele implicate in ingrijirea pacientului in aplicarea acelui program;

f. Evalueaza si reevalueaza in timp progresele facute de pacient;

g. Adapteaza planul de tratament in functie de evolutia pacientului;

h. Asista si se implica in programul de kinetoterapie al personalului care nu este de specialitate
(a51stent social, terapeut ocupational, logoped, ingrijitoare, mame sociale) :
i Se implica in activitatile complementare ale organizatiei; A
j Poate fi implicat in activitati (altele decat cea de recuperare) pe care organizatia le are in program;’
k. Se preocupa de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la perfectionarea personaluhn
mediu din subordine;

. Asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena pe care le implica actul
terapeutic, _
m. Participa la manifestari stiintifice; U
n. Va putea fi responsabil (va fi implicat) in programul de lucru cu grupele de parinti sau comunitati
de persoane, participa la recrutarea si pregatirea voluntarilor ce vor desfasura activitati in cadrul
organizatiei, =
0. Se implica in perfectionarea continua a activitatii de recuperare kinetica; g
p. Completeaza permanent in fisa de recuperare kinetica toate procedurile utilizate pentru a putea fi

evaluat pentru munca prestata:rma, ritm, inregistrare, sinteze)
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2.2.5.COMPARTIMENTUL DE PREVENIRE SI CONTROL AL INFECTIILOR ASOCIATE
ACTULUI MEDICAL (CPIAAM)

Compartimentul de prevenire si control a infectiilor asociate asistentei medicale are ¥4
urmitoarele atributii:

a) elaboreaza si supune spre aprobare planul anual de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor
asociate asistentei medicale;
b) organizeazi, in conformitate cu metodologia elaborata de Institutul National de Sanatate Publica,
anual, un studiu de prevalenta de moment a infectiilor asociate asistentei medicale si a consumului de
antibiotice din spital;
¢) organizeaza i deruleaza activitati de formare a personalului unita{ii in domeniul prevenirii infectiilor
asociate asistentei medicale; &3
d) propune si initiaza activititi complementare de preventie sau de limitare cu caracter de urgent, in
cazul unor situatii de risc sau al unui focar de infectie asociata asistentei medicale;
¢) elaboreazé ghidul de izolare al unitatii sanitare si coordoneazi aplicarea precautiilor specifice in cazul
depistérii colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplu-rezistenti la pacientii internati;
f) intocmeste harta punctelor si zonelor de risc pentru aparitia infectiilor asociate asistentei medicale si
elaboreaza procedurile §i protocoalele de prevenire si limitare inconformitate cu aceasta;
g) implementeaza metodologiile nationale privind supravegherea bolilor transmisibile i studiile de
supraveghere a infectiilor asociate asistentei medicale;
h) verifica completarea corecta a registrului de monitorizare a infectiilor associate asistentei medicale de
pe sectii §i centralizeaza datele in registrul de monitorizare a infectiilor al unitatii;
1) organizeaza si participa la evaluarea eficientei procedurilor de curitenie si dezinfectie prin recoltarea
testelor de autocontrol;
J) supravegheaza si controleaza buna functionare a procedurilor de sterilizare si mentinere a sterilitatii
pentru instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse sterilizarii;
k) supravegheaza si controleazi activitatea de triere, depozitare temporara si eliminare a deseurilor
periculoase rezultate din activitatea medicala;
1) organizeaza, supravegheaza si controleaza respectarea circuitelor functionale ale unitatii, circulatia
pacientilor si vizitatorilor, a personalului;
m) raporteaza Managerului General, problemele depistate sau constatate in prevenirea $i limitarea
infectiilor asociate asistentei medicale;

Intocmeste evaluarea anuala a respectarii bunelor practici privind utilizarea antibioticelor, pe care
o supune atentiei Consiliului Medical;
Stabileste si monitorizeaza programul de deratizare, dezinfectie si desinsectie pe salon si spital (Anexa 1}

Monitorizeaza respectarea programului orar de curatenie pe salon si spital (Anexa 2);
Stabileste, impreuna cu sefii de sectie/compartimente, harta zonelor cu risc epidemiologic (Anexa 3);

2.2.6. AMBULATORIUL DE SPECIALITATE AL SPITALULUI

Este organizat in conformitate cu Ordinul 39/2008 privind reorganizare ambulatoriului de
specialitate a spitalului cu modificérile i completarile ulterioare §i are urmatoarele atributii:

A) in relatiile contractuale cu Casa Judeteana de Asigurari de Sanitate Buzau:

e si acorde servicii de asistentd medicala ambulatorie de specialitate asiguratilor numai pe baza
biletului de trimitere, cu exceptia urgentelor si afectiunilor confirmate care permit prezenta direct la
medicul de specialitate din ambulatoriul de specialitate. Pentru cetatenii statelor membre ale Uniunii
Europene titulari ai Cardului european de asigurari de sanatate, furnizorii de servicii medicale in
asistentd ambulatorie de specialitate nu solicita bilet de trimitere pentru acordar2a de servicii medicale
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in ambulatoriu, cu exceptia serviciilor medicale de recuperare — reabilitare si a investigatiiloll?
medicale paraclinice;

s solicite documentele care atesta calitatea de asigurat in conditiile previzute de lege; 4
sd acorde servicii de asistentd medicald ambulatorie de specialitate asiguratilor numai pe baza
biletului de trimitere cu exceptia cetatenilor statelor membre ale Uniunii Europene titulari ai cardului
european, a urgenielor si afectiunilor confirmate care permit prezentarea direct la medicul de
specialitate din ambulatoriu; S

sa furnizeze tratament adecvat si sa respecte conditiile de prescriere a medicamentelor prevazute in

Nomenclatorul de medicamente, conform regulementarilor in vigoare;

sd nu refuze acordarea asistenfei medicale in caz de urgentd medicald, ori de céte ori se solicitd
servicii medicale in aceste situatii; r
sa respecte criteriile medicale de calitate privind serviciile medicale prestate §i intreaga activitate
desfasurata in cabinetele medicale;

sd ofere relatii asigurailor despre drepturile pe care le au si care decurg din calitatea de asigurat.
despre serviciile oferite i sd-1 consilieze in scopul prevenirii imbolnévirilor si al pastrarii sdnatatii;
cabinetele de specialitate vor defini menevrele care implicd solugii de continuitate a materialelor
utilizate si a conditiilor de sterilizare;

obligativitatea pastrdrii confidentialitatii fatd de terti asupra datelor de identificare si serviciile
medicale acordate asiguratilor;

obligativitatea acordarii serviciilor medicale in mod nediscriminatoriu asiguratilor; " a
obligativitatea respectarii dreptului la libera alegere a furnizorului de servicii medicale in situatiile de’

trimitere pentru consulturi interdisciplinare; €

neutralizarea materialului si a instrumentelor a caror conditii de sterilizare nu este siguré;
obligativitatea completarii prescriptiilor medicale conexe actului medical atunci cand este cazul
pentru afectiuni acute, subacute, cronice (iniiale); '
obligativitatea actualizarii listei asiguratilor cronici vizatd de coordonatorul judetean pentru

oy

afectiunile cronice conform regulamentului in vigoare;

existenta unui plan de pregéatire continud a personalului medical; e
sa respecte confidentialitatea prestatiei medicale;

sd respecte normele de raportare a bolilor, conform prevederilor legale in vigoare;

sa informeze medicul de familie asupra diagnosticului §i tratamentului recomandat prin scrisoare
medicala;

sa isi stabileasca programul de activitate conform legii, sa il afigeze intr-un loc vizibil la cabinetu!
medical si sa il respecte. Programul stabilit nu se va suprapune cu nici o altd activitate medical?
efectuata de titular, sub incidenta sanctiunilor administrative;

sa inscrie in registrul de consultatii, pe ldngd data efectudrii consultatiei, examindrii, serviciului
prestat si ora exactd a prezentarii pacientului la cabinet si ora de inceput a consultatiei;

sd acorde servicii medicale de specialitate tuturor asiguratilor, fara nici o discriminare, folosind
formele cele mai eficiente si economice de tratament;

sa raporteze corect si complet activitatea depusd, conform cu cerinfele contractuale in vigoare;
sé desfdsoare §i activitate preventiva, prin crearea de conexiuni cu medicii de familie;
si se preocupe permanent de acoperirea financiard in grad maxim prin servicii a cheltuielilor
cabinetului; B
sd nu promoveze i si nu practice concurenta neloialé prin indrumarea pacientilor sau trimiterea de

documente generatoare de finantare in alte cabinete similare din afara structurii spitalului;

e Al
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B) ORGANIZARE ;

e Ambulatoriul de specialitate al spitalului face parte din structura spitalului, asigur asistenta mcdicalf‘{
ambulatorie si are in structura obligatoriu cabinete medicale de specialitate cu corespondent m
specialitagile sectiilor i compartimentelor cu paturi precum si cabinete medicale in alte specialitati,
dupd caz. pentru a asigura o asistentd medicald complexa.

e Medicii de specialitate incadrati in spital vor desfisura activitate in ambulatoriu de specialitate in
cadrul programului normal de lucru asigurdnd asisten{d medicald spitaliceasca continua dupa un;
program stabilit de comun acord cu sefii de sectii/compartimente, ce va fi comunicat Casei Judetenc
de Asigurari de Sanatate cu care spitalul are contract.

e Ambulatoriul de specialitate al spitalului este coordonat de cétre coordonatorul activitatii medicale
care raspunde pentru activitatea medicala in cadrul acestuia.

Activitatea ambulatoriului de specialitate al spitalului consti in: LA

a) stabilirea diagnosticului §i tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de trimitere citre o unitate

spitaliceasca de la medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, aflat in relaic

contractuald cu casa de asigurari de sanatate, §i care nu au necesitat internare in regim continuu sau de
spitalizare de zi; )

b) monitorizarea i controlul pacientilor care au fost internati in spital si care au venit la controalele

programate la solicitarea medicului curant sau cu bilet de trimitere de la medicul de familie sau de la un

medic specialist din ambulatoriu, aflat in relatie contractuald cu casa de asigurdri de sdnitate, pentru
afectiunile pentru care au fost internati; -

c) consultatii interdisciplinare pentru pacientii internai in unitate sau pentru cei internati in alte sp1tale in

baza relatiilor contractuale stabilite intre unitatile sanitare respective; acestea se vor acorda prioritar;

d) stabilirea diagnosticului §i tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de trimitere de la medicul. d¢

familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, pentru specialitatile unice in localitatea respectivé,

si care nu necesitd internare in regim continuu sau de spitalizare de zi. e

Aceste servicii vor fi evidentiate distinct de catre ambulatoriul de specialitate al spitalului si vor {i

contractate si raportate in vederea decontarii de cétre Casa Judeteana de Asigurari de Sanétate. g

5]
€1

Ambulatoriul de specialitate al spitalului asigura.
1. informarea directa sau telefonica a celor interesa{i despre functionarea ambulatoriului (ex: specialitatile
care 1si desfasoard activitatea, modul in care se acorda asistenta medicala, serviciile medicale decontate
de Casa de asigurdri, serviciile medicale care se platesc de ctre pacient, graficul de lucru al cabineteldk
medicale, inclusiv orarul medicilor etc);
2. programarea telefonica sau in mod direct a pacientiilor pentru serviciul medical solicitat; ' &
3. primirea si trierea pacientilor in functie de documentul pe care acestia il prezintd sau in functie de
dorinta expresa a lor (daca se observa cad bolnavul prezintd o urgentd medicala, el va fi insotit de catre
personalul de indrumare la serviciul de urgenta al spitalului la indicatia medicului care efectueaza trieréd
pacientilor);
4. insotirea pacientilor catre serviciul solicitat (daca este cazul); &
5. incasarea platilor pentru diverse servicii medicale (cand este cazul).
Consultul medical de specialitate este acordat de catre medici si de personal mediu samtqr
(asistente medicale). Consultul medical de specialitate consta in: it
1. control post-internare: pacientul are bilet de externare spital pe care este specificatad data controlului; 2.
consult medical de specialitate in vederea programdrii pentru internare: pacientul are bilet de trimitere
pentru internare in spital, dar numai medicul din ambulatoriu stabileste dacd internarea este necesara (in
acest scop, medicul poate solicita in cadrul ambulatoriului consultatii interdisciplinare sau investigatii);

“. 'l
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3. consult medical de specialitate cu bilet de trimitere de la medicul de familie sau de la un medic de
specialitate din afara spitalului;
4. consult medical la cererea pacientului, platit integral de acesta. .80

Cabinetul de consultatii medicale de specialitate are in principal urmatoarele atributii:

a. asigurarea asistentei medicale de specialitate a pacientilor ambulatori;

b. asigurarea primului ajutor medical si a asistentei medicale de urgenta, in caz de boala sau
accident; ¥
& indrumarea pacientilor catre unitatile sanitare cu paturi in cazul cand este necesara internarea;

d. programarea judicioasa a pacientilor la cabinetele de specialitate, pentru evitarea aglomeratiilor si
amanarilor;

A cxccutarca masurilor specifice de prevenire si combatere a bolilor cronice si degenerative;

f. organizarea si efectuarea examenelor de specialitate si a investigatiilor de laborator, in cadrul
examenului medical la angajare si controlul medical periodic al salariatilor; i
g. organizarea activitatii proprii a cabinetului pentru cresterea eficientei actului medical, cu’
respectarea reglementarilor legale in vigoare;

B sa informeze medicul de familie si medicul de specialitate, prin scrisoare medicala expediata
direct, despre rezultatele investigatiilor prescrise;

i. sa acorde servicii de asistenta medicala ambulatorie pe baza biletului de trimitere de la medicul de

familie sau de la alt medic de specialitate, pentru care asiguratul a avut bilet de trimitere initial eliberat dg
medicul de familie, cu exceptia urgentelor si a afectiunilor confirmate care permit prezentarea direct la
medicul de specialitate din ambulatoriu;

b) Prezentarea pacientului la medicul de specialitate, la solicitarea acestuia pentru a doua si/sau a
treia consultatie in vederea stabilirii diagnosticului si/sau tratamentului, se face direct, fara alt bilet de
trimitere de la medicul de familie. i3
a. sa furnizeze tratamentul adecvat si sa respecte conditiile de prescriere a medicamentelor prevazute
in Nomenclatorul de produse medicamentoase de uz uman, conform reglementarilor in vigoare ca urmarg
a unui act medical propriu; Medicamentele prescrise si investigatiile paraclinice recomandate trebuie sa

fie in concordanta cu diagnosticul; £
b. sa nu refuze acordarea asistentei medicale in caz de urgenta medicala, ori de cate ori se solicita
aceste servicii medicale; i
c. sa ofere relatii asiguratilor despre serviciile acordate, precum si despre modul in care vor fi
furnizate acestea si sa acorde consilierea in scopul prevenirii imbolnavirilor si al pastrarii sanatatii; )
d. sa respecte confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati precum . si
intimitatea si demnitatea acestora;

e sa acorde servicii medicale de specialitate tuturor asiguratilor, fara nicio discriminare, folosmd
formele cele mai eficiente de tratament; - 8
L. sa respecte dreptul la libera alegere de catre asigurat a medicului de specialitate si a umtatn
sanitare, in limitele de calitate impuse de activitatea medicala;

g. completarea prescriptiilor medicale conexe actului medical atunci cand este cazul pentru afec;num
acute, subacute, cronice (initiale);

h. actualizarea listei asiguratilor cronici vizata de coordonatorul judetean pentru afectiunile cromo¢
conform reglementérilor in vigoare; b
i stabilirea unui plan de pregitire profesionala continua a personalului medical. i
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2.2.7. PSIHOLOG

Are in principal urmatoarele atributii si obligatii specifice : .
a. efectueaza testarile psihologice necesare si tine evidenta intr-un tabel centralizator, a rezultatelor
testarilor psihologice;

b. participa la definirea sistemului motivational al unitatii in stransa legatura cu factorii motivatori
individuali ai angajatilor;

c. consiliaza angajatii privind evolutia in cariera in cadrul unitatii ;

d. efectueaza un program de consiliere psihologica a angajatilor si a bolnavilor internati in spital ;

€ respecta reglementarile interne existente la locul de munca ;

L raspunde de realizarea la timp a examenelor psihologice ;

g. raspunde de modul de realizare a consilierii si orientarii profesionale ;

h. raspunde conform legii pentru secretul si securitatea documentelor pe care le pastreaza si
utilizeaza in activitate ; ¥ 3
1 are un comportament etic cu bolnavii, apartinatorii, colaboratorii, in intreaga activitate desfasurata
avand obligatia de a folosi un limbaj politicos . i
2.2.8.ASISTENT SOCIAL

Are in principal urmatoarele atributii si obligatii specifice :

a) fsi exercitd profesia de asistent social in mod responsabil si conform pregétirii profesionale; _

b) identifica cazurile care necesita asistentd sociala si consiliere in cadrul spitalului, indiferent de natura

¢) lor;

d) intocmeste proiectele de interventie pentru fiecare caz social; .

e) reprezintd persoanele asistate in relatiille cu autorititile locale, alte institutii, organizatii
neguvernamentale;

f) intreprinde actiuni pentru reducerea numarului de abandonuri (vérstnici), a abuzurilor asupra femeilor!

varstnicilor, in relatia cu activitatea din cadrul spitalului;

g) efectueaza investigatii in teren pentru colectarea de informatii, actualizarea sistematicd a anchetelor

sociale, pentru depistarea posibililor beneficiari;

h) efectueaza consiliere individuala sau de grup, ajuta la identificarea problemelor si la solutionarea lor;

i) asigura informatii complete §i corecte pacientilor si asistatilor privind serviciile de care pot beneficia
in functie de problema identificata, conform legislatiei in vigoare, precum §i asupra unitatilor de
ocrotire sociald existente;

j) colaboreaza cu autoritdtile pentru obtinerea actelor de identitate pentru persoanele asistate; 1

k) colaboreazi cu autoritdtile pentru declararea si rezolvarea deceselor cazurilor sociale, in relatia cu
activitdtile din cadrul spitalului;

I) organizeaza si desfisoard programe de educatie pentru sdnatate, activitdti de consiliere, lectii

educative si demonstratii practice pentru populatie si diferite categorii profesionale aflate in formare;

m) colaboreazi cu diferite organizatii la realizarea unor programe ce se adreseaza unor grupuri-finta de
populatie (alcoolici, consumatori de droguri, vérstnici);

n) participa la procesul de formare a viitorilor asistenti sociali; a

0) respectd si apara drepturile pacientilor;

p) respecta secretul profesional, codul de etica si deontologie si protectia muncii;

q) se preocupd in permanentd de actualizarea cunostintelor profesionale si a celor privind legislatia in
vigoare din domeniul ocrotirii $i protectiei sociale; i.

r) respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de muncd, indiferent de natura acestora,
iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer, detasare sau demisie,
orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila;
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s) participa la cursurile de perfectionare, la examenele finale si instruieste voluntarii asistenti sociali
aflati in stagiu de pregatire la spital si, dupa caz, in cadrul spitalului;

t) aduce la cunostinta responsabilului cu mobilizarea indisponibilitatea pe o perioadd anume, cu n

minimum 24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite, cum ar fi deces in familie, imbolnaviri, etc.);

u) pastreazd legatura cu apartinatorii pacientilor pe timpul spitalizarii si al prezentei in unitate, fiind . .

persoana de legatura intre aparfinatori si personalul medical, avand sarcina de a asigura informarea

periodica a acestora asupra stdrii pacientilor si planurilor de investigatii, consultatii si tratament, inclusiv

asupra motivelor reale de intarziere, daca este cazul;

v) indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului in limita competentei;

2.2.9 PREOT
Are in principal urmatoarele atributii si obligatii specifice :

a. asigura consilierea spirituala a bolnavilor internati respectand optiunea acestora ;

b.  asigura respectarea optiunii religioase a fiecarui bolnav ;

c. spovedeste si impartaseste bolnavii respectand dorinta lor pentru aceste servicii si pastrind
confidentialitatea tuturor informatiilor primite ; '
d. efectueaza la cererea unitatii , dar si a bolnavilor servicii specifice : sfestanie, maslu, e.t.c.;

& consiliaza bolnavii si apartinatorii in cazuri speciale ;

2.2.10. SUPORT IT (EVALUARE, STATISTICA $I INFORMATICA MEDICALA)

In cadrul spitalului functioneazi compartimentul suport IT avand ca activitate principala,
evaluare/statistica §i informaticd medicala, este condus de un sef compartiment, aflat in subordinea
Managerului General si are urmatoarele atributii :

a) Intocmeste situatiile statistice ale spitalului (lunar, trimestrial, semestrial, anual);

b) opereazé Foile de Observatie Clinice Generale in programul national DRG;  d

¢) coordoneazi exporturile de date din Sistemul DRG de la sectiile spitalului, centralizarea acestora si
trimiterea la Scoala Nationald de Sanitate Publica, Management si Perfectionare in Domeniul Sanitar

(SNSPMPDS) Bucuresti;

d) preia §i prelucreaza datele la nivel de pacient de la Scoala Nationala de Sandatate Publicd, Management
si Perfectionare in Domeniul Sanitar Bucuresti;

e) preia de la biroul de Primire si Externare Pacienti “miscarea zilnica a pacientilor”; L

f) urmareste compatibilitatea Foilor de Observatie operate in DRG cu “miscarea zilnica a bolnavilor™; .

g) raporteaza lunar Comitetului Director situatia indicatorilor realizati;

h) asigurd realizarea si prezentarea la timp, conform legii, a indicatorilor de performanta ai

managementului spitalului; d
i) asigura realizarea si pregitirea la timp a oricaror statistici cerute de Managerul General al unitatii; . ;i
j) asigura raportarea si validarea ulterioard a cazurilor prin sistem DRG; i
k) indeplineste si alte atributii incredintate de conducerea unitatii in contextul si pentru buna desfagurare

a activitatii; it
1) colecteaza datele statistice de la celelalte subunitafi si servicii din cadrul spitalului in vederea

intocmirii rapoartelor statistice ale spitalului ;

m) colaboreazi cu sectiile/compartimentele/laboratoarele si cu celelalte servicii din spital in sensul de a le
pune la dispozifie datele statistice si documentatia medicala pentru activitatea curentd si de cercetare.
Alte atributii: i

Compartimentul informatica asigurd informatizarea si conducerea computerizati a tuturor activitafilor

prelucrabile pe calculator, urmarind buna functionare a acestora avand ca obiective:
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a) informatizarea conform legislatiei in vigoare;

b)asigurarea securitatii datelor;

c) elaborarea strategiei de informatizare pe termen scurt i mediu;

d)asigurarea accesului la informatiile cu caracter public prin site-ul propriu al spitalului;

e)realizeazd analiza, implementarea, modernizarea si service pentru softurile din dotare sau cars
urmeaza sa fie implementate;

f) asigurd instruirea continua a personalului;

g)acorda asistenta de specialitate pentru ridicarea nivelului de cunostinte a personalului privind operarea
pe calculator;

h)asigura arhivarea documentelor compartimentului in conformitate cu legislatia in vigoare si raspunde
pentru acestea;

i) efectueaza operatii de rutind legate de buna funcfionare a sistemului informatic, indexiri, copieri,
listari;

j) efectueaza rapoarte ocazionale;

k)intrefinerea §i asigurarea integritatii bazelor de date;

2.3.COMPARTIMENTELE FUNCTIONALE

Sunt constituite pentru indeplinirea atributiilor ce revin unitatii, cu privire la activitatea
economico-financiara si administrativa. -
Activitatea economico-financiara si administrativa se asigura prin urmatoarele servicii:
1) Serviciul Resurse Umane; ® e
2) Compartiment juridic;
3) Serviciul Financiar-Contabilitate;
4) Serviciul Administrativ (Achizitii, Aprovizionare, Transport/Oficiul alimentar/Paza si deservire/

Arhiva);

2.3.1.SERVICIUL RESURSE UMANE

Este condus de un sef serviciu, aflat in subordinea Managerului General, si are in principal.
urmdtoarele atributii: U
1. intocmirea statului de functii conform legislatiei in vigoare;

2. urmarirea folosirii integrale a timpului de lucru de citre toti salariatii, efectuarea controlului prestrii

muncii atdt in cadrul programului de lucru, cat si in afara acestui timp (gérzi, munca suplimentar

etc.);

tinerea evidentei salariatilor si a dosarelor de personal;

indrumarea noilor angajati, pentru personalul TESA;

intocmirea contractelor de munca pentru personalul de conducere/executie, nou incadrat;

intocmirea dosarelor de personal cerute de legislatia in vigoare in vederea pensiondrii;

intocmirea formelor cerute privind modificarile intervenite in contractele individuale de munca ale

salariatilor (promovat, schimbat functie, norma de munca, salariu, suspendare/reluare a activitatii.

desfacerea contractului de munca);

8. organizarea interviului/testarii profesionale, pentru ocuparea posturilor vacante i temporar vacante
din unitate conform legislatiei in vigoare;

9. intocmirea, distribuirea catre evaluatori si centralizarea fiselor de autoevaluare/evaluare permanenta a
performantelor profesionale individuale ale fiecarui angajat in conformitate cu legislatia in vigoare;

10. intocmeste, distribuie catre evaluatori si centralizeaza fisele anuale de evaluare a personalului unitafii;

11. eliberarea adeverintelor de orice tip, salariatilor in functie de necesitati;

o B A B
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12.
13.
14.
15.

16.

17.i

18.

19,

20.

21

22,
23.

24,

25,

26.

27,

28.

29.

30.

L,

32.

furnizarea datelor privind numarul de personal pe structura in vederea elaborarii bugetului de venituri
si cheltuileli;

modalitatea de verificare a competentelor certificate ale personalului propriu. (procedura operatlonala);
centralizarea si verificarea corectitudinii intocmirii pontajelor pentru fiecare salariat.

asigurd acordarea drepturilor de personal ca: salarii de baza, sporuri pentru conditii deosebite, sporuri
pentru ore suplimentare, periculoase sau vatdmatoare, garzi, indemnizatii de conducere, alte sporuri,
etc., prevazute de legislatia in vigoare; 4
intocmegste si raspunde de corectitudinea datelor din situagiile statistice lunare, semestriale si anuale
solicitate de catre forurile tutelare;

ia masurile necesare, potrivit dispozitiilor legale, pentru asigurarea conditiilor corespunzitoare de
munca, prevenirea accidentelor i imbolnavirilor profesionale;

centralizeaza situatiile de la sefii de scctii/]aburaluare/cabinele/cumparlimenle/serv{cfE,uu programares
concediilor de odihna anuale pentru personalul din unitate, verificand respectarea acestora; L B
coordoneaza intocmirea fiselor postului pentru toate categoriile de personal din unitate, intocmite in
prealabil de sefii locurilor de munca.;
aducere la cunostin{d salariatilor fisa postului pentru personalul unitatii sanitare si verificarea
existentei figselor postului pentru fiecare angajat in parte;

Fisa postului este vizata de catre seful sectorului de activitate si/sau seful ierarhic si aprobata de catrg
Managerul General;

i

intocmeste, distribuie §i centralizeaza chestionarele de satisfactie ale personalului unitatii; -
Dispune prin personalul din subordine monitorizarea continud a valabilitatii autorizatiilor si awzelo:
profesionale ale personalului spitalului;

Asigurd monitorizarea continua a valabilitatii autorizatiilor si avizelor profesionale ale personalulvr
spitalului; n
Intocmeste si actualizeaza unei evidente a activitdtilor de asistentd medicala pentru care este necesari
o certificare suplimentard (atestate, competente).

Intocmeste si actualizeazd o evidenta a activitétilor de asistentd medicala pentru care este necesara ©
certificare suplimentara (atestate, competente); ¢
Intocmeste fundamentat Planul anual de selectie si recrutare a personalului,

Intocmeste impreuna cu coordonatorul activitatii medicale din spital si asistentul medical sef
coordonator Planul anual de dezvoltare profesionald a personalului spitalului, obtinidnd in acest sens
acordul reprezentantilor salariatilor.

Intocmeste Planul anual pentru formarea/dezvoltarea profesionala in functie de specificul si nevoﬂ,n,
estimate ale unitatii, incluzand sursele de finantare necesare;

Asigura prin personalul din subordinea sa, desfagurarea activitatii de analiza periodicd a gradului dc,
satisfactie al angajatilor spitalului, prin discutii directe cu acestia si prin interpretarea chestionarelor
de satisfactie completate de cétre angajati, potrivit procedurii operationale intocmite in acest sens. In
baza rezultatelor analizelor si a sugestiilor angajatilor spitalului, propune Comitetului Director luarea
unor masuri corective si de inlaturare a deficientelor constatate;

Asiguri desfisurarea activitatii de analiza anuala a calitatii vietii profesionale a angajatilor precum s;
analiza structurii postrurilor in functie de nevoile spitalului si nevoia de ingrijire a pacientilor; s
Intocmeste anual impreuna cu coordonatorul activitatii medicale din spital si asistentul medical sef
coordonator programul de pregitire pentru imbunitifirea comunicdrii personalului spitalului cu
pacientii/insotitorii/ apartinatorii, sustindnd, dupd caz teme/prezentéri in acest domeniu, pe categorii
de personal; e

. 8
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2.3.2.COMPARTIMENTUL JURIDIC - externalizat

Compartimentului {i revin urmatoarele atributii:

1. apérd interesele institutiei in fata instantelor de judecata in litigiile de munca;

2. apara interesele spitalului, in fata instantelor de judecata, autoritafilor de control si in relatiile cu ter;e
persoane juridice sau fizice;

3. verifica si avizeaza din punct de vedere al legalitatii, dispozitiile cu caracter normativ si semnaleazi
conducerii asupra sarcinilor ce revin unitatii;

wl

4. asigurd consultantd de specialitate conducatorului spitalului si sefilor de structuri privind modul de*
aplicare a actelor normative specifice;

5. consiliaza, la cerere, pe sefii de sectii/compartimente/laboratoare/servicii, privind actele normative
care au legdtura cu activitatea desfaguraté in unitate;

6. se ocupd cu investirea cu formuld executorie si punerea in executare a sentintelor definitive obtmutc
in urma actiunilor in justitie, depuse;

7. se ocupad de recuperarea cheltuielilor de spitalizare rezultate din vatamari corporale,sesizate de
organele decercetare penala;

8. intocmeste documentatia necesara constituirii ca parte civild in cauzele penale in care spitalul este
citat ca institutie;

9. asigurarea raspunsului diverselor cereri si solicitari ale organelor de urmarire penala, persoanelof*
asigurate, etc. precum si solutionarea reclamatiilor primite de la diverse persoane fizice;

10. avizarea contractelor incheiate intre unitate si furnizori, precum si a deciziilor interne; b

11. participa la elaborarea Regulamentului de Organizare si Functionare (ROF) si Regulamentul lntem
(RI) care stabilesc atributiile structurilor medico-administrative si masurile ce se impun in vederea
asigurarii disciplinei muncii;
2.3.3.SERVICIUL FINANCIAR-CONTABILITATE

Este aflat in subordinea Managerului General si ii revin in principal urmatoarele atributii: .

1. organizarea contabilitatii conform prevederilor legale si asigurarea efectudrii corecte si la timp a
inregistrarilor; v

2. organizarea analizei periodice a utilizarii bunurilor materiale si luarea masurilor necesare impreuna cul
celelalte servicii §i sectii/compartimente/laboratoare din unitate, in ceea ce priveste stocurile
disponibile, supranormative, firad miscare, sau cu migcare lentd sau pentru prevenirea oricéror alte
imobilizari de fonduri; Y

3.asigurarea intocmirii, circulaiei §i pastrarii documentelor justificative care stau la baza
inregistrarilorcontabile;

4.urmirirea contractelor incheiate cu Casa Judeteand de Asigurdri de Sandtate Buzau in vederea
decontdrii serviciilor medicale (spitalicesti, ambulatoriu, clinice, paraclinice);

5. participarea la organizarea sistemului informational al unitatii, urmarind folosirea cat mai eficientd a
datelor contabilitatii;

6. preocuparea de informatizare a lucrarilor contabile; u

7. organizarea evidentei tehnico-operative si gestionare si asigurarea tinerii lor corecte si la zi; e

8.organizarea inventarierii periodice a mijloacelor materiale si regularizarea diferentelor constatate;

9.asigurarea indeplinirii conditiilor legale privind angajarea gestionarilor, constituirea garantiilor '51
refinerea ratelor; a

10. asigurarea masurilor de pastrare, manipulare si folosire a formularelor cu regirn special;

11. organizarea actiunii de perfectionare a pregitirii profesionale pentru personalul din serviciul
financiar-contabilitate;

= f
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12.

13.

14.
15,

16.

17

18.
19.

20.
21.
22.
23.
24,

29,
26.
27,

28.
29.

30.

intocmirea studiilor privind posturi comparative pe diversi indicatori: zi de spitalizare, pat, pat

efectiv ocupat, bolnav etc., comparativ pe sectiile din unitate, analiza cauzelor care determina
diferente si propunerea eliminarii celor subiective; 5
analizarea si pregatirea din punct de vedere financiar, a evaludrii eficientei utilizarii mijloacelor
materiale si banesti puse la dispozitia unitafii sanitare, luarea masurilor necesare pentru ev1tarea
cheltuielilor neeconomicoase si inoportune;

intocmirea proiectelor planurilor de venituri i de cheltuieli bugetare si extrabugetare;

asigurarea efectudrii corecte §i in conformitate cu dispozitiile legale a operatiunilor de incasari gi-
plati in numerar si prin banca/trezorerie; ‘
asigurarea creditelor necesare, corespunzitor comenzilor si contractelor emise, in limita creditelor
aprobate;

i

verificarea documentelor justificative de cheltuieli sub aspectul formei, confinutului si legalltagn
operatiunii;

intocmirea propunerilor de plan de casa pentru incasari/pla{i in numerar;

luarea masurilor necesare pentru asigurarea integritdtii patrimoniului unitd{ii sanitare si pentru
recuperarea pagubelor produse;

intocmirea formelor de recuperare a sumelor care eventual au fost gresit platite;

intocmirea bilanturilor contabile; g
tinerea evidentei contabile a veniturilor si cheltuielilor;

intocmirea balantelor de verificare-analitica si sintetica lunara;

intocmirea situatiilor financiar-contabile sau care implica domeniul fincanciar-contabil, la termer
solicitate de catre forurile superioare; i
incasarea veniturilor proprii si urmarirea situatiei miscérii acestora;

facturarea serviciilor prestate tertilor;

verificarea tuturor operatiunilor consemnate de Trezoreria Statului 51 Banca Franstvania in extrasele
de cont;

efectuarea platilor drepturilor banesti ale salariatilor;

verificarea si inregistrarea in contabilitate a documentelor care stau la baza operatiunilor de incasari
si plati;

efectuarea controlului financiar preventiv conform legislatiei in vigoare.

2.3.4. SERVICIUL ADMINISTRATIV (ACHIZITII, APROVIZIONARE, TRANSPORT) ¥

Este condus de un sef serviciu/administrator de imobil, aflat in subordinea Managerului General si

i1 revin in principal urmétoarele atributii:
3.

intocmeste propunerile pentru planul de investitii si reparatii capitale pentru imobile, instalatiile
aferente si celelalte mijloace fixe necesare activitétii de administratie a unitétii sanitare gi urmareste
indeplinirea acestor planuri raportdnd Managerului General, periodic sau ori de céte ori este nevoie
despre desfasurarea acestora;

participa la intocmirea proiectelor de aprovizionare si a celor de reparatii curente i capitale;
intocmeste planul de intrefinere si reparatii curente sau constructii al cladirilor, pe care il supune
spre aprobare Managerului General al unitatii sanitare si Comitetului Director;

asigurd si rispunde de montarea si functionarea instalatiilor de semnalizare §i avertizare pe cdile de
acces din incinta spitalului; 3
organizeazi, controleaza si se ingrijeste de efectuarea curdfeniei in toate sectoarele unitafii si ia
masuri corespunzatoare;

i
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10.
1

12

13.

14.
15,

16.

il

18.
19.
20.

21,
22.
23,
24,
29,
26.

27
28.

28,

30.
3L

32.

33.

analizeazii, face propuneri §i ia masuri pentru utilizarea rationald a materialelor de consum ol
caracter administrativ;

urméregte asigurarea conditiilor normale de lucru pentru personalul medico-sanitar si de dotare a
sectiilor/compatimentelor/laboratoarelor, in scopul existeniei de conditii corespunzitoare pentru
pacientii internati; i
urmdreste utilizarea rafionala si eficienta a materialelor de curéitenie ; £
asigurd obfinerea in timp util a tuturor autorizatiilor necesare bunei functiondri a unitatii, prinu'

finerea unei evidente stricte a termenelor de valabilitate, raspunzand direct de consecingele absem‘,el
lor;

asigurd intrefinerea spatiilor verzi si a cdilor de acces, precum §i inlaturarea ghetii/zapezii din curte
si eliberarea cailor de acces, dupa un program stabilit periodic cu Managerul General; q
organizeazi péstrarea in bune conditii a arhivei unitatii;

organizarea $i asigurarea pazei si ordinii in unitate;

asigurarea masurilor necesare pentru utilizarea inventarului administrativ-gospodaresc in conditii de
eficienta maxima;
stabileste necesarul de produse/materiale in vederea bunei administrari a patrimoniului, asigurand la
timp partea corespunzatoare a planului de achizitii;

urmarirea verificarii la timp si in bune conditii a aparaturii si utilajelor din dotare;

asigurarea receptionarii manipularii i depozitarii corespunzatoare a bunurilor;

asigurarea functionalitatii in bune conditii a oficiului alimentar, garderobei bolnavilor, etc.

asigurarea aproviziondrii unitatii cu alimente, materiale, instrumentar, aparatura, etc. in cele mai bune
conditii;

aplica si raspunde de respectarea normelor de igiena si a normelor de protectia muncii.

recepfionarea calitativa §i cantitativd a materialelor, alimentelor primite de la furnizori, prin comisiilg
de receptie si asigurarea transportului acestora in conditii igienico-sanitare in conformitate cu
normele in vigoare;
intocmirea/centralizarea si verificarea referatelor de necesitate privind aprovizionarea cu materiale.
obiecte tehnico-sanitare, aparate-aparatura si alimente si utilizarea mijloacelor de transport;
supune spre aprobare, Managerului General, referatele de necesitate;
Intocmeste “Planul anual de achizitii” in conformitate cu referatele de necesitate aprobate
verificd facturile de la furnizori §i le inainteaza Managerului General spre a le viza si apoi
serviciului financiar - contabilitate cu toatd documentatia necesard in vederea efectudrii platii.

intocmirea, urmadrirea i executarea planului de transport;

intocmirea documentelor privind aprovizionarea cu materiale §i alimente si utilizarea mijloacelor de
transport. u

La intocmirea contractelor de achizitii, urméreste ca acestea sd contind clauze care permit completarea
stocurilor in momentul atingerii nivelului minim acceptat

Monitorizeaza valabilitatea contractelor de furnizare a produselor si serviciilor critice

Asigurarea aproviziondrii cu produse si servicii pentru cazuri exceptionale se desfdgoard in
conformitate cu prevederile P.O. intocmita in acest sens

Verificd indeplinirea tuturor cerintelor normelor de prevenire si stingere a incendiilor reglementate Ja
nivelul spitalului, atat inopinat cét si planificat (potrivit planificarii anuale intocmite si aprobatd ).
intocmind in acest sens procese-verbale pe care le supune atentiei conducerii

Intocmeste si pune in aplicare “Planul anual privind dezinsectia si deratizarea in cadrul spitalului

uh

aprobat de catre conducere;
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34. Intocmeste evidenta instalatiilor si echipamentelor exitente in spital si planificarile verificarilor-
periodice ale acestora )

35. Efectueaza instruiri pentru personalul din subordine privind procedurile operationale aplicabilcl
activitatii specifice,

Alte atributii - tehnice: ;
1. recepfionarea calitativd i cantitativa a lucrarilor de intretinere si revizii tehnice planificate si réspundél.'
de functionarea normala a aparaturii, instalatiilor/utilajelor/aparaturii, ce i-au fost repartizate;
2. raspunde de buna gospodarire si utilizare a aparatelor cu care lucreaza;
3. asigurd buna organizare a locului de munca s§i a desfasurdrii lucrdrilor din cadrul serviciului
administrativ, prin dotarea cu scule si aparate de masuri si control si repartizarea de materiale si
piese de schimb necesare; ¥

LK

4. foloseste in mod ragional materialele si piesele de schimb primite;

5. executd personal sau in echipa orice fel de sarcini sau lucrdri care se incadreaza in atributiile
serviciului administrativ;

6. contacteaza echipele de service pentru lucrdri de reparatii curente, intretineiea obiectelor tehnico-
sanitare in baza referatelor de necesitate aprobate de sefii de sectii/compartimente/laboratoare
cabinete/servicii si vizate de Managerul General al unitatii sanitare;

7.  asigurd buna intrefinere a instalatiilor/utilajelor/aparaturii din dotarea unitatii sanitare, solicitand
furnizorii/echipele de service si autorizare, prin care, spitalul a incheiat contrate; o

8.  stabileste cauzele degradarii sau distrugerii instalatiilor/utilajelor/aparaturii si propune masuri
corespunzatoare;

9.  receptionarea calitativa si cantitativa a lucrarilor de montare a instalatiilor si utilajelor din unitate in
conformitate cu metodologia si competentele stabilite; &

10. raspunde de efectuarea periodica a verificarilor instalatiilor electrice si tehnice, pentru desfasurarea
activitatii in condifii optime; "

11. asigurd introducerea in Planul anual de achizitii a tuturor necesitatilor de service si autorizare pentru
toatd aparatura existenta in patrimoniul spitalului.

12. organizeazd si raspunde de realizarea graficelor de intrefinere si revizie tehnicd a reparatiilos}
montajelor si a tuturor lucrarilor care asigura buna functionare a aparaturi si a instalatiilor, etc;

13. receptionarea calitativi si cantitativd a lucririlor de reparatii curente efectuate de catre furnizorul de
servicii si intocmirea procesului-verbal de predare-primire a acestora;

14. raspunde de intocmirea necesarelor de materiale tehnice, intrefinere, constructii, etc; n

15. ia masuri pentru indeplinirea §i respectarea normelor de igiend, a normelor de protectia muncii, de
prevenirea incendiilor, etc; a

16. raporteazi periodic, Managerul General, asupra activitatii si realizarilor obtinute conform normelor

in vigoare. 4
17. raspunde de executarea si realizarea la timp si in bune conditii a planului de intrefinere, revizii
tehnice, reparatii si montaj, stabilit; G

18. raspunde de utilizarea judicioasa a materialelor §i a timpului de lucru;

19. raspunde de insusirea si respectarea procesului de muncé stabilit §i urmareste respectarea disciplingi
in munca;

20. urmireste si raspunde de receptia cantitativa si calitattiva a lucrarilor de niontaj si reparatii prin
intocmirea de proces-verbal de predare primire la finalizarea acestora; @

21. ia masuri pentru respectarea normelor de igiend, a normelor de protectia muncii, de prevenirea
incendiilor,etc.; ' yr
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22. raporteaza lunar sau oridecate ori este nevoie, asupra activitatii sale, facand aprecieri nominalg;
asupra desfasurarii lucrarilor in curs de executate si a greutatilor intampinate.

2.3.5.0FICIUL ALIMENTAR

Este coordonat de catre Serviciul Administrativ, aflat in subordinea Managerului General, si ii revin
in principal urmatoarele atributii: B
a) raspunde de primirea alimentelor de la firma de catering, conform foii de alimentatie, intocmita du,
catre oficiant;
b) raspunde de luarea si pastrarea probelor alimentare;
¢) raspunde de curatenia oficiliului alimentar;
d) raspunde de hrana bolnavilor, calitativ si cantitativ,
€) primirea, transportul, manipularea si transportul alimentelor preparate;
f) controlul stérii de sanatate a personalului din oficiul alimentar.
g) In cadrul oficiului alimentar se afiseaza urmatoarele documente:
h) lista de meniuri saptaméanale;
i) lista zilnica de alimentatie;
j) lista de regimuri alimentare-dietetice; .
k) orarul de distribuire a hranei bolnavilor pe sectii dupa urmatorul program::
dimineata 6,30-7,30; pranz 12,00-13,30; seara 17,45-19 €

2.3.6.PAZA SI DESERVIRE

Coordonatd de Serviciul Administrativ, aflat in subordinea Managerului General, si 1i revin in
principal urmédtoarele atributii:

a) personalul este obligat si cunoasca si sa respecte indatoririle ce ii revin, fiind direct rdspunzator
pentru paza $i integritatea obiectivelor, bunurilor i valorilor incredintate;

b) si stabileasca si respecte un program orar pentru intretinerea spatiilor verzi si a cdilor de acces;

c) sa permita accesul in obiectiv numai in conformitate cu reglementarile legale si dispozifiile
interne;

d) sd incunostiinteze conducerea unitatii i pe seful ierarhic despre producerea oricérui eveniment in
timpul executarii serviciului i depre masurile luate.

e) sa sesizeze poliia in legatura cu orice faptd de naturd a prejudicia partimoniul spitalului gi sé-§i
dea

f) concursul pentru indeplinirea misiunilor ce revin politiei pentru prinderea infractorilor;

g) si poarte numai in timpul serviciului mijloacele de apéarare, de protectie;

h) sa poarte uniforma si insemnele distinctive numai in timpul serviciului, cu exceptia locurilor de
munca unde se impune o alta tinuta; f

i) sa nu se prezinte la serviciu sub influienta bauturilor alcoolice §i s nu consume astfel de bautur:
in timpul serviciului;

j) sa supravegheze desfasurarea corecta a vizitelor bolnavilor conform indicafiilor stabilite de catrt
conducerea unitatii sanitare;

k) are obligatia sa indrume asiguratii, pacientii/insotitorii catre microstructurile unde acestia at!
nevoie;

1) controleaza accesul persoanelor si autovehicolelor in incinta spitalului;

m) face controlul permanent al mijloacelor de transport, verificand intrarile si iesirile de bunuri din
unitate;

n) respectd normele de protectia muncii i aparare impotriva incendiilor;

0) executd toate lucrarile incredintate de seful serviciului administrativ, potrivit pregatirii si a
prevederilor fisei postului;

p) conduce intreaga activitate a locului sdu de munca;

q) asigura buna gospodarire a patrimoniului locului de munca;

r) executd orice alte sarcini incredintate de conducerea spitalului si a gefului serviciului
administrativ;

3

i
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2.3.7.ARHIVA ¥

Este coordonatd de Serviciul Administrativ, aflat in subordinea Managerului General, si i revin in

principal urmatoarele atributii:

a) organizarea depozitului de arhiva pentru pastrarea documentelor emise de toate serviciile

b) administrative si medicale din unitatea sanitara, conform prevederilor Legii arhivelor Nationale

nr.16/1996: serviciul Financiar contabilitate, Personal, Salarizare, Administrativ-Tehnic, Registraturﬁ;':

serv. Achizitii Aprovizionare Transport, Biroul Internari, sectii, diverse documente referitoare la bolnavii
internati, emise de compartimente si laboratoare medicale; certificate medicale, retete, trimiteri medicale,
studii medicale etc.;

c) intocmirea nomenclatorului dosarelor preluate, pe baza de proces verbal, pe servicii si

compartimente, in ordine alfabeticd, cronologica si pe specificul activitatii;

d) inregistrarea in registrul de evidentd curenta a tuturor documentelor intrate si iesite din arhiva, pe
persoane si date; -

€) organizarea inventarierii anuale a arhivei; B

f) convocarea comisiei de evaluare a arhivei, in vederea analizirii dosarelor cu termen de pastrare
expirat §i propunerea pentru casare sau pentru predare la Arhivele Nationale;

g) organizarea activitatii de reconditionare a documentelor deteriorate: legare, cartonare, etc.;

h) punerea la dispozitia serviciilor creatoare sau acreditate din unitatea sanitara sau din afara unitaii, pL
baza de semnaturd, documentele solicitate, in vederea eliberarii de copii ale documentelor.
verificandintegritatea acestora in momentul restituirii; p

i) mentinerea ordinii i curdteniei in depozitul de arhiva in vederea conservarii documentelor;

j) asigurarea asezarii documentelor de arhivd in rafturi i propunerea achizitionarii de moblhel
functional;

k) asigurarea inregistrarii documentelor cu toate elementele cuprinse in legislatia arhivistica: numar

deinregistrare, data inregistrarii, numarul si data documentului dat de emitent, numérul filelor

documentului,numirul anexelor, emitentul, continutul documentului in rezumat, compartimentul céruia i

s-a repartizat, data expedierii, modul rezolvirii, destinatarul, numarul de inregistrare al documentului 12

care se anexeaza si indicativul dosarului dupa nomenclator, etc.;

l) participarea la toate formele de instruire in profil §i mentine in permanenta legatura cu Arhivele

Nationale pentru informatii;

23.8.D.P.O

Atributiile responsabilului cu protectia datelor cu caracter personal sunt:
1) sa asigure protectia datelor cu caracter personal privind prelucrarea acestora luand in considerare
datele persoanei in raport cu functia pe care o indeplineste in societate si echilibrat cu alte drepturi
fundamentale, in conformitate cu principiul proportionalitatii i
2) sa analizeze daca o persoana fizica este supusa pseudonimizarii, identificabila, prin luareain .
considerare a mijloacelor, cum ar fi individualizarea, pe care este probabil, in mod rezonabil, sa le t
utilizeze fie operatorul, fie o alta persoana, in scopul identificarii, in mod direct sau indirect, a persoanei a
fizice respective
3) sa se asigure ca a fost furnizata o declaratie de consimtamant formulata in prealabil de catre
operator, intr-o forma mtellg1b11a si usor accesibila, utilizand un limbaj clar si simplu, fara clauze abum Ve,
pe care persoana a semnat-o si operatorul poate demonstra aceasta
4) sa se asigure ca transferul de date cu caracter personal este desfasurat pentru un interes legitim
5) sa se asigure ca prelucrarea datelor cu caracter personal in alte scopuri decat scopurile pentru care
datele cu caracter personal au fost initial colectate ar trebui sa fie permisa doar atunci cand prelucrarea
este compatlblla cu scopurile respective pentru care datele cu caracter personal au fost initial colectate
6) sa se asigure ca pentru a stabili daca scopul prelucrarii ulterioare este compatibil cu scopul pentru
care au fost colectate initial datele cu caracter personal, operatorul, dupa ce a indeplinit toate cerintele
prlvmd legalitatea prelucrarii initiale, tine seama, printre altele, de orice legatura intre respectivele scopuri
si scopurile prelucrarii ulterioare preconizate, de contextul in care au fost colectate datele cu caracter
personal, in special de asteptarile rezonabile ale persoanelor vizate, bazate pe relatia lor cu operatorul, in

4
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ceea ce priveste utilizarea ulterioara a datelor, de natura datelor cu caracter personal, de consecintele

prelucrarii ulterioare preconizate asupra persoanelor vizate, precum si de existenta garantiilor

corespunzatoare atat in cadrul operatiunilor de prelucrare initiale, cat si in cadrul operatiunilor de

prelucrare ulterioare preconizate <

7) sa se asigure ca informarea persoanei vizate cu privire la aceste alte scopuri si la drepturile sale,
inclusiv dreptul la opozitie, sunt garantate

8) sa se asigure ca va considera ca fiind in interesul legitim urmarit de operator situatia de indicare a
unor posibile infractiuni sau amenintari la adresa sigurantei publice de catre operator si transmiterea- - -
catre 0 autoritate competenta a datelor cu caracter personal relevante in cazuri individuale sau in mai '
multe cazuri legate de aceeasi infractiune sau de aceleasi amenintari la adresa sigurantei publice

9) sa asigure dreptul persoanei de a avea acces la date personale in urma solicitarii privind confirmarea
sau infirmarea prelucrarii datelor personale ale persoanei in cauza si sa ofere informatii privind
prelucrarea accestora

10) sa comunice masurile luate si numele tertului caruia i-au fost dezvaluite datele cu caracter personal
referitoare la persoana vizata -

11) sa se asigure cu responsabilitate ca datele sunt prelucrate in mod legal, echitabil si transparent fata de
persoana vizata (,,legalitate, echitate si transparenta™)

12) sa se asigure cu responsabilitate ca datele sunt adecvate, relevante si limitate la ceea ce este necesar in
raport cu scopurile in care sunt prelucrate

13) sa se asigure cu responsabilitate ca datele sunt exacte si, in cazul in care este necesar, sa fie i
actualizate; trebuie sa se ia toate masurile necesare pentru a se asigura ca datele cu caracter personal
care sunt inexacte, avand in vedere scopurile pentru care sunt prelucrate, sunt sterse sau rectificate
fara intarziere

14) sa se asigure cu responsabilitate ca datele sunt pastrate intr-o forma care permite identificarea
persoanelor vizate pe o perioada care nu depaseste perioada necesara indeplinirii scopurilor in care
sunt prelucrate datele; datele cu caracter personal pot fi stocate pe perioade mai lungi in masura in
care acestea vor fi prelucrate exclusiv in scopuri de arhivare in interes public, in scopuri de cercetare
stiintifica sau istorica ori in scopuri statistice, sub rezerva punerii in aplicare a masurilor de ordin
tehnic si organizatoric adecvate prevazute in prezentul regulament in vederea garantarii drepturilor 51
libertatilor persoanei vizate

15) sa se asigure cu responsabilitate ca datele sunt prelucrate intr-un mod care asigura securitatea
adecvata a datelor cu caracter personal, inclusiv protectia impotriva prelucrarii neautorizate sau
ilegale si impotriva pierderii, a distrugerii sau a deteriorarii accidentale, prin luarea de masuri tehnice
sau organizatorice corespunzatoare (,,integritate si confidentialitate™)

16) sa se asigure cu responsabilitate ca persoana care si-a dat consimtamantul in vederea prelucrarii
datelor personale este informata privind posibilitatea retragerii in orice moment a acestuia

17) sa se asigure cu responsabilitate ca datele personale ale persoanei care a solicitat stergerea acestora
vor fi sterse fara intarzieri nejustificate si in cazul in care operatorul a facut publice datele cu caracter
personal si este obligat, in temeiul motivelor legale, sa le stearga, operatorul, tinand seama de
tehnologia disponibila si de costul implementarii, ia masuri rezonabile, inclusiv masuri tehnice, pentru
a informa operatorii care prelucreaza datele cu caracter personal ca persoana vizata a solicitat
stergerea de catre acesti operatori a oricaror linkuri catre datele respective sau a oricaror copii sau
reproduceri ale acestor date cu caracter personal

18) sa se asigure ca operatorul comunica fiecarui destinatar caruia i-au fost divulgate datele cu caracter
personal orice rectificare sau stergere a datelor cu caracter personal sau restrictionare a prelucrarii
efectuate in conformitate cu temeiul legal, cu exceptia cazului in care acest lucru se dovedeste
imposibil sau presupune eforturi disproportionate

19) sa se asigure ca operatorul informeaza persoana vizata cu privire la destinatarii respectivi daca
persoana vizata solicita acest lucru

20) sa puna in aplicare masuri tehnice si organizatorice adecvate pentru a garanta si a fi in masura sa
demonstreze ca prelucrarea se efectueaza in conformitate cu prevederile legale

. . . . . . u
21) sa se asigure ca respectivele masuri se revizuiesc si se actualizeaza daca este necesar
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22) sa se asigure ca pune in aplicare masuri tehnice si organizatorice adecvate pentru a asigura ca, in mod
implicit, sunt prelucrate numai date cu caracter personal care sunt necesare pentru fiecare scop
specific al prelucrarii

23) sa se asigure ca in cazul operatorilor asociati, stabilesc intr-un mod transparent responsabilitatile
fiecaruia prin intermediul unui acord intre ei, cu exceptia cazului si in masura in care
responsabilitatile operatorilor sunt stabilite in dreptul Uniunii sau in dreptul intern care se aplica
acestora

24) se asigura ca prelucreaza datele cu caracter personal numai pe baza unor instructiuni documentate din
partea operatorului, inclusiv in ceea ce priveste transferurile de date cu caracter personal catre o tara
terta sau o organizatie internationala, cu exceptia cazului in care aceasta obligatie ii revine persoanei
imputernicite in temeiul dreptului Uniunii sau al dreptului intern care i se aplica; in acest caz, notifica
aceasta obligatie juridica operatorului inainte de prelucrare, cu exceptia cazului in care dreptul
respectiv interzice o astfel de notificare din motive importante legate de interesul public

25) sa completeze Registrul de evidenta a prelucrarilor de date cu caracter personal

26) sa se asigure ca persoanele autorizate sa prelucreze datele cu caracter personal s-au angajat sa respecte
confidentialitatea sau au o obligatie statutara adecvata de confidentialitate

27) sa se asigure ca adopta toate masurile necesare in conformitate cu prevederile legale

28) sa se asigure ca, tinand seama de natura prelucrarii, ofera asistenta operatorului prin masuri tehnice si
organizatorice adecvate, in masura in care acest lucru este posibil, pentru indeplinirea obligatiei
operatorului de a raspunde cererilor privind exercitarea de catre persoana vizata a drepturilor
prevazute in lege '

29) sa se asigure ca la alegerea operatorului, sterge sau returneaza operatorului toate datele cu caracter
personal dupa incetarea furnizarii serviciilor legate de prelucrare si elimina copiile existente, cu
exceptia cazului in care dreptul Uniunii sau dreptul intern impune stocarea datelor cu caracter
personal

30) sa se asigure ca pune la dispozitia operatorului toate informatiile necesare pentru a demonstra
respectarea obligatiilor prevazute la prezentul articol, permite desfasurarea auditurilor, inclusiva =~
inspectiilor, efectuate de operator sau alt auditor mandatat si contribuie la acestea

31) sa se asigure ca informeaza imediat operatorul in cazul in care, in opinia sa, o instructiune incalca
prezentul regulament sau alte dispozitii din dreptul intern sau din dreptul Uniunii referitoare la
protectia datelor

32) sa se asigure ca pastreaza o evidenta in scris inclusiv in format electronic a tuturor categoriilor de
activitati de prelucrare desfasurate in numele operatorului

33) sa se asigure ca pastreaza o evidenta in scris inclusiv in format electronic a activitatilor de prelucrare
desfasurate sub responsabilitatea lor

34) sa se asigure ca pun evidentele la dispozitia autoritatii de supraveghere, la cererea acesteia

35) sa se asigure ca instiinteaza operatorul fara intarzieri nejustificate dupa ce ia cunostinta de o incalcare
a securitatii datelor cu caracter personal

36) sa se asigure ca pastreaza documente referitoare la toate cazurile de incalcare a securitatii datelor cu
caracter personal

37) sa se asigure ca a comunicat imediat incalcarea securitatii datelor cu caracter personal catre persoana
vizata

38) sa se asigure de furnizarea de consiliere la cerere in ceea ce priveste evaluarea impactului asupra
protectiei datelor si monitorizarea functionarii acesteia

39) sa se asigure de cooperarea cu autoritatea de supraveghere

40) sa se asigure de asumarea rolului de punct de contact pentru autoritatea de supraveghere privind
aspectele legate de prelucrare

41) sa participe activ la rezolvarea sarcinilor echipei

42) sa fie cinstit, loial si disciplinat, dand dovada in toate imprejurarile de o atitudine civilizata si corecta
fata de toate persoanele cu care vine in contact;

43) sa respecte cu strictete regulile de protectie a muncii si P.S.1. din obiectivul unde desfasoara serviciul:

44) sa acorde ajutor, atat cat este rational posibil, oricarui alt salariat, aflat intr-o situatie de pericol;
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45) sa-si insuseasca si sa respecte normele si instructiunile de protectie a muncii si masurile de aplicare a
acestora;

46) sa aduca la cunostinta de indata administratorului accidentele de munca suferite de propria persoana
sau de alti angajati,

47) sa coopereze cu persoanele cu atributii specifice in domeniul securitatii si sanatatii in munca, atat timp
cat este necesar, pentru realizarea oricarei sarcini sau cerinte impuse de autoritate competenta pentru
prevenirea accidentelor si bolilor profesionale;

48) sa refuze intemeiat executarea unei sarcini de munca daca aceasta ar pune in pericol de accidentare
sau imbolnavire profesionala persoana sa sau a celorlalti colegi

49) sa informeze de indata administratorul despre orice deficienta constatata sau eveniment petrecut; &

50) sa execute alte activitati in legatura cu indeplinirea sarcinilor de serviciu precizate de persoanele care
au acest drept.

2.3.9. SOFER - TRANSPORT SANITAR NEASISTAT

Atributii si sarcini pentru ambulantele de tip Al 5i A2 :

a.asigurd manipularea pacientilor si a persoanelor cu handicap fira a le agrava acuzele;

b. asigurd pacientilor pozitii de transport in conformitate cu diferite diagnostice;

¢. in caz de transport de fracturi executd imobilizarea provizorie a acestora;

d. in caz de transport de plagi panseaza si executd hemostaza provizorie a acestora;

e. administreaza oxigen pacientilor pe timpul transportului in debite si cantitati conforme cu patologia si
durata transportului;

f. daca in timpul transportului survine stopul cardio-respirator executa resuscitarea cardio-pulmonara si
cerebrald (BLS), anuntd medicul coordonator si solicitd echipaj medical.

Utilizarea echipamentelor medicale :

a.foloseste toatd aparatura din dotare in limitele competentelor exploatand-o in conformitate cu normele
in vigoare;

c. controleaza functionalitatea tuburilor de oxigen cu care este dotatd ambulanta;

d. foloseste obligatoriu in caz cardio-respirator AED-ul (Defibrilator automat) din dotare, respectand
protocoalele de resuscitare in vigoare, avand obligatia de a-i controla functionalitatea la intrarea in turd;
f. utilizeaza si pastreaza in bune conditii echipamentele, aparatura medicala si instrumentard din dotare;
Atributii tehnice referitoare la preluarea si intretinerea resursei tehnice:

a. Inainte de iesirea in cursa executa operatiunile previzute la controlul si inspectia zilnica a autosanitarei
(CIZ), semneaza foaia de parcurs in rubrica in care ii este destinata pentru confirmarea stérii tehnice a
autovehiculului la iesirea din cursa.

b.Verifica existenta si functionalitatea aparaturii medicale, impreuna cu echipajul, a buteliilor de oxigen, a
stingdtorului din dotare, participand la controlul si verificarea autosanitarei, care se fac de catre echipajul
COMPLET la inceputul turei, raspunderea fiind comuna.

¢. Verifica inainte de plecarea in teren buna functionare a aparatului de radio emisie-receptie. Este obligat
sd tina aparatul de radio emisie-receptie deschis, pe receptie permanent, raspunzand de buna ingrijire si
intretinere a acestuia, fiind interzisa plecarea in cursa cu aparatul defect. ;
d. Este obligat si doteze autosanitara cu materiale specifice transportului sanitar stabilit de M.S. stingétor
in stare de functionare, butelii de oxigen cu reductor in permanenta pline, cearceaf, paturd, brancarda,
curate si igienizate, lot de scule (roata de rezerva, cric, coarba), pe care le verifica inainte de inceperea
programului.

e. Nu pleacd in cursd sub nici un motiv cu autosanitara ce prezintd defectiuni tehnice si iIndeosebi
defectiuni la ansamblele ce afecteazi siguranta circulatiei rutiere, anuntand revizorul tehnic de serviciu.
f. La terminarea programului de lucru are obligatia si predea autosanitara schimbului sau revizorului de
serviciu curata si igienizata;

g. Remediaza defectiunile curente aparute in timpul misiunii, consemnand in foaia de parcurs remedierile
facute, durata in minute. Informeaza imediat revizorul tehnic, seful de garaj si medicul coordonator
despre defectiunile produse in parcurs in vederea luarii de catre acestia a masurilor organizatorice in aga
fel ca misiunea si fie indeplinita.
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Atributii in mentinerea curdteniei, dezinfectiei si decontamindrii :
a.este obligat s& men{ina in permanenta autosanitara in perfectd stare tehnica, de curdtenie si igiena
corespunzatoare. Dupa transportarea unui bolnav contagios va curita si dezinfecta ambulanta;

b.executa §i raspunde de starea de curitenie exterioara si interioard si de igienizarea autosanitarei mamte
de plecarea in cursa.

SECTIUNEA 3 - STRUCTURILE FUNCTIONALE DIN SPITAL

COMISII DE SPECIALITATE

> FREFZOEIEDOR P

in cadrul spitalului funcfioneazi:
Consiliul Etic

Comisia de analiza D.R.G.

Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale la nivelul spitalului
Comitetul SSM

Comisia medicamentului

Comisia de disciplina

Comisia de analiza a decesului

Comisia de coordonare a activitatii de acreditare

Structura de management al calitatii serviciilor de sanatate

Comisia multidisciplinara pentru analiza cazurilor complexe

Comisia de arbitraj

Comisia multidisciplinara pentru diagnostic si indicatie terapeutica — oncologie medicala

CONSILIUL ETIC
In conformitate cu Legea nr. 95/2006 si ord. MSP nr. 1501/2016 la nivelul spitalului functioneaza

Consiliul Etic in urmatoarea componenta stabilita prin decizia managerului spitalului.

Atributiile Consiliului Etic:

1.

Analizeaza cazurile de incalcare a normelor de conduiti in relatia pacient-medic-asistentd, a normelor
de comportament, a disciplinei in unitatea sanitara;

Verifica daca, prin conduita lui, personalul medico-sanitar §i auxiliar incalcd drepturile pacientilor
prevazute de legislatia in vigoare;

Sesizeazd organele abilitate ale statului in situatiile in care constatd incdlcari ale codului de
deontologie medicala, ale drepturilor pacientilor, precum si ale normelor de conduita profesionala
aprobate potrivit legii;

Analizeazd sesizarile ce privesc plaii formale ale pacientilor catre personalul medico-sanitar ori
auxiliar sau condifionarea exercitarii actului medical de obtinerea unor foloase; propune, in functie de
caz, masuri de intrare in legalitate;

Vegheaza pentru respectarea, in cazurile terminale, a demnitatii umane $i propune masuri cu caracter
profesional pentru acordarea tuturor ingrijirilor medicale.

Consiliul etic se intruneste lunar sau ori de céte ori este nevoie, la sesizarea unui pacient/aparginator al
acestuia, a unui cadru medical sau a oricarei persoane careia i-au fost incélcate drepturile recunoscute
de lege in domeniul acorddrii asistentei medicale;
Analizarea fiecarui caz se va consemna intr-un proces-verbal care va cuprinde toate aspectele, atal
cele sesizate, cat si masurile propuse a fi luate de catre Managerul General al spitalului;
Procesul-verbal va fi intocmit numai dupa ce Consiliul Etic a efectuat o cercetare a cazului, cu
ascultarea partilor implicate, inclusiv, daca este cazul, a unor terfe persoane care pot aduce ldmuriri
suplimentare asupra cazului. Ascultarea pértilor trebuie consemnatd in scris §i semnatd de catre
acestea;

13
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9. Consemnarea se va face in registrul de procese verbale ale Consiliului Etic;

Procedura de lucru

Consiliul etic se intruneste lunar sau ori de céte ori este nevoie, la sesizarea unui pacient/
apartinator al acestuia, a unui cadru medical sau oricarei persoane céreia i-au fost incalcate drepturile
recunoscute de lege in domeniul acordarii asistentei medicale.

Documentele principale care stau la baza activitatii Consiliului Etic sunt Codul de conduitd, eticd
st deontologie profesionala a personalului contractual gi procedura specifica de lucru.

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

Obiectivele Codului de conduitd, etica si deontologie profesionald a personalului contractual din
cadrul spitalului urmaresc sa asigure cresterea calitétii intregii activitati a institutiei medicale, o buna
administrare n realizarea interesului public, precum si eliminarea birocratiei si a faptelor de coruptie
1.Reglementarea normelor de conduita profesionald necesare realizirii unor raporturi sociale si
profesionale corespunzitoare credrii §i mentinerii la nivel inalt a prestigiului unitatii sanitare si al
personalului contractual;
2.Informarea publicului cu privire la conduita profesionala la care este indreptétit sa se astepte din partea
personalului contractual in exercitarea functiei;
3.Crearea unui climat de incredere si respect reciproc intre cetéteni si personalul contractual din cadrul
spitalului;

Principiile care guverneaza conduita profesionala a personalului contractual sunt urmitoarele:

1. prioritatea interesului public - principiu conform caruia personalul contractual are indatorirea de 2
considera interesul public mai presus decat interesul personal, in exercitarea atributiilor functiei;

2. asigurarea egalitatii de tratament a cetatenilor in fata autoritatilor si institutiilor publice - principiu
conform caruia personalul contractual are indatorirea de a aplica acelasi regim juridic in situatii identice
sau similare;

3. profesionalismul - principiu conform caruia personalul contractual are obligatia de a indeplin!
atributiile de serviciu cu responsabilitate, competenta, eficienta, corectitudine si constiinciozitate;

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

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

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

Sesizarea @

Conducerea spitalului poate fi sesizata de catre pacient, apartinator sau reprezentantul sdu legal, de
cétre personalul angajat sau de orice persoana interesatd, cu privire la:

- incilcarea prevederilor codului de conduita profesionald de cétre angajatii contractuali; -
- constringerea sau amenintarea exercitatd asupra angajatului contractual pentru a-1 determina sa incalce
dispozitiile legale in vigoare ori sa le aplice necorespunzator. i
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Sesizarea nu exclude sesizarea organului disciplinar competent, potrivit legii-comisii de discipling;;
consiliul etic al spitalului constituit in baza prevederilor Ordinului Ministrului sanatatii nr. 1502/2016.

Angajatii contractuali nu pot fi sanctionati sau prejudiciati in niciun fel pentru sesizarea cu buna-
credinta a organelor disciplinare competente, in conditiile legii.

Conducerea spitalului va verifica actele si faptele pentru care au fost sesizate, prin organul
disciplinar competent investit cu solutionarea sesizarii, cu respectarea confidentialitatii privind identitatea“
persoanei care a facut sesizarea.

Solutionarea sesizirii.

Analizarea fiecdrui caz se va consemna intr-un proces-verbal care va cuprinde toate aspectele, atét
cele sesizate, cét si masurile propuse a fi luate de catre Managerul General al spitalului.

Procesul-verbal va fi intocmit numai dupa ce Consiliul Etic a efectuat o cercetare a cazului, cu
ascultarea partilor implicate, inclusiv, daca este cazul, a unor terfe persoane care pot aduce ldmuriri
suplimentare asupra cazului.

Ascultarea partilor trebuie consemnat in scris si semnata de catre acestea.

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

B. COMISIA DE ANALIZA D.R.G.

Comisia de analiza D.R.G. exercita urmatoarele atributii:
1. Analiza corectitudinii codificérii in sistem D.R.G.

2. Instruirea permanentd a personalului medical implicat in codificarea in sistem D.R.G.

3. Corectarea si completarea datelor necompletate din foile de observatie pentru obtinerea unui procenta]
maxim pentru cazul respectiv in sistem D.R.G.

4. Implementarea, sistematizarea, prelucrarea si evaluarea masurilor pentru cresterea numarului cazurilor
care beneficiaza de spitalizare de zi in conformitate cu Ordinul Casei Nationale a Asigurdrilor de Sanatate
nr.25/30.01.2012- privind aprobarea Regulilor de validare a cazurilor spitalizate in regim de spitalizare
continud si a Metodologiei de evaluare a cazurilor invalidate pentru care se solicitd revalidarea si a
Contractului cadru privind conditiile acorddrii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurdri sociale
de sanatate.

5. imbunatatirea calitatii codificarii in sistem DRG la nivel de sectii/compartimente;

6. Urmarirea concordantei intre indicele de concordanta a diagnosticului la internare cu diagnosticul la
externare; 1
7. Verifica modul de stabilire pentru fiecare boala in parte si pentru fiecare manoperd, prin sondaj;
Comisia de analizd D.R.G. se va intruni trimestrial sau ori decate ori este nevoie, consemnand activitateg
prin procede verbale de sedinta. ae

C. COMITETUL DE PREVENIRE A INFECTIILOR ASOCIATE ASISTENTEI MEDICAL®
LA NIVELUL SPITALULUI r
Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale la nivelul spitalului, are in princip:
urmatoarele atributii:
a. Se asigurd 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 §i
antisepsie, respectiv a normelor privind cazarea, alimentatia si conditiile de igiend oferite pe perioada
ingrijirilor acordate;

. . . . '
a. Verificd raportarea la timp a infectiilor asociate asistenfei medicale §i urmareste implementarea
masurilor de limitare a acestora, prin supravegherea pasiva a medicilor curanti si supravegherea activa

)
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care presupune identificarea IAAM de catre medicul epidemiolog pe baza definitiilor de caz prevazute de
legea in vigoare prin controlul FO; la
b. Verificd supravegherea mediului de spital — autocontrolul microbiologic. Scopul supravegherii:

cunoasterea circulatiei germenilor si evaluarea eficientei aplicarii masurilor profilactice in vederea,
reducerii [AAM.

ol

4 Verificd respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in unitatea sanitara; i

d. Verifica evaluarea imunizarii personalului impotriva HBV si efectuarea vaccinarilor recomandate
personalului din unitatea medicala respectiva (gripal, HBV, altele); wid
e. Verifica organizarea registrelor de expunere accidentala la produse biologice pc

sectii/compartimente si aplicarea corectd a masurilor.

f. Verificd monitorizarea respectarii procedurilor de triaj, depistare si izolare a infectiilor asociate
asistentei medicale :
g. Verificd aplicarea solutiilor de rezolvare, dupd caz, alocare de fonduri ca urmare a se51zar1101"
serviciului/compartimentului specializat, in situatii de risc sau focar de infectie asociate asisteniei
medicale; |
h. Verificd existenta evidentei informatiilor transmise esaloanelor ierarhice, conform legii sau la
solicitare legala, aferente activitaii de supraveghere, depistare, diagnostic, investigare epidemiologica, si
masurile de limitare a focarului de infectie asociati asistentei medicale din unitate ,
i Verifica respectarea prevederilor Ordinului nr. 1226/2012 privind gestionarea deseurilor rezultat,
din activititi medicale (triere corectd la locul de producere, inscriptionare corectd a recipientelor.
transportul corespunzator cu respectarea modului si orarului de transport in zona special amenajati
depozitarii temporare);

J- Verificd asigurarea de substante biocide, realizarea Listei cu antiseptice si dezinfectante in carg
este explicat modul, domeniul de utilizare si frazele de risc necesare utilizarii corecte. ;
k. Verifici monitorizarea stdrii igienico-sanitare a unitatii sanitare si inaintarea de rapoarte cam
Managerul General, cu problemele depistate; a
1. Verifica realizarea pana la sfarsitul anului a unui studiu de prevalentd de moment a infectiilor
asociate asistentei medicale §i a consumului de antibiotice din spital; :
m. Raspunde de respectarea confidentialitatii datelor prelucrate la nivelul sau; e
n. Informeaza direct Managerul General al spitalului despre problemele survenite care ar putea afecta
desfasurarea optima a activitatii sale; a

D. COMITET DE SECURITATE SI SANATATE IN MUNCA (SSM)

La nivelul spitalului functioneaza un Comitet de securitate si sinitate in munci cu scopul de %
asigura implicarea salariatilor la elaborarea §i aplicarea deciziilor in domeniul protectiei muncii, i
componenta stabilita prin decizie a managerului spitalului. “%
Atributiile Comitetului de securitate si siniitate in munci:

a) aproba programul anual de securitate §i sdndtate in munca ; L

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

¢) urmireste modul in care se aplica si se respectd reglementrile legale privind securitatea si sanitated
in munca;

d) analizeaza factorii de risc de accidentare si imbolndvire profesionala, existenti la locurile de munca;

e) analizeaza propunerile salariatilor privind prevenirea accidentelor de munca si a imbolnéviriloy
profesionale, precum si pentru imbunatatirea conditiilor de munca; n

f) efectueaza cercetri proprii asupra accidentelor de munca §i imbolnévirilor profesionale;
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g)

h)
i)

)

k)

1)

efectueaza inspectii proprii privind aplicarea §i respectarea normelor de securitate si sinitate in
munca;

informeaza inspectoratele de protectie a muncii despre starea protectiei muncii in propria unitate; t
realizeazd cadrul de participare a salariafilor la luarea unor hotirdri care vizeaza schimbari ale
procesului de productie (organizatorice, tehnologice, privind materiile prime utilizate, etc..), cu
implicatii in domeniul protectiei muncii;

dezbate raportul, scris, prezentat Comitetului de securitate si sdnatate in munca de citre conducatorul
unitafii cel pufin o data pe an, cu privire la situagia securitdtii i sdndtitii in munca, actiunile care au
fost intreprinse si eficienta acestora in anul incheiat precum si programul de protectie a muncii pentru
anul urmdtor; un exemplar din acest raport trebuie prezentat inspectoratului teritorial de protectie a
muncii;

verificd aplicarea normativului-cadru de acordare si utilizare a echipamentului individual de protec‘;le
tindnd seama de factorii de risc identificati;

verificd reintegrarea sau meninerea in munca a salariatilor care au suferit accidente de munca ce au
avut ca efect diminuarea capacitatii de munci;

m) la nivelul fiecarui angajator se constituie un comitet de securitate si sanitate in muncd, cu scopul de a

n)
0)

p)

Q)

r)
s)

t)
u)

asigura implicarea salariatilor la elaborarea si aplicarea deciziilor in domeniul protectiei muncii;
comitetul de securitate i sandtate in munca se constituie in cadrul persoanelor juridice din sectoru}"
public, privat si cooperatist, inclusiv cu capital striin, care desfigoara activitati pe teritoriul Roméniei;
comitetul de securitate §i sindtate in muncd se organizeaza la angajatorii persoane juridice la care sunt
incadrati cel putin 50 salariati;

in cazul in care conditiile de munca sunt grele, vatimitoare sau periculoase, inspectorul de munci
poate cere infiintarea acestor comitete §i pentru angajatorii la care sunt incadrati mai putin de 50
salariati. m
in cazul in care activitatea se desfasoard in unitafi dispersate teritorial, se pot infiinfa mai multe
comitete de securitate gi sdndtate in muncd. Numdrul acestora se stabileste prin contractul de muncd
aplicabil.

Comitetul de securitate si sanatate in munca coordoneazd masurile de securitate i sdnétate in muncq
si in cazul activitatilor care se desfagoara temporar, cu o duratd mai mare de 3 luni;

In situatia in care nu se impune constituirea comitetului de securitate si sinatate in munca,atrlbu;ul@
specifice ale acestuia vor fi indeplinite de responsabilul cu protectia muncii numit de angajator;
Componenta, atributiile specifice §i functionarea comitetului de securitate si sinitate in munca sunt
reglementate prin ordin al Ministrului muncii si solidaritatii sociale. 0

E. COMISIA MEDICAMENTULUI ‘
Comisia medicamentului are urmatoarele atributii: TX

1.

Stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente §i materiale sanitare la nivelil
spitalului, in vederea utilizarii judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei §i a
rezistentei la medicamente; o @
Stabileste prioritatile in ceea ce priveste politica de achizitii de medicamente/materiale sanitare.
Estimeazd necesarul si prioritafile achizitiei de medicamente (ce se vor stabili baza rferatelor
sectiilor/compartimentelor) . Comisia medicamentului, avizata in aceasta privinta, va inainta necesarul
de achizitie de medicamente spre aprobare cétre Consiliul medical/conducere.

Stabilirea unei liste de medicamente de bazd obligatorii, care sd fie in permanent accesibile in

farmacia spitalului, specifice fiecarei sectii, determinatd pe rationalitatea incidentei cazuisticii
generale pentru rafionalizarea si eficientizarea utilizérii lor in practica medicala.
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5. Stabilirea unei liste de medicamente care se achizifioneazd doar in mod facultativ, pentru cazuri bine
selectionate i documentate medical.

6. Analiza referatelor de necesitate trimise de Managerul General/Coordonatorul de activitati medicale:’
in vederea aprobirii si avizarii lor de catre medicii specialisti pe profilul de actiune al medicamentului:
solicitat.

7. Verificarea continud a stocului de medicamente/materiale sanitare de bazd, pentru a preveni
disfunctiile in asistenta medical;

8. Verificarea ritmica a cheltuielilor pentru medicamente/materiale sanitare si analiza lor in functie de,
raportarea lunard a situatiei financiare; il

9. Elaborarea de ghiduri terapeutice pe profiluri de specialitate medicala bazate pe bibliografie nationals
si internationala si pe conditiile locale/cand se va impune;

10. Comisia poate solicita rapoarte periodice de la sefii de sectie/compartimente, privind administrarea d=‘
medicamente in functie de incidenta diferitelor afectiuni si consumul de materiale sanitare;

11. Comisia poate dispune intreruperea administrarii de medicamente cu regim special in cazul cand ace!
tratament se considerd inutil.

12. Referatele de urgentd pentru medicamente/materiale sanitare, se vor centraliza lunar de cétre
compartimentul administrativ- achizi{ii §i vor fi inaintate comisiei medicamentului pentru analizarea
oportunitafii introducerii lor in necesarul estimativ; {

13. Comisia medicamentului poate analiza oricind necesarul s§i oportunitatea achizitiei de
medicamente/materiale sanitare, urmand a face propuneri Consiliului medical vizdnd eficienta
utilizédrii fondurilor unitatii sanitare.

14. Inainteaza Consiliului medical propuneri pentru intocmirea/introducerea in planul anual de achizitii de
medicamente si materiale sanitare a necesarului fundamentat in urma evaludrii si analizei cazuisticii.

Procedura de lucru a Comisiei medicamentului i
Comisia medicamentului se intruneste in sedinte ordinare lunare/ trimestriale si in sedinte

extraordinare, la convocarea presedintelui comisiei si/sau a conducerii spitalului; ¢
Comisia este legal intrunitd daci sunt prezente cel putin doud treimi din totalul membrilor; a

Deciziile Comisiei medicamentului se iau cu majoritatea simpla; _

Pentru fiecare sedinta se redacteaza un proces verbal de sentintd in care se consemneaza 2
rezultatele activitatii; a

Comisia medicamentului analizeaza justificarile primite din partea medicilor curanti i prezintad
conducerii spitalului $i medicului curant concluziile finale; "

Comisia medicamentului colaboreazi cu celelalte comisii ale spitalului in vederea cresterii calitétii
actului medical;

Punctele de vedere ale Comisiei medicamentului sunt adoptate in strategia de dezvoltare a
spitalului.

F. COMISIA DE DISCIPLINA

Atributiile Comisiei de Disciplina sunt urmatoarele: .
1. efectuarea cercetarii disciplinare prealabile conform prevederilor Codului Muncii ' si

Regulamentului Intern (R.L); 4

stabilirea imprejurarilor in care fapta a fost savarsita;

analiza gradului de vinovatie a salariatului ;

analiza consecintelor abaterii disciplinare savarsite;

propune sanctiunea disciplinara pentru salariatul care a savarsit abaterea disciplinara;

A LR
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- Convocarea salariatului in scris printr-un document in care se vor preciza obiectul exact cum este scris
in referatul inifial, data, ora si locul intrevederii Convocarea salariatului va fi inminata de indata, cu
semnatura de primire, celui in cauzi; in caz de refuz de primire, va fi expediata de indata prin posta.
cu confirmare de primire.

- Desfasurarea cercetarii disciplinare prealabile in cadrul careia prin Nota explicativd pe care salariatul
o da in cursul cercetarii disciplinare prealabile, in fata Comisiei de cercetare disciplinara isi
formuleaza apararile.

- Finalizarea cercetarii disciplinare prealabile. Comisia de cercetare disciplinara va intocmi un raport de;
cercetare in care se va specifica daca fapta savdrsita de salariat este incadratd ca abatere disciplinard,
precum si propunerile de sanctionare.

Raportul de cercetare va cuprinde, in mod obligatoriu, urmatoarele elemente: 5
a. descrierea faptei sdvarsite de salariat in legiturd cu munca si care consta intr-o actiune sau inactiung
savarsitd cu vinovatie de acesta §i motivul pentru care fapta a fost incadrata ca abatere disciplinara.
b. precizarea prevederilor din Regulamentul Intern (R.L), contractul individual de munca sau
contractul colectiv de munci la nivel de ramura aplicabil care au fost incélcate de salariat, corelate;
dupa caz, cu prevederile din instructiunile de lucru, deciziile interne, alte documente specificg
incalcate/nerespectate de salariat;
c. motivele pentru care au fost inlaturate aparirile formulate de salariat in timpul cercetérii
disciplinare prealabile sau motivele pentru care nu a fost efectuata cercetarea, |
d. propunerea de sanctionare si temeiul de drept in baza céaruia sanctiunea disciplinard se apllca
(articolul din Regulamentul Intern, coroborat cu articolul din Legea nr. 53/2003 republicatd Codul
Muncii, in baza carora se aplica sanctiunea disciplinara).
Comisia are componenta stabilita prin decizie a managerului spitalului. i
Procedura de lucru a Comisiei de disciplini este urmatoarea: q
Comisia se va intruni la data si ora stabilita prin Decizia de numire emisd de Managerul unitatii;. .,
In vederea desfasurarii cercetarii disciplinare prealabile, salariatul va fi convocat in scris dg
persoana imputernicitd de angajator sa realizeze cercetarea, precizdndu-se obiectul, data, ora si locul
intrevederii.
Neprezentarea salariatului la convocarea ficutd in conditiile prevazute, fard un motiv obiectiv da
dreptul Comisiei de disciplind si propuni sanctionarea, fira efectuarea cercetdrii disciplinare prealabile,

intocmindu-se in acest sens proces-verbal in care se va consemna $i neprezentarea salariatului. i

In cursul cercetarii disciplinare prealabile salariatul are dreptul si formuleze §i sa sustind toate
apardrile in favoarea sa si sa ofere Comisiei de disciplind imputernicite sa realizeze cercetarea toate
probele si motivatiile pe care le considera necesare, precum si dreptul sa fie asistat, la cererea sa, de catre
un reprezentant al sindicatului al cirui membru este sau de reprezentantul salariatilor la nivel de spital.

\:.

Analizarea fieciirui caz se va consemna intr-un proces-verbal care va cuprinde toate aspectele, atqt
cele sesizate, cat si masurile propuse a fi luate de catre Managerul General al spitalului. i

Comisia de disciplind, dupa efectuarea cercetarii disciplinare, inainteazd Procesul verbal al
cercetarii disciplinare prealabile, in care se regdsesc concluziile cercetarii, impreund cu toate actele carg
stau la baza acestuia si propune Managerului General, sanctiunea disciplinara.

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

Procesul-verbal va fi inaintat Managerului General, in vederea ludrii masurilor ce se impun in
conformitate cu legislatia in vigoare.
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Managerul General dispune aplicarea sanctiunii disciplinare printr-o decizie emisa in forma scrisa,

in termen de 30 de zile calendaristice de la data luarii la cunostintd despre sdvéarsirea abaterii disciplinare,
dar nu mai tarziu de 6 luni de la data savarsirii faptei.

In activitatea sa comisia de disciplind va respecta prevederile Legii nr. 53/2003 - republicat,,
Codul Muncii.

G. COMISIA DE DE ANALIZA A DECESELOR INTRASPITALICESTI

in conformitate cu Legea nr. 95/2006 la nivelul spitalului functioneaza Comisia de analiza a
deceselor intraspitalicesti, in componenta stabilita prin decizie a Managerului General al unitatii.
Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti va exercita urmatoarele atributii:

1. Analizeazi datele medicale obtinute din foaia de observatie, investigatiile paraclinice, diagnosticul
anatomo-patologic necroptic (macroscopic si histopatologic) si motivele medicale care au dus la decesul
pacientilor, cuprinse in FOCG si Certificatul de deces; '
2. Analizeaza numarul deceselor inregistrate in activitatea spitalului, astfel:

- Numarul deceselor in totalitate;

- Numarul deceselor la 24 de ore de la internarea pacientului;

3 Evidentiaza gradul de concordanta diagnostica intre diagnosticul de internare, diagnosticul de
externare si final (anatomo-patologic) avand ca scop cresterea gradului de concordanta diagnostica;
4. Realizeaza o statisticd a deceselor din spital pe sectii si al numarului de necropsii in raport cu

numarul de internari din spital, evidentiind totodata patologia cea mai frecventd a deceselor;
Procedura de lucru a Comisiei de Analiza a Deceselor Intraspitalicesti |

Comisia se intruneste in sedinte ordinare trimestriale (daca s-au inregistrat decese) si in sedinte
extraordinare, de céte ori este nevoie;

Sedintele ordinare trimestriale, se tin la convocarea presedintelui Comisiei, de reguld in ultima zi «
lunii, sau daca aceastd data cade in perioada de repaus saptamanal, data va fi modificatd, dupa caz.
Sedintele extraordinare, sunt convocate de presedintelui Comisiei, de céte ori se considera necesar;

Toti membrii comisiei au drepturi egale la opinii medicale individuale privind analiza decesului
intraspitalicesc, caz in care vor fi consemnate in procesul-verbal de sedina;

Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti este legal intrunita daca sunt prezenti jumatate phis
unul din totalul membrilor desemnati;

Deciziile Comisiei de analiza a deceselor intraspitalicesti se iau cu majoritate simpld (jumatate
plus unu din totalul membrilor prezenti);

Materialele supuse analizei vor fi prezentate comisiei de secretarul acesteia care va redacta si
procesele verbale, procedand la arhivarea documentelor comisiei si gestionarea Registrului de Intrare/ 4
lesire;

Comisia analizeaza si cerceteazi cazurile selectionate de decese intervenite la nivelul Spitalului.

Se analizeaza situatiile speciale, neconcordanta diagnosticé, afectiunile rare etc;

Analizeaza datele medicale obtinute din foaia de observatie si investigatiile paraclinice. !

Evidentiaza gradul de concordanti diagnostica intre diagnosticul de internare, diagnosticul de :; 5
externare;

Realizeaza o statisticd a deceselor din spital pe sectii in raport cu numarul de internéri din spital,
evidentiind totodata patologia cea mai frecventa a deceselor;

Comisia analizeaza si cerceteazi calitatea serviciilor i ingrijirilor medicale acordate pacientului, '
pana la deces;
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Comisia de analizi a deceselor intraspitalicesti poate solicita, dupa caz, justificari scrise medicilor..
curanti privind decesul pacientului, analizeazi justificarile primite si consemneaza concluziile finale in '
scris. O copie a concluziilor finale scrise se va comunica medicului curant care a tratat pacientul pani la
deces;

Concluziile scrise vor fi intocmite, prin rotatie, de catre fiecare membru al comisiei si se vor
pastra, ordonat cronclogic si arhivat, la nivelul Comisiei de Analiza a Deceselor Intraspitalicesti;

Comisia va intocmi periodic rapoarte privind activitatea desfasuratd, concluziile medical-
stiinifice $i masurile propuse, pe care il va prezenta conducerii spitalului si consiliului medical;

In termen de maximum 30 de zile calendaristice de la prezentarea concluziilor finale medicul
curant poate prezenta o contestatie justificatd, contestatie ce va fi analizata intr-o comisie largita, la care
va fi invitat un medic din cadrul Serviciului de medicina legala a Spitalului Judetean;

Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti colaboreaza cu celelalte comisii ale spitalului in
vederea cresterii calitdtii actului medical;

Punctele de vedere ale Comisiei de analiza a deceselor intraspitalicesti sunt adoptate in strategia
de management si dezvoltare a spitalului;

H. COMISIA DE COORDONARE A ACTIVITATII DE ACREDITARE
Atributiile comisiei de coordonare a activitatii de acreditare sunt:

1. Coordoneaza si implementeaza programul de acreditare a tuturor serviciilor oferite in cadrul unitatii
pe baza procedurilor operationale/de lucru specifice fiecérei sectii si a standardelor de calitate.

2. Coordoneaza si implementeaza procesul de imbunatatire continua a calitatii serviciilor oferite.

3. Intocmeste trimestrial raportul privind progresele in vederea acreditarii.

4. Elaboreaza documente specifice activitatii sale.

5. Elaboreazd/initiazd proiectele procedurilor, a documentelor ce vizeaza activitdfi generale alc
spitalului.

Presedintele comisiei are urmitoarele atributii:

- Aproba Raportul intocmit trimestrial pentru a fi transmis Managerului General privind respectarea
politicii si realizarea obiectivelor calitatii, privind elaborarea si revizuirea tuturor documentelor necesare
acreditarii . {i
- Aproba documentele specifice activitatii Comisiei, elaborate de aceasta;

- Semneazi de verificare procedurile avizate favorabil in urma analizei Comisiei si recomanda aprobarea
lor de cdtre Managerul General.

I. STRUCTURA DE MANAGEMENT AL CALITATII SERVICIILOR DE SANATATE
Atributiile Structurii de managementul calitatii serviciilor de sanatate, stabilite prin dispoziti~
pentru membrii sai sunt:

a) elaborarea, impreund cu celelalte structuri din unitatea sanitara, a planului de management al calitatii
serviciilor de sidnétate, precum si coordonarea §i monitorizarea implementarii acestuia;

b) evaluarea periodica a stadiului de implementare a planului de management al calitafii serviciilor de
sandtate si a nivelului de conformitate cu standardele si cu cerintele de monitorizare postacreditare,
adoptate de citre ANMCS;

¢) informarea periodica a conducerii si a personalului din cadrul unitatii sanitare cu privire la nivelul de
implementare a planului de management al calitétii serviciilor de sdnatate i, dupd caz, actualizarea
acestuia;

d) coordonarea si monitorizarea elaborarii de catre structurile de la nivelul unitafii sanitare a
documentelor calitaii; &

¢) asigurarea instruirii si informarii personalului din cadrul unitiii sanitare cu privire la organizarea si

implementarea sistemului de management al calitatii serviciilor de sanatate si siguranei pacientului;
+ B
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f) masurarea i evaluarea calitatii serviciilor furnizate de cétre unitatea sanitard, 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 calitdtii =«
serviciilor de sdnatate si sigurantei pacientului;

h) coordonarea si controlul activitatii de analiza, evaluare si raportare a indicatorilor de monitorizare a
conformitafii la cerinfele standardelor ANMCS; :

1) monitorizarea, centralizarea, analiza si raportarea catre ANMCS a situatiilor legate de producerea
evenimentelor adverse asociate asistenfei medicale, precum si a altor informatii necesare pregatirii ot
evaludrii unitdtii 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 sanitard in activitatea de
identificare i de management al riscurilor;

1) asigurarea consilierii conducerii in domeniul managementului calitatii serviciilor de sandtate si
sigurantei pacientului si participarea la elaborarea si implementarea politicii de calitate a serviciilor de
sdndtate la nivelul unitétii sanitare;

m) elaborarea si inaintarea catre conducerea unititii sanitare a rapoartelor periodice con{inind
propuneri si recomandari ca urmare a activitatilor desfasurate si a rezultatelor obfinute;

n)monitorizarea e¢laborarii, implementarii si evaluarii eficacitatii si/sau eficientei procedurilor §i
protocoalelor de bune practici clinice §i manageriale. iy

Responsabilul cu managementul calitifii (RMC) din cadrul structurii este responsabil cu
coordonarea implementirii sistemului de management al calititii serviciilor de sinitate si
sigurantei pacientului la nivelul unititii sanitare si are urmitoarele atributii principale:

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

b) coordoneaza si controleaza functionarea structurii de management al calitétii serviciilor de sanatate;

c) analizeaza si avizeaza procedurile interne ale structurii de management al calitatii serviciilor de
sdndtate, care se aprobd potrivit reglementirilor legale in vigoare;

d) elaboreazi si supune aprobarii conducatorului unitaii sanitare planul anual de formare si
perfectionare profesionala a personalului din subordine;

e) coordoneazi si monitorizeaza elaborarea documentelor calitdtii la nivelul unitafii sanitare;

f) coordoneaza elaborarea si avizeaza planul de management al calitatii serviciilor de sanitate de la
nivelul unitatii sanitare;

g) coordoneaza si monitorizeaza activititile legate de asigurarea si imbunatatirea calitagii serviciilor de
sanatate desfasurate de cétre responsabilii desemnati la nivelul fiecareia dintre structurile unitaii sanitare:

h) monitorizeazi activititile legate de asigurarea si imbunatitirea calitatii serviciilor de sanitate
desfasurate de citre comisiile, consiliile §i comitetele constituite la nivelul unititii sanitare, in colaborare
cu coordonatorii acestora;

i) elaboreaza si inainteaza spre aprobare conducdtorului unitéatii sanitare rapoarte periodice privind
activitatea structurii de management al calitatii serviciilor de sanatate;

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

k) colaboreazi cu sefii celorlalte structuri din cadrul unitatii sanitare in vederea implementérii
sistemului de management al calitéii serviciilor de sanatate §i sigurantei pacientului;

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

RMC participa, fira drept de vot, la sedintele comitetului director pentru a prezenta aspectele relevante
ale procesului de imbunitatire a caliti{ii din intreaga unitate sanitara si a consilia conducerea spitalului cu
privire la impactul deciziilor luate asupra managementului calitatii serviciilor de sanatate si sigurantei
pacientului.

*
i
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Medicul incadrat in structura de management al calititii serviciilor de sanitate are urmaitoarele
atributii principale:

a) monitorizeaza elaborarea protocoalelor de diagnostic si tratament si a procedurilor care vizeaza
asisten{a medicala, urmarind respectarea regulilor de elaborare a acestora; .

b) monitorizeaza §i analizeaza implementarea procedurilor si protocoalelor care reglementeazi
asistenta medicala;

¢) elaboreazi si coordoneaza implementarea planului anual pentru auditul clinic;

d) monitorizeaza identificarea si coordoneazi raportarea i analizarea evenimentelor adverse asociate
asistentei medicale; 4

¢) monitorizeaza elaborarea si respectarea planului anual de educatie medicala continud a medicilor si a
farmacistilor pe baza analizei de nevoi a spitalului, astfel incat acesta sd raspundd misiunii sale;

f) monitorizeazi elaborarea, pe baza analizei de nevoi a spitalului, §i respectarea planului de
formare/perfectionare a personalului medical in managementul calitatii serviciilor de sanatate i sigurantei
pacientului;

g) monitorizeaza procesul de verificare a nivelului de competentd profesionala a medicilor; _

h) monitorizeaza activitatea de actualizare a ofertei de servicii medicale conform nevoilor de sanitate a
populatiei deservite;

1) monitorizeazd implementarea masurilor pentru managementul integrat al cazului §i asigurarea
continuitdtii asistenei medicale a pacientilor cu afectiuni de lunga durata;

j) analizeaza rezultatele monitorizarii de cétre structurile responsabile cu prevenirea i limitarea
infectiilor asociate asistentei medicale, ale respectarii masurilor pentru prevenirea si limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale; :

k) monitorizeaza planificarea si desfasurarea activitatilor de ingrijiri medicale conform procedurilor,
protocoalelor si a planului de ingrijiri; ,

1) monitorizeaza formarea asistentilor medicali cu privire la utilizarea planului de ingrijiri specific :
specialititii in care lucreazi, la optimizarea inregistrarilor si la utilizarea acestuia ca instrument de
comunicare interprofesionald, cu valoare medico-legala;

m) monitorizeaza elaborarea planului de educatie medicala continui a asistentilor medicali pe baza
analizei de nevoi a spitalului;

n) monitorizeaza procesul de verificare a nivelului de competenta profesionala a asistentilor medicali:

0) monitorizeaza procesul de repartizare a sarcinilor asistentilor medicali i ale infirmierilor, in functie
de volumul de activitate, complexitatea ingrijirilor si gradul de dependenta a pacientilor.

Economistul incadrat in structura de management al calitatii serviciilor de sanitate are
urmitoarele atribufii principale:

a) monitorizeaza implementarea masurilor pentru respectarea drepturilor pacientului;

b) monitorizeaza implementarea masurilor pentru respectarea Regulamentului (UE) 2016/679 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, precum si a altor dispozitii de drept al
Uniunii sau drept intern referitoare la protectia datelor;

¢) monitorizeaza respectarea misurilor de limitare a accesului persoanelor neautorizate in zonele cu
risc crescut;

d) monitorizeazi implementarea managementului riscurilor neclinice, a riscului financiar si a riscului
organizational;

e) monitorizeaza elaborarea procedurilor pentru implementarea bunelor practici manageriale;

f) monitorizeaza colectarea si prelucrarea datelor privind asigurarea resurselor necesare respectrii
protocoalelor si procedurilor medicale;

g) monitorizeaza colectarea i prelucrarea datelor privind costurile corecte ale serviciilor de sénatate.,
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J. COMISIA MULTIDISCIPLINARA PENTRU ANALIZA CAZURILOR COMPLEXE
La nivelul spitalului functioneaza Comisia multidisciplinara pentru analiza cazurilor complexe, in
componenta stabilita prin decizie a managerului spitalului.
Atributiile Comisiei multidisciplinara pentru analiza cazurilor complexe sunt:
e Prezentarea si analiza zilnica a cazurilor complexe, stabilite ca atare de citre medicul curant;

* Definirea diagnosticului principal si a diagnosticelor secundare ale pacientului respectiv;
e Agrearea unui plan terapeutic;
* Monitorizarea evolutiei si ajustarea tratamentului functie de informatiile suplimentare primate pe parcursul
spitalizarii.
e Medicii clinicieni din comisie colaboreaza cu medicul radiolog , hematolog dupa caz, in scopul evaluarii
pacientului din toate unghiurile posibile pentru stabilirea unui plan de tratament complet
- Pentru fiecare caz complex internat in spital, medicul curant , cu consimfamantul pacientului, sau, dupa

caz, al persoanei, respectiv institutiei abilitate, va solicita intrunirea comisiei multidisciplinare si noteaza in
FOCG. .

- Medicii care fac parte din comisia multidisciplinard evalueazi clinic pacientul si primesc toate
informatiile medicale existente despre pacient. '
- Pregatirile necesare fiecdrui caz sunt discutate in cadrul comisiilor de catre medicii si expertii invitati.

- In urma fiecarei analize au loc schimburi de informatii si discutii tematice care duc la luarea unei decizii
comune definitivand un plan eficient de tratament.

- Luarea gi comunicarea deciziei finale apar{ine medicului care a organizat comisia. ‘
- Dacd opinia majoritatii medicilor participanti la un consult organizat in aceste conditii diferd de 2
medicului care a organizat consultul, pacientul ori, dupa caz, institutia sau persoana abilitata vor fi informati.

- Comisia va stabili in final necesitatea unei investigatii suplimentare, diagnosticul si schema terapeutica. = "
- In situatia in care resursele de investigatie ale spitalului sunt depasite sau indisponibile se recomanda
efectuarea acstor investigatii in alte unitati medicale competente cu care spitalul detine contract de colaborar¢
incheiate. H

K. COMISIA DE ARBITRAJ PRIVIND OPORTUNITATEA UNEI INTERVENTII MEDICALE..
Comisia de arbitraj se intruneste la solicitarea medicului curant sau a apartinatorilor, reprezentantilor
legali ai pacientilor care nu isi pot exprima consimtamantul, in situatiile in care apartinatorii sau
reprezentantii desemnati ai pacientului nu sunt de acord cu interventiile terapeutice propuse de medicul
curant si la propunerea Consiliului Medical.

Comisia are urmatoarele atributii: d

a) la cererea partilor, asigura organizarea arbitrajului;

b) analizeaza toate aspectele medicale si bioetice ale cazului respectiv ; »

¢) solutioneaza cazul prin luarea deciziei referitoare la interventia terapeutica care se va aplica
pacientului, decizie semnata de intreaga comisie;

d) consemneaza in registrul comisiei de arbitraj, prin secretariatul comisiei, toate punctele de
vedere si decizia finala; o

L. COMISIA MULTIDISICIPLINARA PENTRU DIAGNOSTIC SI  INDICATI®
TERAPEUTICA - ONCOLOGIE MEDICALA, t

Comisia multidisiciplinari pentru diagnostic si indicatie terapeutica — oncologie medicala are
urmitoarele atributii:
a) Prezentarea si analiza cazurilor oncologice, stabilite ca atare de catre medicul curant, la solicitarea
acestuia; “
b) Definirea diagnosticului principal si a diagnosticelor secundare ale pacientului respectiv;
¢) Agrearea unui plan terapeutic; g
d) Monitorizarea evolutiei si ajustarea tratamentului functie de informatiile suplimentare primite pe
parcursul spitalizarii.
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Procedura de lucru a Comisiei multidisiciplinari pentru diagnostic si indicatie terapeutica —
oncologie medicala

Pentru fiecare caz oncologic, medicul curant, cu consim{dmantul pacientului, sau, dupa caz, al
persoanei, respectiv institutiei abilitate, va solicita intrunirea comisiei multidisciplinare.

Medicii care fac parte din comisia multidisciplinara evalueaza clinic pacientul si primesc toate
informatiile medicale existente despre pacient.

Pregitirile necesare fiecarui caz sunt discutate in cadrul comisiilor de catre medicii si expertii
invitai, avand in vedere protocoalele terapeutice in vigoare;

In urma fiecérei analize au loc schimburi de informatii si discutii tematice care duc la luarea unei
decizii comune, definitivind un plan eficient de tratament.
Luarea §i comunicarea deciziei finale in urma consultului, aparfin medicului care l-a organizat.

SECTIUNEA 4 - SERVICII EXTERNALIZATE

Urmatoarele activititi din cadrul S.C. Spitalul Sf. Sava S.R.L. Buziau sunt externalizate si se
desfidsoara in baza unor contacte de colaborare/prestari servicii :

Laborator analize medicale

Serviciu de securitate si sanatate in munca (SSM)
Spalatorie

Bucatarie (sistem catering)

DPO

CPIAAM

Psiholog

Suport IT

Sterilizare

Asistent social *
Compartiment juridic

Preot

SECTIUNEA §
INTEGRAREA/ INDRUMAREA NOILOR ANGAJATI

Angajarea personalului de conducere si a personalului de executie din cadrul spitalului, se efectueazi
in conformitate cu prevederile legale in vigoare.

A. Integrarea noilor angajati - Sistemul de mentorat
Pasi de parcurs:

I. Noul angajat va semna contractul individual de munca. I se va inmana un exemplar original al
contractului individual de munci, sub semniturd si va fi monitorizat de catre sefii ierarhici, in perioada de
proba mentionata in contract.

2. Noului angajat i se va inméana Fisa postului, sub semnétura si va fi instruit asupra responsabilitatilor s
drepturilor asociate postului si asupra respectérii drepturilor pacientului de cétre indrumatorul desemnat.
3. Vasemna Declaratia de confidentialitate conform legislatiei in vigoare.

4. Noul angajat va lua cunostintd de prevederile Regulamentului de Organizare §i Functionare (ROF).
Regulamentului Intern (RI). Dupi caz, i se va inmana Codul de deontologie profesionala pentru medic/
asistent etc.

5. Noul angajat va primi, spre studiu, procedurile/ protocoalele/instructiunile de lucru care le
reglementeaza activitate si va fi instruit privind aplicabilitatea acestora. 11

6. Noului angajat i se va face instructajul general privind s@natatea si securitatea in munca (8 ore). e
7. Noului angajat i se va face instructaj privind prevenirea si combaterea IAAM si va primi:
«  Ghidul de prevenire si combatere a IAAM al spitalului; ¢ st
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+ Harta cu punctele de risc epidemiologie; -
8. Noul angajat va fi condus la noul loc de munca unde va fi prezentat colegilor de munca.
9. Noului angajat i se face instructajul la locul de munci de citre seful locului de munca (8 ore).
Noului angajat i se inméaneaza: ecuson, legitimatie, programul de lucru, echipamentul de lucru (dupi caz).
10. Noul angajat va fi preluat de catre indrumatorul/ mentorul desemnat, care il va conduce s ii prezinte
sectorul sdu de activitate si unitatea sanitara. .
i1, La sfarsitul perioadei de proba, mentorul va face evaluarea noului angajat.
Astfel unitatea sanitara realizeaza informarea noului angajat privind responsabilitatile si drepturile sale
asociate postului precum si privind procedurile, perotocoalele utilizate in desfasurarea activitatii sale si
reglementaruile interne generale.

B.Mentoratul

Mentoratul reprezintd un sistem si un program de sprijinire si consiliere a personalului medical nou
angajat, in scopul de a facilita integrarea in unitate, de a oferi indumare si de a incuraja comunicarea in
cadrul corpului medical. Noul angajat va fi indrumat si incurajat in perioada de proba.

Obiectivele activitatii de mentorat sunt:

+ informarea personalului medical nou angajat cu privire la organizarea si functionarea spitalului,

+ orientarea personalului medical nou angajat in raport cu perspectivele profesionale,

+ sprijinirea personalului medical nou angajat din punct de vedere metodologic,

+ formarea competentelor pentru lucrul in echip, identificarea si intelegerea caracteristicilor
individuale; demonstrarea eticii profesionale,

« constientizarea exigentelor de profesare intr-un cadru juridic si financiar,

« reperarea de informatii disponibile si selectionarea documentelor utile,

- oferirea de oportunitati personalului medical nou angajat de a se familiariza cu cultura
organizationald, de a-si indeplini rolul si de a interactiona cu ceilalti membri ai corpului medical s
familiarizarea personalului medical nou angajat cu specificul activitatii din spital,

- contributie la dezvoltarea moralei si a motivatiei personalului nou angajat.

C. Calitatea de mentor

Mentorul este un medic/asistent medical/ alt personal preocupat de dezvoltarea si educarea altor
persoane in formare. Activitatea de mentorat reprezinta: o interactiune de suport si indrumare pe un timp
determinat a personalului medical nou angajat prin stabilirea unei relatii de incredere si sprijin reciproc
intre tutore si personalul medical nou angajat.

Mentorul isi impértaseste experienta cu noii angajati, sprijinindu-i in reusita integrarii in spital.

Mentorii sunt persoane integre moral si profesional, care trebuie sa posede aptitudini corespunzétoare

de comunicare verbald si scrisd, deprinderea de a asculta partenerul si disponibilitatea de a oferi ajutor:.

Mentorii sunt datori si promoveze egalitatea de tratament, sd favorizeze in egald masurd toate
problemele cu care se confruntd personalului medical/auxiliar nou angajat, si respecte diversitatea sub
toate formele sale, in special culturala si sociala.

Mentorii sunt obligati sid respecte deplina confidentialitate asupra informatiilor dobéandite si
comunicate in cadrul indrumarii/consilierii personalului medical/ auxiliar nou angajat in probleme ce {in
de persoana acestora.

Mentorii sunt sefii sectoarelor de activitate. Ei trebuie sa fie disponibili personalului medical/ auxiliar
nou angajat, conform programului stabilit de comun acord.

» Atributiile mentorilor:
- Sprijina personalului medical/ auxiliar nou angajat in intelegera functiondrii spitalului, in vedereza
adaptérii in conditii optime la exigentele corespunzatoare postului pe care il ocupa; e
L b
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Familiarizeaza personalului medical nou angajat cu modul de desfisurare a activititii medicale in .
sistemul de asigurari sociale de sanatate; i
Orienteazd personalului medical nou angajat in alcatuirea unui program de studiu individual si de

participare la activitati de perfectionare profesionala, sau obtinere de noi competente, precum §i

instruire in domeniul calitatii serviciilor medicale; "
Asistd personalului medical/ auxiliar nou angajat in vederea facilitarii accesului la resursele de
informare;

Atrage atentiei personalului medical nou angajat asupra aspectelor medico-legale sau de malpraxis.

precum si asupra deontologiei profesionale si a eticii si integritdtii promovate de spital; !
Sesizeaza personalul medical nou angajat cu abilitati de lider, pe care sa 1i incurajeze in cultivarea

acestor abilitati; 1
Evalueaza experienta personalului medical nou angajat, in vederea Imbundtatirii strategiilor:

metodologiilor si activitdfilor cu impact evolutiv asupra experientei personalului medical nou

angajat si in acest sens, elaborarea de propuneri catre conducerea spitalului;

Consiliaza privind explorarea interesului si a abilitatilor personale;

Ajutd persoanele mentorate sa isi dezvolte intregul potential;

Acorda sprijin in dezvoltarea viziunii de viitor;

Asigura o comunicare eficienta si bazata pe incredere reciproca.

D.Personalul medical nou angajat - beneficiar al mentoratului
Scopul implementirii sistemului de mentorat este de a crea personalului medical nou angajat cel putm
urmatoarele avantaje:

constientizarea optima a manierei in care sa se dezvolte din punct de vedere orofesional;

utilizarea optima a resurselor disponibile la locul de munca;

dezvoltarea simtului de auto-directionare si de raspundere in practicarea profesiei;

dezvoltarea personald si profesional;

facilitarea dezvoltdrii si implementdrii unor strategii si activitdti cu impact pozitiv asuprﬂI
experientei personalului medical nou angajat.

E.Sistemul de mentorat ;
Sistemul de mentorat este obligatoriu pentru fiecare nou angajat din categoria personalului medical,
Mentorii sunt conducétorii structurilor medicale/nemedicale..
Programul activititii de mentorat
Mentoratul constd in activititi de comunicare personald a mentorelui cu personalul nou angajat, fic
prin intalnire, fie pe cale electronica.
In timpul activitatii sale, mentorul trebuie sd fie comunicativ, s dea dovadad de disponibilitate si de
interes pentru problemele ridicate de personalul nou angajat. a
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SECTIUNEA 6-INFORMATIILE CU CARACTER CONFIDENTIAL

» Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, 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. -

« Incazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati, implicati in q

tratamentul pacientului, acordarea consimtamantului nu mai este obligatorie.

e Pacientul are acces la datele medicale personale.

e Medicul va pastra secretul profesional §i va actiona in acord cu dreptul legal al fiecarei persoane la
respectul vietii sale private din punctul de vedere al informatiilor referitoare la sanatatea sa.

e Obligatia medicului de a pastra secretul profesional este opozabild inclusiv fatd de membrii familiei

persoanei respective.

e Obligatia medicului s pastreze secretul profesional persistd si dupi ce persoana respectiva a incetat
sa 1i fie pacient sau a decedat. 9

- Transmiterea datelor referitoare la sandtatea persoanei

e Medicul, la solicitarea persoanei in cauzid, o va informa pe aceasta sau pe persoana desemnata 'de
aceasta cu privire la orice informatie pe care o detine referitoare la starea de sdndtate a persoanei in
cauza.

- Derogiri de la regula pdstrdrii secretului profesional |

e Derogdrile de la dreptul fiecdrei persoane la respectul vietii sale private din punctul de vedere al
informatiilor referitoare la sanatate sunt numai cele prevazute in mod expres de lege.

e In cadrul procesului de cercetare, participarea persoanelor cu tulburari psihice se face atat cu
consimtamantul lor cat si cu consimtamantul familiei (ori, in lipsa familiei, a reprezentantilor lor legali).:
¢ Informatiile confidentiale pot fi folosite pentru cercetare si publicate numai in conditiile pastrarii
anonimatului pacientilor participanti la programul de cercetare (cu exceptia cazurilor cand este mentionat
in scris acordul pacientilor si al familiei sau al reprezentantilor sai legali). ¢
e Pacientii spitalizati fara consimtamantul lor nu pot fi folositi ca subiecti de cercetare. G
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SECTIUNEA 7 - DISPOZITII FINALE

Prevederile prezentului regulament se completeaza ori de cate ori este nevoie cu dispozitii legale
care privesc activitatea unitafilor sanitare i a personalului din structura acestora.

Prevederile prezentului regulament sunt obligatorii intregului personal si vor fi aduse la cunostinta
pentru aplicarea corespunzitoare de citre toti salariatii Spitalului Sf.Sava Buzau si aplicarii acestuia
intocmai.

Nerespectarea Regulamentului de Organizare si Functionare (ROF) al Spitalului Sf. Sava Buzaw
atrage dupa sine raspunderea disciplinard, materiala, civild, contraventionala si dupa caz, penald, a
persoanelor vinovate.

Intocmit, T
Comitet Director /-

Manager General - jurist Alexandru Constantin

Coordonator activitati medicale si RM — dr. Alexandru Teslic Simina Maria %Ab

Director Economic — economist Stroescu Julianna %
/

Asistent medical sef coordonator spital - As. Med. Gen. gr.pr. Donescu Corina 99'/ N
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Anexa 1 — program de deratizare, dezinfectie si dezinsectie pe salon si spital

A,proba:\
)

Manage: '

Jurist Alexandru Co

PROGRAM CURATENIE SI DEZINFECTIE

. Zilnic se efectueaza curatenia in conditii corespunzatoare a tuturor spatiilor din unitate §i
intretinerea starii de igiena prin verificarea permanenta a acestora.

» CURATENIA si DECONTAMINAREA ZILNICA IN SALOANE

Aceasta se face de trei ori pe zi, SI ORI DE CATE ORI ESTE NEVOIE.

1. Cel putin odata pe tura se va intra pentru verificarea mentinerii curateniei §i se va raspundi‘
solicitarilor asistentei medicale de serviciu ori de cate ori este necesar.

2. Dupa efectuarea operatiunii de curatenie personalul responsabil va inregistra tipul operatiunii, data
ora si semnatura, in graficul de curatenie ce se afla pe interiorul usii. -
Curatenia generala/dezinfectia ciclica/nebulizarea se efectueaza lunar/la externarea pacientului
Dezinfectia terminala se face in situatiile de risc epidemiologic.

In grupurile sanitare din saloane si rezerve curatenia si dezinfectia zilnica se efectueaza:
concomitent cu orarul saloanelor/rezervelor l

» CURATENIA si DECONTAMINAREA IN SALILE DE TRATAMENT, CABINETE Di:
CONSULTATII, FIZIOKINETOTERAPIE,
Se face de 3 ori pe zi,.
Dezinfectia suprafetelor de lucru ex: masa pregatire tratament, recolte, etc., si a aparaturfi
medicale va fi efectuata de personalul sanitar la inceput de program si dupa fiecare act medical say
manevra executata daca este necesar. 2

]

» CURATAREA GRUPURILOR SANITARE DESTINATE PERSONALULUI ANGAJAT g¢
VIZITATORI '

Acestea se curata de doua ori pe zi, dimineata la intrare in program si seara la iesire din program q;
mentinerea curateniei prin verificare periodica.

» CORIDOARE si SCARI

Se face de doua ori pe zi, dimineata la intrare in program si seara inainte de iesirea din program, s
verifica de doua ori pe tura si ori de cate ori solicita asistenta de serviciu.

» CURATAREA si DECONTAMINAREA LIFTULUI f
» Peretii interiori / exteriori si pavimentul se spala si decontamineaza de trei ori pe zi iar mtretmerea
curateniei se face prin verificare permanenta.

> Liftulceeste destinat transportului de deseuri si instrumentarului nesteril obligatoriu se curata si

dezinfecteaza dupa fiecare transport. "

» BIROURI, SALA INTRUNIRI-ADMINISTRATIV i
O data pe zi seara, dupa plecarea personalului.

Medic epidemiolog,

Dr. Scinte1 Carmen @ =
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Coordonator activitati medicale,
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Anexa nr. 2 Program orar de curatenie pe salon si spital

Ora Infirmiere Asistente Medici
Curatenie si dezinfectie Supraveghere pacienti,
0.00-5.00 policlinica cabinete, Pregatire raport predare serviciu cu investigatii deja
R holuri, radiologie, BFT dat vor efectua ziua.
: gie, ; recomandate ce se vor efectua
vestiare Inventar aparat de urgenta
goa!cta pacwnp_lo:_', A Ajuta si supravegheaza toaletarea pacientilor,
chimbarea lenjeriei; & K _
5.00-6.50 Evacuare echipament Wisurans fu".cm vitale(T, TA)‘
S Consemnare in FO: T, TA, diureza, scaun, balanta ,
murdar, deseuri din e ;
i, s hidrica. :
saloane si séli tratament
6.50-7.10 Predarea turei Predarea turei )
Ajuta la acordarea mesei pacientilor, A
7.10-8.00 Servirea masei pacientilor | Se preiau rezultatele investigatiilor efectuate in ziua
precedenta si se pun in FO
Alte activititi de Acordarea si supravegherea tratamentului (oral,
8.00-10.00 intretinere; injectabil sau parentera!); o Policlinilca
' ' Curiétenie in saloane, bai, | Insotirea pacientilor la investigatii; Internéri
etc. Pansamente escare.
Toaletarea pacientilor,
Insotirea pacientilor la Vizita si
10.00-11.30 | investigatii. insoteste medicul si preia recomandarile de medicatie | recomandari -
Ajutd asistenta la si investigatii medicatie si
pansamente. investigatii
11.30-12.00 | Pauza de masa
Completarea condicilor de tratament (la 13:00 Policlinica —
12.00-13.00 | Servirea masei pacientilor | condicile se trimit al farmacie). rezultate la
Ajutd si supravegheazi servirea mesei pacientilor FOSZ.
13.00-13.30 Pauza de masa
Completarea
FOCG
13.30-15.00 Curlateme sa.lozitn.e, ITOIUH’ Completare FOCG, foi de proceduri si foi de gggl(‘u;c'are
cabinete policlinica; H
tratament; Recomandari '
Igienizarea pacientilor; P’i‘fi“d”
pacientii
15.00-16.00 | Pregatirea saloanelor
pentru servirea cinei Insoteste medicul de garda la vizita;
Monitorizare functii vitale pacienti; Vizita
16.00-18.00 Consemnare in FO: diureza, scaun, T, TA, balanta medicului de
hidrica garda
Pregitire raport predare turd.
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18.00-18.50

Servirea cinei

Supravegherea servirii cinei;

18.50-19.00 | Predarea turei Predarea turei
Preluarea sectoarelor; 4
Toaleta PﬂCienIilor, Preluarea pacientilor;
19.00-22.00 Eqrétema saloanelor,
ailor, etc. Supraveghere tratamente
Evacuare deseuri din
saloane. Tratamentul de noapte;
Preluarea sectoarelor;
Toaleta pacientilor, Codificare proceduri; Verificare FO;
20.00-22.00 | Curatenia saloanelor, Efectuare copii pentru externari;
bailor, holurilor spitalului. | Numerotare condici
Evacuare deseuri.
22.00-24.00 | Curatenie policlinica

Rezolvarea situatiilor de urgenta ale pacientilor internati, este prioritard oricarei activitafi

curente,indiferent de categoria de personal.
Pe perioada vizitei apartinatorilor aveti obligatia de a nu parasi sectorul; usile cabinetelor rimén deschise

si se vor oferii recomandari precum si lamuriri acolo unde insotitorii solicita.

Asistent medical sef coordonator,
Donescu Corina

g7
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Anexa 3 - HARTA PUNCTELOR DE RISC EPIDEMIOLOGIC
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Aprobat,
Manager
Jurist Alexan

HARTA ZONELOR DE RISC

Riscuri de contaminare in practica medicala

Exercitarea profesiunilor din domeniul medical implicd expunerea personalului la factori de risc
specifici. Dintre acestia, riscul de contaminare reprezinta unul din riscurile profesionale medicale majore.
Acesta apare datoritd expunerii personalului la agentii de contaminare specifici in cursul exercitérii
profesiei. Existd reglementdri legale pentru diminuarea s§i/sau evitarea riscului de contaminare a
personalului medical.

Contaminarea se poate produce prin expunere la agenti fizici, agenti chimici §i farmaceutici, §i
agenti biologici. In practica medicala existd potential de contaminare radioactiva, contaminare chimica si
contaminare infecfioasa.

Contaminarea radioactiva apare ca rezultat al expunerii profesionale la radiatii ionizante gi/sau la
materiale radioactive solide, lichide sau gazoase folosite in activitatile nucleare medicale de diagnostic §i
tratament. Grupa de risc major o constituie personalul din sectiile de radiologie si radiodiagnestic.
expunerea profesionala fiind practic neglijabila la celelalte categorii de personal medical.

Contaminarea chimica ca rezultat al expunerii profesionale la agentii chimici si farmaceutici
folositi in activitatea medicala: substante chimice solide, lichide sau gazoase, care pot fi toxice, corosive
ori inflamabile; medicamente si substante chimioterapice, care pot fi citotoxice, genotoxice, mutagenc.
teratogene sau carcinogene. Contaminarea chimicid se poate realiza, de asemenea, prin expunere li
deseurile chimice rezultate din activitatea medicala. Poate afecta toate categoriile de personal medical.

Contaminarea infectioasd apare ca rezultat al expunerii profesionale la agenti biologicij',
reprezentati de sdnge sau alte fluide biologice, virusuri, bacterii, paraziti gi/sau toxine ake
microorganismelor etc. Poate afecta toate categoriile de personal medical prin contact cu organismul
bolnav sau purtitor de boli infecfioase si cu produsele biologice ale acestuia, in cursul activitdfilor Eiﬂ
diagnostic si tratament, sau prin contact cu deseurile infectioase rezultate din activitatea medicala. It
scopul evitdrii acesteia trebuie respectate precautiunile universale, standarde fundamentale, reglementate
in tara noastra prin Ordinul M.S nr. 916/2006, care se referd la masurile ce trebuie aplicate de personalul
medico sanitar in practica medicald, in scopul evitdrii contaminarii infectioase atét a personalului medical’
cét si a pacientilor. ¢

Deseurile periculoase rezultate din activitatea medicald pot fi deseurile infectioase, deseurile
inepatoare-taietoare, deseurile chimice si farmaceutice. Sunt considerate deseuri chimice si substantel?
de curitenie si dezinfectie deteriorate ca urmare a depozitarii lor necorespunzitoare sau cu termenul de
valabilitate depasit, de exemplu: substante dezinfectante, substante tensioactive etc. i
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ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

Activitatea/procedura medicala efectuata in scop Categoria de personal medico-sanitar
diagnostic sau terapeutic expus
Perfuzia intravenoasa Asistente medicale

Pregatirea materialului medico-chirurgical pentru sterilizare | Asistente medicale

Tratamente parenterale (intramuscular, intravenos,subcutanat) | Asistente medicale |

Schimbarea pansamentelor in cazul escarelor de decubit Asistente medicale 1
Recoltarile de sange si alte produse biologice Asistente medicale

Manipularea lenjeriei murdare Personalul desemnat

Manipularea ustensilelor de curatenie Infirmiera si Ingrijitoarea de curatenie
Manipularea deseurilor periculoase periculoase Asistente medicale, infirmiere,

ingrijitoare de curatenie

MASURI DE PREVENIRE

>

VVVVVVVYVY

manipularea probelor biologice, a deseurilor ascutite, a lenjeriei si a altor materiale contaminate in.
conditii de securitate;

manipularea si curatarea petelor de sange si a altor lichide biologice in conditii de securitate;
echipament de protectie adecvat — manusi, ochelari, imbracaminte;

masuri igienice adecvate;

decontaminare si masuri de urgenta in cazul scurgerilor accidentale; |
restrictionarea accesului; ?
etichetare pentru securitatea biologica

echipamente de protectie obligatorii pentru tot personalul !
printr-o conduitd adecvata la locul de munca, cu respectarea prevederilor legale, personalul medical |
are nu numai obligatia, dar si interesul de a evita atdt contaminarea personalului medical cat si
pacientilor.

Conform planului anual de prevenire si control a infectiilor asociate asistentei medicale, planului de

gestionare a deseurilor medicale si rezultatelor evaluarii microbiologice efectuate conform planului anual
de autocontrol, CPIAAM a ajuns la concluzia ca la nivelul spitalului nostru exista urmatoarele puncte de |
risc cu rol important in declansarea unui proces epidemiologic: |

Nr.crt. Sectia/compartiment Puncte de risc
COMPARTIMENT - recoltare sange
1. | INGRUIRI PALIATIVE - sala tratamente
BUZAU - saloane

- colectare, transport, depozitare deseuri f-l_ |
- neinstruirea personalului .3l

COMPARTIMENT - recoltare sange ‘
2. BOLI CRONICE - sala tratamente
BUZAU - saloane ¥
- colectare, transport, depozitare deseuri i
- neinstruirea personalului - €
COMPARTIMENT - recoltare sange
3. RECUPERARE NEUROLOGICA - sala tratamente
BUZAU - saloane

- colectare, transport, depozitare deseuri
- neinstruirea personalului

4, BUZAU - salon

SPITALIZARE DE Z1 - recoltare sange i

- colectare, transport, depozitare deseuri
- neinstruirea personalului

2 FARMACIE - spatiu dizolvare citostatice
- colectare, transport, depozitare deseuri
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SPITALIZARE DE ZI - recoltare sange
6. ONCOLOGIE MEDICALA - sald tratamente
BUZAU - salon
- colectare, transport, depozitare deseuri
- neinstruirea personalului
DEPOZIT CENTRAL - transport, depozitare deseuri
7. DESEURI MEDICALE
BUZAU
COMPARTIMENT - recoltare sange
8. | INGRUJIRI PALIATIVE - sald tratamente
PATARLAGELE - saloane
- colectare, transport, depozitare deseuri
- neinstruirea personalului
COMPARTIMENT - recoltare sange
9. BOLI CRONICE - sala tratamente
PATARLAGELE - saloane
- colectare, transport, depozitare deseuri
- neinstruirea personalului
COMPARTIMENT - recoltare sange
10. RECUPERARE NEUROLOGICA - sala tratamente
PATARLAGELE - saloane
- colectare, transport, depozitare deseuri
- neinstruirea personalului
SPITALIZARE DE Z1 - recoltare sange
11. | PATARLAGELE - salon
- colectare, transport, depozitare deseuri
- neinstruirea personalului
DEPOZIT CENTRAL - transport, depozitare deseuri
12. DESEURI MEDICALE
PATARLAGELE

Oficiile alimentare din sectii, sunt intotdeauna puncte de risc si necesita supraveghere si control|
permanent; :
e Sali tratament :
e Activitatea de colectare, transport, depozitare si eliminare a deseurilor medicale reprezinta un

risc '
permanent ,

e Personalul neinstruit: ‘i

v nerespectarea uneori a circuitelor functionale (delimitate in timp printr-un program de functionare!

aprobat de conducerea unitatii) |

v" nerespectarea “Precautiunilor Universale” |

v' nerespectarea masurilor de asepsie si antisepsie =

ik

CONCLUZII: |
Factorii care pot determina constituirea unui proces epidemiologic la nivelul Spitalului Sf.Sava
Buzau sunt: : o

a) Factori determinanti
v" Sursa de infectie: inexistenta saloanelor tampon la nivelul sectiilor pentru izolarea bolnavilor
cunoscuti cu etiologie infectioasa sau necunoscuti, printr-o eroare de diagnostic; personal medico-
sanitar bolnav inaparent, atipic sau purtator preinfectios ori fost bolnav. ¢
v" Mecanism de transmitere: prin maini murdare, aer, alimente, lenjerie de pat, instrumentar, vectori; |
v' Receptivitatea organismului: crescuta la imunodeprimati, batrani politarati. -
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b) Factori favorizanti:
v" Economico-sociali:
v’ Tratamentul excesiv cu antibiotice sau parenteral;
v" Nerespectarea circuitelor;
v Pacientii purtatori de sonde, drenuri, canule, stome, etc.
c¢) Factori naturali:
v’ Sezonul rece toamna-iarna pentru infectiile respiratorii si cel cald pentru tulburarile digestive.

RECOMANDARI:
Ritmul dezinfectiei curente si terminale trebuie respectat;
Igienizarea si dezinfectia sd se realizeze cu mai multa seriozitate, in toate locatiile spitalului dar
mai ales atentie sporita in cele cu risc crescut epidemiologic enumerate;
In acest sens:
1. instruirea personalului responsabil privind:
e normele de sterilizare i mentinere a sterilitatii
¢ normele de dezinfectie si curatenie

2. supraveghere si control permanent al acestor sectoare;
Exista un ritm de dezinfectie ciclica pentru fiecare sectie/compartiment cu risc crescut.
3. respectarea protocoalelor si a normelor de igiena;
4. stabilirea urmatorului ritm de” autocontrol microbiologic™:
e sectii/ compartimente cu risc crescut (oficiu alimentar, séli de tratament, activitatile de salubrizart?_
~la doua saptamani) -
e in situatia unor rezultate necorespunzatoare CPIAAM isi rezerva dreptul de a modifica acest ritm.

Medic epidemiolog

Dr. Scintei Carmen @x N\
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