J—
‘ SP‘.TALUL LDE PSIHIATRIE TlTAN

'T‘ (\ﬁatan“n G 2
APROBAT, { _g
A.S.S.M.B. m—— l”gl_,__ —
| Regist

AVIZAT
DIRECTOR DIRECTIA JURIDICA

IVANOVICI NICOLETA
'\r

REGULAMENTUL
DE ORGANIZARE SI FUNCTIONARE

SPITALUL DE PSIHIATRIE TITAN
“ Dr. Constantin GORGOS “

APROBAT
In Consiliul de Administratie din dat dc~ .......
Presedinte CA : Cochintu Elena....... -é .................................

AVIZAT
In sedinta Comitetului Director din data de:.

Manager: Ec.Besoiu Mariana — Valy

Director medical: Dr.Néstase Silvid...ooevii e diiiinininenns
Director financiar contabil :Ec.Crihan Vitalii

RUNOS: Ec.Butnaru Maria.......c.c..oevvveenreenses

Sindicat SANITAS:As.Gheorghe Marius.......




Cuprins :

Capitolul [ :  Dispozitii generale (Sediul unitatii. data infiintarii. Istcric)
Capitolul [I:  Obiectul de activitate al spitalului
Capitolul IIl : Conducerea unitatii
Manager
Consiliul de administratie
Comitet Director
Capitolul IV: Structura Organizatorica
Capitolul V : Atributiile sectiilor si compartimentelor
e Structurile cu paturi
e Structurile fara paturi :
e Structura de Management al Calitatii Serviciilor de Sanatate:
e Structurile aparatului functional
Capitolul VI : Consiliile si Comisiiile ce functioneaza in cadrul spitalului
e Consiliul medical - atributii
e Consiliul Etic
e Comisia de coordonare a implementarii standardelor de calitate
e Comisia Medicamentului
e (Comisia de disciplina
e Comisia DRG
e Comitetul de Sanatate si Securitate in munca
e Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale(C.P..A.A.M)
e Comisii de concurs/examen
Capitolul VII: Pastrarea confidentialitatii — Protectia datelor cu caracter personal
Capitolul VIIL: Drepturile pacientului
Capitolul IX: Reglementari referitoare la Foaia de observatie clinica generala
Capitolul X: Finantarea spitalului
Capitolul XI: Dispozitii finale

o




CAPITOLUL1
DISPOZITII GENERALE

Art.1. (1)Spitalul de Psihiatrie Titan ~Dr.ConstantinGorgos™ este unitate sanitara cu paturi. de utilitate
publicd. cu personalitate juridica. in administrare/ subordinea autorititii publice locale a Municipiulu
Bucuresti, cu sediul in Bucuresti B-dul Pictor Nicolae Grigorescu nr.41 Sector 3.

(2) Spitalul functioneaza din anul 1979. odati cu inaugurarea Policlinicii TITAN. In anul 1999 ¢
devenit sectie a Spitalului TITAN. iar trei ani mai tdrziu a dobandit statut de sine statitor, cu denumirea -
Spitalul de Psihiatric TITAN Dr. Constantin Gorgos in baza Ordinului MS nr.653/05.09.2002 privind
reorganizarea Sectiei de psihiatrie si a loboratoarelor de sanitate mintala din structura Spitalului Titan
Bucuresti.

Art.2. Regulamentul de organizare §i functionare a Spitalului de Psihiatrie TITAN
" Dr. Constantin GORGOS . denumit in continuare Regulament. cuprinde norme referitoare la organizarea si
functionarea Spitalului de Psihiatrie TITAN * Dr. Constantin GORGOS *. in conformitate cu Legea nr 95 /
2006, republicatd, cu modificdrile si completirile ulterioare si OUG nr.48/2010 pentru modificarea si
completarea unor acte normative din domeniul sanatatii in vederea descentralizarii.

Respectarea regulamentului este obligatorie pentru personalul de conducere, indrumare i control din
Spitalul de Psihiatrie TITAN * Dr. Constantin GORGOS ™.

Art.3. In Romania. cetafenii au drepturi e¢gale de acces la asisten(d. indiferent de condifia sociali si
materiald. de sex. de rasa. de nationalitate, de apartenentd politica sau religioasa. fard restrictii care ar putea
constitui o discriminare sau o segregare.

Art.4. Statul coordoneazd si sprijind organizarea si functionarea unititilor de psihiatrie de pe teritoriul
tarii. Sprijinul acordat de stat nu afecteazd, in limitele legii. independenta institutionald in organizarea si
desfasurarea activitatilor specifice unitéatilor de psihiatrie.

Art. 5. Activitatea de asistentd medicald din cadrul unitatilor de psihiatrie se desfdsoard potrivit
principiilor Declaratiei Universale a Drepturilor Omului, ale Conventiei cu privire la drepturile omului si
potrivit actelor normative generale si speciale.

Art.6. (1) Unitagile sanitare sunt organizate si functioneazé in baza legislatiei generale si speciale, a
actelor normative elaborate de Ministerul Sandtatii. a prezentului regulament. a deciziilor Comitetului
Director si a regulamentului intern al unitatii.

(2) Regulamentul de organizare si functionare este aprobat de Comitetul Director, cu participarea
reprezentanilor organizatiilor sindicale. recunoscute la nivel de ramurd. existente in unitate si cuprinde
reglementdri specifice conditiilor concrete de desfagurare a activitdtii. in concordanta cu prevederile legale. in
vigoare.

(3) Regulamentul de organizare si functionare se propune si se dezbate de catre Comitetul Director, la
care participa, cu drept de vot, si personalul auxiliar . reprezentantii sindicatului.

(4) Respectarea regulamentului de organizare si functionare este obligatorie pentru tot personalul
salariat al unitatii .

Art.7. In incinta unitatii Spitalului de Psihiatrie TITAN = Dr. Constantin GORGOS ™ sunt interzise,
potrivit legii, crearea si functionarea oricdror formatiuni politice. organizarea si desfasurarea activitatilor de
propaganda politica si prozelitism religios. orice forma de activitate care incalcd normele convietuirii sociale.
care pun in pericol sdnatatea fizicd, psihica a bolnavilor . a personalului.

Art.8. Anul financiar incepe la 1 ianuarie si se incheie la 31 decembrie ale anului calendaristic .

Art.9. (1) Se interzice complet fumatul in spital. potrivit prevederilor Legii nr.349/2002 pentru
prevenirea si combaterea efectelor consumului produselor din tutun cu modificarile si completarile ulterioare.

(2) Prevederile prezentului regulament se aplici si pentru :

a) personalul incadrat intr-o altd unitate. care efectueazd stagii de pregitire profesionald. cursuri de
perfectionare, specializare.
b) personalul incadrat intr - 0 alta unitate, care efectucazi girzi.

¢) firmele care asigura diverse servicii in incinta unitatii au obligatia de a respecta Regulamentul pe_la_r.:ga}
atributiilor §i clauzele previizute in contractele incheiate intre par{i (curdtenia spitalului, pa_s\g‘@q_eal)émstu si

: syt . . & O, o) SERVi U
pastrarea integrité{ii bunurilor cu care intré in contact). Q@&ai_rgfz‘bgﬁp
3 Ty | l e
E: 5 5
L o | *



d) persoanele care presteaza activitate in baza contractelor de prestari servicii.
¢ ) cadrele didactice care desfisoard activitate intergata in spital. care pe langa obligatiile pe care le au pe linic
de invatimant sunt obligate si respecte regulile din prezentul regulament si sd participe la solicitarile
conducerii spitalului. in vederea desfasurarii activitatilor medicale la standarde superioare.

Art.10. Dispozitiile referitoare la organizarea timpului de lucru si disciplind. din prezentul regulamen
se aplica in mod corespunzitor oricdror altor persoane, pe timpul prezentei in unitate.

CAPITOLUL II
OBIECTUL DE ACTIVITATE AL SPITALULUI

Art.11. Spitalul de Psihiatrie Titan * Dr.Constantin Gorgos™ furnizeaza servicii medicale si asigurd
conditii de investigatii medicale. tratament. cazare. igiend. alimentatie si de prevenire si control a infectiilor
asociate asistentei medicale. conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sinatatii.

Spitalul de Psihiatrie Titan “Dr.Constantin Gorgos™ oferd servicii complexe de evaluare si diagnosticare
psihiatrica si psihologica, de recuperare si tratament pentru afectiunile psihiatrice atat ale adulgilor. cat si ale
copiilor. indiferent de domiciliu.

Spitalul de Psihiatrie Titan * Dr.Constantin Gorgos™ are o linie de gardi in specialitatea psihiatrie pentru
asigurarea continuitétii asistentei medicale de specialitate pacientilor internati.

CAPITOLUL I
CONDUCEREA UNITATII

CONDUCEREA SPITALULUI - conform normelor titlului VII-Spitale. capitolul 11l — Legea nr. 95/2006
conducerea Spitalului de Psihiatrie TITAN ™ Dr. Constantin GORGOS ™ este asigurati de:
Manager
Art.12. in conformitate cu Ordinul Ministerului Sanatitii nr.1384/2010- privind aprobarea modelului cadrt
al contractului de management si a listei indicatorilor de performanta a activitatii managerului spitalulu
public. a Contractului de management nr.17/20.02.2018 si a Dispozitiei nr. 328/19.02.2018 emisa de Primaric
Municipiului Bucuresti —- Primar General - de numire in functie, managerul are in principal urmatoarele
atributii :
a) in domeniul politicii de personal si al structurii organizatorice:

- stabileste si aprobd numdarul de personal pe categorii i locuri de muncd. pe baza propunerilor sefilor de
sectii si servicii, cu reglementarile legale in vigoare:

- aprobd organizarea concursurilor pentru posturile vacante. numeste si elibereazd din functie personalu
spitalului, in conditiile legii:

- repartizeaza personalul din subordine pe locuri de munca:

- aproba programul de lucru pe locuri de munci si categorii de personal. pentru personalul aflat in subordine.
- organizeaza concurs pentru ocuparea functiilor din cadrul Comitetului Director.

- numeste si revoca. in conditiile legii. membrii comitetului director

- incheie contract de administrare.cu membrii comitetului director care au ocupat postul prin concurs
organizat in conditiile legii. pe o perioadd de maximum 3 ani. in cuprinsul caruia sunt prevézuti indicatorii de
performanta asumati

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

- inceteazd contractele de administrare incheiate.inainte de termen.in cazul neindeplinirii obligatiilos
prevazute in acestea

- stabileste. de comun acord cu personalul de specialitate medico-sanitar care ocupé functii de conducere
specifice comitetului director si are contractul individual de muncé suspendat. programul de lucru al acestuie
in situatia in care desfisoara activitate medicald in unitatea sanitard respectivd. in conditiile legii

- numeste in functie sefii de sectie. de laborator i de serviciu medical care au promovat concursul sat
examenul organizat in conditiile legii si incheie cu acestia. in termen de maximum 30 de zile de la date
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- solicitd consiliului de administratie constituirea comisiei de mediere. in conditiile legii. in cazul in care
contractul de administrare prevdzut mai sus nu se incheie in termen de 7 zile de la data stabilitid in conditiile
mentionate

- deleagd unei alte persoane functia de sef de sectie. de laborator si de serviciu medical. pe o perioadi de pan?
la 6 luni. in cazul in care la concursul organizat. in conditiile legii. pentru ocuparea acestor functii nu se
prezintd niciun candidat in termenul legal

- repetd procedurile legale de organizare a concursului sau examenului pentru ocuparea functiilor de sefi de
sectie, de laborator si de serviciu medical ocupate cu delegatie

- aprobé Regulamentul Intern al spitalului. precum i fisa postului pentru personalul angajat.
- infiinteazd. cu aprobarea Comitetului Director, comisii specializate in cadrul spitalului, necesare pentrt
realizarea unor activititi specifice, cum ar fi : Comisia Medicamentului. Nucleu! de Calitate, Comisia de
analizd a decesului., etc.. al ciror mod de organizare si functionare este previzut in regulamentul de¢
organizare si functionare a spitalului.

- realizezd evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat in directd subordonare, potrivit
structurii organizatorice si . dupa caz. solutioneazi contestatiile formulate cu privire la rezultatele evaluarii
performantelor profesionale efectuate de alte persoane. in conformitate cu prevederile legale.

- aprobd planul de formare i perfectionare a personalului. in conformitate cu legislatia in vigoare.
- réspunde de incheierca asigurdrii de rdspundere civila in domeniul medical atat pentru spital. in calitate de

furnizor. cét si pentru personalul medico-sanitar angajat. precum si de reinnoirea acesteia ori cte ori situatia

0 impune.

personalul din subordine, in conformitate cu prevederile legale in vigoare

- propune, ca urmare a analizei in cadrul comitetului director, structura organizatoricd. reorganizarea.
schimbarea sediului si a denumirii unitétii, in vederea aprobarii de cétre autoritatile administratiei publice
locale, in conditiile legii

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

-analizeazi modul de indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director. ai consiliului medical si
consiliului etic si dispune masurile necesare in vederea imbunatatirii activitétii spitalului

-raspunde de organizarea si desfisurarea activitatii de educatie medicala continua(EMC) pentru medici.
asistenti medicali si alt personal. in condtiile legii

b) in domeniul managementului serviciilor medicale :

- elaboreazi pe baza nevoilor de servicii medicale ale populatiei din zona deservitd. planul de
dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului. ca urmare a propuncrilor consiliului medical, si il supune
aprobarii Consiliului de administratie al spitalului.

- aproba formarea §i utilizarea fondului de dezvoltare a spitalului, pe baza propunerilor
Comitetului Director, cu respectarea prevederilor legale.

- aprobd planul anual de servicii medicale. elaborat de Comitetul Director, la propunerea
Consiliului Medical.

- aproba masurile propuse de Comitetul Director pentru dezvoltarea activitafii spitalului. in

concordanta cu nevoile de servicii medicale ale populatiei. _ . . o
- elaboreaza si pune la dispozitia consiliului de administratie Primarului General al municipiului

Bucuresti i ASSMB, rapoarte privind activitatea spitalului: aplicd strategiile si politica de dezvoltare in
domeniul sanitar ale municipiului Bucuresti. adecvate la necesarul de servicii medicale pentru populatia

deservita.
- indrumi si coordoneazi activitatea de prevenire a infectiilor nosocomiale

- dispune masurile necesare in vederea realizarii indicatorilor de performania a activitagii asumati
prin contractul de management:

- desemneaza. prin decizie. coordonatorii programelor/subprogramelor nit\\ipl‘;:a\iéfv‘f%,rfénatate
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 rispunde de implementarea si raportarea indicatorilor programelor/subprogramelor naionale d
sanatate derulate la nivelul spitalului. in conformitate cu prevederile legale elaborate de Ministerul Sanatatii:

- raspunde de asigurarea conditiilor corespunzatoare pentru realizarea unor servicii medicale d
calitate de citre personalul medico-sanitar din spital:

- raspunde de implementarea protocoalelor de practici medicald la nivelul spitalului. pe baz
recomandarilor consiliului medical:

- urmireste realizarea activitdtilor de control al calitatii serviciilor medicale oferite de spita
coordonatd de directorul medical, cu sprijinul consiliului medical.

- negociazd si incheie. in numele si pe seama spitalului. protocoale de colaborare si/sau contract
cu alti furnizori de servicii. pentru asigurarea continuitatii si cresterii calitatii serviciilor medicale

- rdspunde. Tmpreund cu comitetul director. de asigurarea conditiilor de investigatii medical
tratament, cazare, igiend, alimentatie §i de prevenirea infectiilor nosocomiale. conform normelor aprobat
prin ordin al ministrului sanatatii:

- negociaza §i incheie contractul de furnizare de servicii medicale cu casa de asigurari de sdnatate
in conditiile stabilite in contractul-cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului d
asigurdri sociale de sanatate:

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

- poate incheia contracte cu Directia de Sdndtate Publicd a Municipiului Bucuresti. in vedere:
deruldrii programelor nationale de sanatate si desfasurdrii unor activitagi specifice. in conformitate cu structur:
organizatoricd a acestora:

- raspunde de respectarea prevederilor legale in vigoare cu privire la drepturile pacientului s
dispune misurile necesare atunci cand se constati incilcarea acestora:

- raspunde de asigurarea asistentei medicale in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflict
sociale si alte situatii de criza si este obligat sa participe cu toate resursele la inldturarea efectelor acestora:

- raspunde de asigurarea acordarii primului ajutor si asistentei medicale de urgen{d oricére
persoane care se prezintd la spital. dacd starea sanatatii persoanei este criticd, precum si de asigurarea. dup:
caz. a transportului obligatoriu medicalizat la o altd unitate medico-sanitard de profil, dupd stabilizare:
functiilor vitale ale acesteia:

- rispunde de asigurarea, in conditiile legii. a calitdtii actului medical. a respectérii conditiilor d
cazare, igiend. alimentatie si de prevenire a infectiilor nosocomiale, precum si de acoperirea, de cétre spital
a prejudiciilor cauzate pacientilor:

- avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitd(i de cercetare medicala. T
conditiile legii:

¢) in domeniul managementului economico-financiar :

- rAspunde de organizarea activita{ii spitalului pe baza bugetului de venituri si cheltuieli propriu
elaborat de citre comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale conducatorilor sectiilor s
compartimentelor din structura spitalului. pe care il supune aprobdrii ordonatorului de credite ierarhic
superior, dupd avizarea acestuia de cétre consiliul de administratie. in conditiile legii:

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

- rispunde de repartizarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului pe sectiile §
compartimentele din structura acestuia §i de cuprinderea sumelor repartizate in contractele de administrare
incheiate in conditiile legii;

- raspunde de monitorizarea lunara de catre sefii sectiilor $i compartimentelor din structura spitalulu
a executiei bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii si compartimente. conform metodologiei aprobate prir
ordin al ministrului sénatétii:

- raspunde de raportarea lunard si trimestriald a executiei bugetului de venituri si cheltuieli cétre
Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti
- raspunde de raportarea lunard si trimestriald a executiei bugetului de venituri si cheltuieli Coniliulu

General al Municipiului Bucuresti, prin Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale}.@@@uﬁwj}j’, daci
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- aproba lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii curente si capitale care urmeazd sa se realizez
intr-un exercitiu financiar. in conditiile legii. la propunerea comitetului director, pe care o inainteazd spr
aprobare Administratiei Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti

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

- identifica, impreund cu consiliul de administratie. surse suplimentare pentru cresterea veniturilo
spitalului. cu respectarea prevederilor legale

- indeplineste toate atributiile care decurg din calitatea de ordonator tertiar de credite. conform legii:

- raspunde de respectarea si aplicarea corectd a legislatiei din domeniu.

d)in domeniul managementului administrativ :

- aproba si raspunde de respectarea regulamentului de organizare si functionare, dupi avizare
prealabild de catre Administratia Spitalelor si serviciilor Medicale Bucuresti

- reprezintd spitalul in relatiile cu terte persoane fizice si juridice.

- incheie acte juridice in numele $i pe seama spitalului. conform legii.

- rdspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si dispune masuri d
inbunatagire a activitatii spitalulului.

- incheie contracte de colaborare cu institutiile de invitimant superior medical, respectiv unitatile d
invatamant medical, in conformitate cu metodologia elaborata de Ministerul Sanatatii si legislatia aplicabila 1
domeniul administratiei publice locale. in vederea asigurérii conditiilor corespunzitoare pentru desfisurare
activitatilor de invatamant.Contractele cu unititile de invatamant superior medical respectiv, cu unititile d
invafamant medical. se vor incheia de cawe spital. prin manager si de ASSMB. in calitate de titular a
dreptului de administrare a unitdtilor sanitare. aflate in reteaua Municipiului Bucuresti

- incheie, in numele spitalului, contracte de cercetare cu finantatorul cercetarii, pentru desfasurare.
activitatii de cercetare stiintificd medicald, in conformitate cu prevederile legale:

- raspunde de respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea secretului profesional s
pastrarea confidentialitatii datelor pacientilor internati. informatiilor si documentelor referitoare la activitate:
spitalului.

- rdspunde de obtinerea si mentinerea valabilitatii autorizatiei sanitare de functionare. potrivit normelo
aprobate prin ordin al ministrului séndtéyii:

- pune la dispozitia organelor si organismelor competente. la solicitarea acestora. in conditiile legii
informatii privind activitatea spitalului:

- transmite Administratiei Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti, informari trimestriale si anuals
cu privire la patrimoniul dat in administrare. realizarea indicatorilor activitdtii medicale, precum si la executi:
bugetului de venituri si cheltuieli:

- rdspunde de organizarea arhivei spitalului si de asigurarea securitd{ii documentelor previzute de lege
in format seris i electronic;

- raspunde de inregistrarea. stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor legate de activitatea sa, Ti
conformitate cu normele aprobate prin ordin al ministrului sanatatii:

- aprobd utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de cercetare medicald, in conditiil
legii:

- raspunde de organizarea unui sistem de inregistrare si rezolvare a sugestiilor. sesizarilor si reclamatiilo
referitoare la activitatea spitalului:

- conduce activitatea curentd a spitalului. in conformitate cu reglementarile in vigoare.

- propune spre aprobare Administratiei Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti un inlocuitor de drep
pentru perioadele de absentd motivatd din spital. in conditiile legii.

- informeazid Primaria Municipiul Bucuresti. prin  Administratia Spitalelor si Serviciilor Medical
Bucuresti cu privire la starea de incapacitate temporard de muncd . in termen de maximum 24 de ore de i
aparitia acesteia;

- raspunde de monitorizarea si raportarea datelor specifice activitdtii medicale. economico-financiare
precum si a altor date privind activitatea de supraveghere. prevenire §i control. in conformitate ct
reglementdrile legale in vigoare:




- respectda masurile dispuse de catre Primarul General al municipiului Bucuresti. prin Administrati:
Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti, in situatia in care se constatd disfunctionalitdti in activitate:
spitalului public:

- raspunde de depunerea solicitarii pentru obtinerea acreditérii spitalului. in conditiile legii. in termen d
maximum un an de la aprobarea procedurilor, standardelor si metodologiei de acreditare:

- réspunde de solicitarea reacreditarii, in conditiile legii. cu cel putin 6 luni inainte de incetarea valabilitati
acreditarii;

- respectd Strategia nationald de rationalizare a spitalelor, aprobati prin hotarare a Guvernului:

- elaboreazi, impreund cu comitetul director. planul de actiune pentru situatii speciale si coordoneaza asistent
medicald in caz de razboi. dezastre. atacuri teroriste. conflicte sociale si alte situatii de criza. conforn
dispozitiilor legale in vigoare:

- raspunde de respectarea si aplicarea corectd de citre spital a prevederilor actelor normative car
reglementeaza activitatea acestuia;

- asigurd si rdspunde de organizarea activitatilor de invi{amant si cercetare astfel incit s consolidez
calitatea actului medical. cu respectarea drepturilor pacientilor. a eticii si deontologiei medicale:

- avizeazd numirea, in conditiile legii. a sefilor de sectie. sefilor de laborator si a sefilor de serviciu medica
din cadrul sectiilor. laboratoarelor si serviciilor medicale clinic si 0 supune aprobarii Adimistratiei Spitalelo
si Serviciilor Medicale Bucuresti.

- raporteazdi periodic sau ori de ciite ori este nevoie, catre Primaria Municipiul Bucuresti si/sau Administrati
Spitalelor si Serviciilor Medicale Bucuresti. orice date. informatii, documente, situatii solicitate si rispunde di
corectitudinea datelor furnizate.

e) in domeniul incompatibilititilor si al conflictului de interese:

de Contractul de management, in termen de 15 zile de la numirea in functie, la Administatia Spitalelor si
Serviciilor Medicale Bucuresti
- actualizeazd declaratiile prevazute mai sus. ori de céte ori intervin modificiri fata de situatia initiald. in
termen de maximum 30 de zile de la data aparitiei modificarii, precum si a incetarii functiilor sau activitatilor
- raspunde de afisarea declaratiilor prevazute de lege pe site-ul spitalului
- depune declaratie de avere in conditiile prevdzute mai sus.

Atributiile managerului unititii sanitare - conform OMS nr.1101/2016. sunt urmétoarele:

a) rispunde de organizarea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistente
medicale. in conformitate cu prevederile prezentului ordin:

b) participd la definitivarea propunerilor de activitati si achizitii cuprinse in planul anual al unitétii pentrt
supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale:

¢) raspunde de asigurarea bugetard si achizijia de bunuri si servicii aferente activitagilor cuprinse in planu
anual aprobat pentru supravegherea. prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale:

d) rispunde de infiintarea si functionarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistente
medicale al unitaii:

e) raspunde de organizarea activitatii de screening al pacientilor in sectii de terapie intensiva si in alte secti
cu risc pentru depistarea colonizérilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti. in conformitate cu prevederile
programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;

f) rispunde de organizarea anuald a unui studiu de prevalenid de moment a infectiilor nosocomiale si ¢
consumului de antibiotice din spital:

g) rdspunde de afigarea pe site-ul propriu al unitatii a informatiilor statistice (rata trimestriald si anuald d¢
incident3, rata de prevalentd. incidenta trimestriald si anuala defalcata pe tipuri de infectii si pe sectii) privinc
infectiile asociate asistentei medicale. a rezultatelor testelor de evaluare a eficientei curdteniei si dezinfectiei

a consumului de antibiotice. cu defalcarea consumului antibioticelor de rezerva:
h) raspunde de organizarea inregistrarii cazurilor de expunere accidentald la produse biologice in registrele
infiintate pe fiecare sectie/compartiment si de aplicarea méasurilor de vaccinare a personalului medico-sanitar:
i) rispunde de aplicarea sanctiunilor administrative propuse de seful compartimentului de prevenire ¢
infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii:
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j) controleaza si raspunde pentru organizarea compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistenic
medicale al unitatii sau. dupad caz. pentru contractarea responsabilului cu prevenirea infectiilor asociat
asistentei medicale, in directa subordine si coordonare:

k) analizeazid si decide solutii de rezolvare. dupd caz. alocare de fonduri ca urmare a sesizarilc
serviciului/compartimentului specializat. in situatii de risc sau focar de infectie asociate asistentei medicale:

|) verificd si aprobd evidenta informatiilor transmise esaloanelor ierarhice. conform legii sau la solicitar
legald. aferente activitdtii de supraveghere, depistare. diagnostic. investigare epidemiologicd. si mésurile d
limitare a focarului de infectie asociata asistentei medicale din unitate;

m) solicitd, la propunerea coordonatorului compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistente
medicale/medicului responsabil sau din proprie initiativa, expertize s$i investigatii externe, consilier
profesionald de specialitate si interventie in focare:

n) angajeaza unitatea pentru contractarea unor servicii si prestatii de specialitate:

o) reprezintd unitatea in litigii juridice legate de rispunderea institutiei in ceea ce priveste infeciile asociat
asistentei medicale, inclusiv in cazul actionarii in instantd a persoanelor fizice, in cazul stabilir

Consiliul de administratie

Art.13.(1) In cadrul spitalului public functioneaza un consiliu de administratie format din 5-8 membri
care are rolul de a dezbate principalele probleme de strategie. de organizare si functionare a spitalului.
Membrii consiliului de administratie pentru spitalele publice din reteaua autoritatilor administratiei public
locale sunt:

- Stavarache Mihail - reprezentantul Directiei de Sanatate Publica a Municipiului

Bucuresti ( membru titular):

Cochintu Elena - reprezentantul Directiei de Sanatate Publica a Municipiului
Bucuresti ( membru titular):

Negrut Veta - reprezentantul Directiei de Sanatate Publicaa Municipiului

1

Bucuresti ( membru supleant):

Ciuci Laura Gheorghita - reprezentantul Directiei de Sanatate Publica a Municipiului

Bucuresti ( membru supleant):

Petrescu Anamaria Clemans - reprezentantul Primarului General al Municipiului Bucuresti

( membru titular):

Totea Carmen Nadieana - reprezentantul Primarului General al Municipiului Bucuresti

( membru supleant):

- Ghinea Aurora Eugenia - reprezentantul CGMB (membru titular).
- Velea Mariana Viorica - reprezentantul CGMB ( membru titular):
- Bira Octavian - reprezentantul CGMB ( membru supleant):
- Miu Andrei - reprezentantul CGMB ( membru supleant);
- Tudorache Elena - reprezentantul Colegiului Medicilor Bucuresti cu statut de invitat:
- Popescu Florina - reprezentant OAMGMAMR Bucuresti- cu statut de invitat:
- Ec.Besoiu Mariana Valy - managerul spitalului participa la sedintele consiliului de
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- Gheorghe Marius - reprezentantul Sindicatului Sanitas din unitate — invitat permanent

(2) Constituirea. organizarea. functionarea si atributiile consiliului de administratie sunt cuprinse i
Regulamentul de Organizare si Functionare al Consiliului de Administratie al Spitalului de Psihiatri
Titan “Dr.Constantin Gorgos™.

Comitetul Director

Art.14. In conformitate cu Decizia de constituire. Comitetul Director are in principal urmatoarele atributii

(1) Conducerea executiva a spitalului este asiguratd de Comitetul Director.

(2) Membrii Comitetului Director sunt numiti pe o perioada de 3 ani de cétre Manager, prin concut
organizat in conditiile legii.

(3) Comitetul Director conduce intreaga activitate a spitalului si este format din :

e Manager — cu atributii reglementate de art. 182 din Legea nr. 95 / 2006 si contract d
management incheiat cu Primaria Municipiului Bucuresti;

e Director Medical ~ cu atributii reglementate de Ordinul Ministerului Sanatitii privin
atributiile Comitetului director si OMSP nr.1628/2007 - privind aprobarea modelult
contractului de administrare a spitalului public:

e Director Financiar Contabil - cu atributii reglemetate de OMS privind atributiil
Comitetului director si OMSP nr.1628/2007 — privind aprobarea modelului contractului d
administrare a spitalului public:

(4) Atributiile pentru fiecare functie de conducere care face parte din Comitetului Director sun
reglementate prin Ordinul Ministerului Sanatatii si mentionate in Fisa postului si Regulamentul de Organizar
si functionare, in conformitate cu reglementérile legale in vigoare :

a ) elaboreazd proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului. pe baza centralizirii d
catre compartimentul economico-financiar a propunerilor fundamentate ale conducitorilor sectiilor s
compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobérii managerului.

b) analizeaza si recomandd masuri pentru dezvoltarea activitatii spitalului in concordanta c
nevoile de servicii medicale si pe baza propunerilor Consiliului Medical, elaboreaza planul anual de furnizar
de servicii medicale ale spitalului.

c) fundamenteza si supune spre aprobare managerului. planul de achizitii publice, pecum si :
lucrarilor de investitii. de reparatii curente sau capitale ce se realizeza intr-un exercitiu financiar, in conditiil
legii

d) raspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si dispune masuri ds
imbundtatire a activitatii spitalului

e) prezinta managerului informdri trimestriale si anuale cu privire la patrimoniul aflat it
administrare si la executia bugetului de venituri si cheltuieli

f) elaboreaza planul anual pentru prevenirea. supravegherea si controlul infectiilor nosocomiale
si il supune spre aprobare managerului.

g) analizeazd periodic situatiile de risc sau focarele de infectii nosocomiale depistate in unitate
si adoptd masuri de urgentd pentru anihilarea sau eliminarea situatiei epidemiolgice create.

h) propune managerului in vederea aprobarii numarul de personal pe categorii si locuri de
muncd. organizarea de concursuri pentru posturile vacante. in urma consultdrii cu sindicatele si conformr
normelor legale in vigoare.

i) elaboreaza Regulamentul de Organizare si Functionare. Regulamentul Intern i Organigrame
spitalului. in urma consultarii cu sindicatele. conform legii.

j) propune spre aprobare managerului §i urmareste implementarea de masuri organizatorice
privind imbunatatirea calitatii actului medical. a conditiilor de cazare, igiena si alimentatie, precum si de
masuri de prevenire a infectiilor nozocomiale. conform normelor aprobate prin Ordin al Ministrului Sanatatii .

k) urmireste realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si cheltuieli pe secti!
si compartimente. asigurand sprijin sefilor de sectii i compartimente pentru incadrarea in bugetul alocat.

) analizeazd propunerea Consiliului Medical privind utilizarea fondului de dqz\écdlgare. pe care
il supune spre aprobare managerului. ",-'é\;{\ggawcux,; N
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m) elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale si asistentd medicald in caz de razbo
dezastre. atacuri teroriste. conflicte sociale si alte situatii de criza.

n) se intruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie. la solicitarea majoritdtii membrilor sii o
a managerului spitalului si ia decizii in prezenta a cel putin doud treimi din numarul membrilor sii. ¢
majoritatea absolutd a membrilor prezenti.

0) incurajeaza, prin masurile luate. participarea apartinatorilor la ingrijirea pacientilor minori :
a altor categorii de pacienti

o) réspunde in fata managerului pentru indeplinirea atributiilor care i revin.

p) analizeaza activitatea membrilor sii pe baza rapoartelor de evaluare si elaboreazi raportt
anual de activitate al spitalului.

Atributiile Comitetului Director - conform OMS nr.1101/2016 privind aprobarea Normelor d
supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unititile sanitare sun
urmitoarele:

a) organizeazd Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si elaboreaza regulamentul d
funciionare al acestuia:

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

¢)aprobad planul anual de activitate pentru supravegherea. prevenirea si limitarea infectiilor asociat
asistentei medicale:

d) asigurd conditiile de implementare a prevederilor planului anual de activitate pentru supravegherez
prevenirea i limitarea infecgiilor asociate asistentei medicale:

e) efectueazi analiza anuald a indeplinirii obiectivelor planului de activitate:

f) verifica si aproba alocarea bugetului aferent deruldrii activitagilor din planul anual de activitate pentr:
supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asisten{ei medicale:

g) se asigurd de imbundtatirea continua a conditiilor de desfasurare a activitatilor de prevenire a infectiilo
asociate asistentei medicale si a dotarii tehnico-materiale necesare evitérii sau diminuarii riscurilor:

h) se asigurd de derularea legald a achizitiilor si aprovizionarea tehnico-materiala. prevazute in planul di
activitate sau impuse de situatia epidemiologica din unitate. in vederea diminudrii ori evitdrii situatiilor de ris:
sau limitdrii infectiilor asociate asistentei medicale:

i) delibereaza si decide, la propunerea Colegiului Medicilor din Romaénia. in urma sesizérii pacientilor sau i
urma autosesizarii in privinta responsabilitdtii institutionale ori individuale a personalului angajat/contractat
pentru fapte sau situatii care au dus la lezarea drepturilor ori au prejudiciat starea de sanatate a asistatilor prii
infectii asociate asistentei medicale:

j) asigurd dotarea necesard 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) asigurd conditiile de ingrijire la pacientii cu infectii/coloniziri cu germeni multiplurezistenti.

Atributiile specifice directorului medical — conform contractului de administrare a spitalulu
public (OMSP nr.1628/2007) sunt :

1. In calitate de presedinte al Consiliului Medical. coordoneazi si mspunde de elaborarea la termen ¢
propunerilor privind planul de dezvoltare a spitalului. planul anual de servicii medicale. bugetul de venituri s
cheltuieli.

2. Monitorizeaza calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv prin evaluares
satisfactiei pacientilor si elaboreaza impreund cu sefii de sectii. propuneri de imbundtitire a activitati
medicale:

3. Aprobd protocoale de practicda medicald la nivelul spitalului §i monitorizeazd procesul de
implementare a protocoalelor si ghidurilor de practica medicala la nivelul intregului spital:

4. Rispunde de coordonarea $i corelarea activitatilor medicale desfasurate la nivelul sectiilor pentrt
asigurarea tratamentului adecvat pentru pacientii internafi:

5. Coordoneaza implementarea programelor de sdndtate la nivelul spitalului;

6. intocmeste planul de formare §i perfeciionare a personalului medical si a celorlalte categorii de
personal, la propunerea gefilor de sectii si laboratoare:

7. Avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitd{i de celcq;tm’e
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conditiile legii:

8. Asigurd respectarea normelor de eticd profesionald si deontologie medicald la nivelul spitalulu
colaborand cu Colegiul Medicilor din Romania.0.A.M.G.M.A.M.R. .Colegiul Psihologilor din Romania;

9. Réspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor medical
desfdsurate in spital. in conformitate cu legislatia in vigoare:

10. Analizeaza si ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de ex. cazuri foart
complicate care necesitd o durati de spitalizare mult prelungiti. morti subite. etc.);

I'l. Participa aldturi de manager. la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre. epidemii si
alte situatii speciale;

12. Stabilegte coordonatele principale privind consumul de medicamente si materiale sanitare |
nivelul spitalului, n vederea unei utilizéri judicioase a fondurilor spitalului. prevenirii polipragmaziei si
rezistentei la medicamente;

I3. Supervizeaza respectarea prevederilor in vigoare referitoare la documentatia medicala a pacientilc
tratati, asigurarea confidentialitatii datelor medicale. constituirea arhivei spitalului.

14. Cunoaste legislatia in vigoare. indeplineste si atributiile specifice comitetului director din care fac
parte conform Ordinului 921 din 27.07.2006. publicat in MO nr. 673/04.08.2006 :

I5. Aplica in termen si respecta prevederile Legii nr.95/2006. privind depunerea declaratiilor d
incompatibilitate. conflicte de interese si avere. la numirea in functie :

[6. Inainteaza propunerile pentru indicatorii de performanta asumati. ce vor constitui anexa |
Contractul de administrare :

17. Nedepunerea documentelor specificate la pct.15.16. atrage neincheiera Contractului d
administrare si implicit anularea deciziei de numire in functia de conducere emisa in urma ocuparii postulu
prin examen/concurs ;

Atributiile directorului medical conform Ordinului nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor d
supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unititile sanitare, sun
urmaitoarele:
e controleaza. indruma si rispunde de aplicarea/respectarea masurilor de igiend si antiepidemice, h
scopul prevenirii infectiilor nosocomiale si indeplineste atributiile stabilite, descrise mai jos:
I a) se asigura si raspunde de aplicarea in activitatea curenta a procedurilor si protocoalelor de prevenire s
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale. a standardelor de sterilizare si sterilitate. asepsie s
antisepsie. respectiv a normelor privind cazarea si conditiile de igiena oferite pe perioada ingrijirilor acordate:
b) raspunde de raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale si implementarea masurilor di
limitare a acestora;
¢) raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in unitatea sanitara:
d) controleaza si raspunde pentru derularea activitatilor proprii ale compartimentului de prevenire
infectiilor asociate asistentei medicale:
e) controleaza respectarea procedurilor si protocoalelor implementate pentru supravegherea. prevenire:
si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale de la nivelul sectiei:
f) organizeaza si controleaza evaluarea imunizarii personalului impotriva HBV si efectuarea vaccinarilo
recomandate personalului din unitatea medicala respectiva (gripal. HBV, altele);
g) controleaza si raspunde de organizarea registrelor de expunere accidentala la produse biologice pe
sectii/compartimente si aplicarea corecta a masurilor.
1. a) prelucreaza procedurile si protocoalele de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale elaborate
de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale cu asistentele sefe de sectit
si raspunde de aplicarea acestora:
b) raspunde de implementarea si respectarea precautiunilor standard si specifice la nivelul unitati
sanitare:
¢) raspunde de comportamentul igienic al personalului din subordine. de respectarea regulilor de tehnic:
aseptica de catre acesta:
d) controleaza respectarea circuitelor functionale din spital/sectie:
e) verifica starea de curatenie din sectie. respectarea normelor de igiena si controleaza respectare:

masurilor de asepsie si antisepsie: AU By
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f) propune conducerii planificarea aprovizionarii cu materiale necesare prevenirii infectiilor asocia
asistentei medicale. elaborata de sectiile spitalului.

g) ia masuri pentru remedierea deficientelor de igiena (alimentare cu apa. instalatii sanitare. incalzire).

h) verifica efectuarea corespunzatoare a operatiunilor de curatenie si dezinfectie in sectii:

i) coordoneaza si verifica aplicarea masurilor de izolare a bolnavilor cu caracter infectios si a masurilc
pentru supravegherea contactilor, in conformitate cu ghidul de izolare elaborat de coordonator
compartimentului de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale:

j) instruieste personalul din subordine privind autodeclararea imbolnavirilor si urmareste realizare
acestei proceduri:

k) semnaleaza medicului sef de sectie cazurile de boli transmisibile pe care le observa in randi
personalului:

[ ) instruieste asistentul sef asupra masurilor de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale cat
trebuie implementate si respectate de vizitatori si personalul spitalului:

m) coordoneaza si verifica respectarea circuitului deseurilor infectioase si neinfectioase, depozitarea Ic
la nivelul depozitului central si respectarea modului de eliminare a acestora:

n) instruieste asistentul sef asupra echipamentului de protectie si comportamentului igienic, precum
asupra respectarii normelor de tehnica aseptica si propune masuri disciplinare in cazurile de abateri:

0) organizeaza si coordoneaza procesul de elaborare a procedurilor si protocoalelor de prevenire ¢
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale pe sectie. in functie de manevrele si procedurile medical
identificate cu risc pentru pacienti, si se asigura de implementarea acestora:

p) raspunde de intocmirea si completarca registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistente
medicale pe sectii si pe unitatea sanitara:

q) raspunde de intocmirea si completarea registrului de expunere accidentala la produse biologice p
sectii/compartimente:

r) organizeaza si raspunde de igienizarea tinutelor de spital pentru intreg personalul implicat in ingrijire
pacientilor, in mod gratuit si obligatoriu.

Atributiile Directorului Financiar -Contabil — conform contractului de adminisirare a spitalului publi
(OMSP nr.1628/2007) sunt :

sa organizeze , sa conduca evidenta si sa raporteze angajamentele bugetare si legale:

sa respecte procedurile privind executia bugetara a cheltuielilor:

intocmeste lucrarile privind elaborarea proiectului bugetului de venituri si cheltuieli;

aplica planul de activitate al spitalului:

concepe si aplica strategii de dezvoltare ale spitalului:

6. organizeaza selectarea. angajarea personalului. cu respectarea prevederilor legislatiei muncii. :
contractului colectiv de munca si a normativelor de personal elaborate de Ministerul Sanatatii , cu incadrare:
in numarul maxim de posturi aprobat si a cheltuielilor de personal aprobate prin bugetul de venituri s
cheltuieli al unitatii:

7. negociaza . alaturi de manager . contractul colectiv de munca:

8. respecta competentele . atributiile si sarcinile elaborate de Ministerul Sanatatii si de catre Ministeru
Finantelor Publice:

9. reprezinta alaturi de manager . spitalul in relatiile cu terte persoane fizice sau juridice;

10. controleaza calitatea activitatii desfasurata de personalul din subordine:
1 1.raporteaza, conform reglementarilor in vigoare realizarea indicatorilor financiari economici . precum si alte

date privind activitatea de supraveghere si control:
12. verifica darile de seama periodice ale unitatii . asigurand realitatea datelor cuprinse in acestea :

13. prezinta la Directia de Sanatate Publica a Municipiului Bucuresti si la Casa de Asigurari de Sanatatc
Bucuresti darea de seama centralizata:

14. elaboreaza documentatiile tehnice pentru investitiile realizate in unitate potrivit reglementarilor in vigoare
15. stabileste necesarul de investitii , constructii.consolidari. cladiri pentru unitate;

16. urmareste aprovizionarea unitatii cu alimente . medicamente. materiale consumabile etc.in vedere:

asigurarii functionalitatii unitatii si incadrarea in fondurile alocate:
17. propune indicatorii financiari ce urmeaza a fi inclusi in bugetul Directiei de Sanatate Pub‘i_iga“si al Case

de Asigurari de Sanatate a Municipiului Bucuresti:
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18. evalueaza activitatea personalului din subordine:

19. acorda viza de control financiar preventiv propriu asupra documentelor supuse acestuia;

20. inregistreza documentele in Registrul privind operatiunile prezentate la viza de control financi
preventiv:

21. intocmeste rapoartele trimestriale cu privire la activitatea de control preventiv propriu. care cuprir
situatia statistica a operatiunilor supuse controlului preventiv si sinteza motivatiilor pe care s-au intemei
refuzurile de viza, in perioada raportata, conform machetei cuprinse la Normele metodologice genera
referitoare la exercitarea controlului financiar preventiv;

22. organizeaza si ia masuri de realizare a perfectionarii pregatirii profesionale a cadrelor financiar contabi
din subordine:

23. rezolva orice alte sarcini prevazute in actele normative referitoare la activitatea financiar contabila:

24. organizeaza analiza periodica a utilizarii bunurilor materiale si luarea masurilor necesare, impreuna ¢
celelalte sectoare din unitate. in ceea ce priveste stocurile disponibile. supranormative, fara miscare sau ¢
miscare lenta si pentru prevenirea oricaror alte imobilizari de fonduri:

25. raspunde de angajarea creditelor bugetare corespunzator comenzilor si contractelor emise, in limii
creditelor aprobate cu respectarea legislatiei in vigoare in domeniul achizitiilor publice

26. indeplineste orice alte sarcini de serviciu trasate de manager sau de forurile ierarhice superioare:

27. face parte din comitetul director al spitalului;

28. comitetul director conduce intreaga activitate a spitalului intre sedintele comitetului consultativ i
conformitate cu hotararile acestuia:

29.personalul angajat are obligatia sa-si insuseasca si sa respecte normele de protectie a muncii si masurile d
aplicare a acestora ( consemnate in fisa individuala de protectie a muncii) in conformitate cu legislatia i
vigoare, asa cum deriva din Legea nr. 319/2006 - legea securitatii si sanatatii in munca;

30. personalul angajat va beneficia de toate drepturile stabilite de legislatia in vigoare pe linie de securitate <
sanatate in munca,

31. Cunoaste legislatia in vigoare. indeplineste si atributiile specifice comitetului director din care face part
conform Ordinului 921 din 27.07.2006, publicat in MO nr. 673/04.08.2000.

32. Aplica in termen si respecta prvederile Legii nr.95/2006. privind depunerea declaratiilor d
incompatibilitate, conflicte de interese si avere. la numirea in functie:

33. Se ingrijeste de imbunatatirea calitatii serviciilor hoteliere:

34. Inainteaza propunerile pentru indicatorii de performanta asumati, ce vor constitui anexa la Contractul di
administrare;

35. Nedepunerea documentelor specificate la pct.32.33.34 atrage neincheierea Contractului de administrare s
implicit anularea deciziei de numire in functia de conducere emisa in urma ocuparii postului prii
examen/concurs:

Atributiile directorului financiar — contabil conform Ordinul nr. 1101/2016 privind aprobare:
Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile
sanitare, sunt urmétoarele:

a) raspunde de planificarea bugetari in conformitate cu planul de activitate aprobat:

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

CAPITOLUL IV
STRUCTURA ORGANIZATORICA A SPITALULUI

Art.15. Pentru asigurarea asistentei medicale. structura spitalului de Psihiatrie Titan ..Dr. Constantin Gorgos™.
avizata de Ministerul Sanatatii. cuprinde:

e Sectia psihiatrie — 60 paturi

e Compartiment psihiatrie pediatrica — 20 paturi

e Camera de garda '
Spitalizare de zi oncologie medicala - 6 paturi




e Farmacia
Centrul de Sanatate Mintala (CSM) | — adulti
Centrul de sanatate Mintala (CSM) 2 — adulti
- Stationar de zi adulti — 150 locuri
e Centrul de Sanatate Mintala (CSM) — copii
- Stationar de zi copii — 75 locuri
e Compartiment explorari functionale (EEG.EMG_etc.)
Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale
o Birou evaluare si statistica medicala
e Cabinet oncologie medicala
e Aparat functional:
Comp. financiar — contabilitate
Biroul R.U.N.O.S.
Comp. Juridic
Comp. de Securitatea muncii. protectie civila si situatii de urgenta
Comp. de Management al calititii serviciilor de sinatate
Serviciul Administrativ, aprovizionare, achizitii publice contractare. informatica secretarial
intretinere, reparatii instalatii

La nivelul unitatii functioneaza Centrul de Ingrijire pentru Copii cu Tulburari de Spectru Autist (TSA).

CAPITOLUL V
ATRIBUTIILE SECTIILOR SI COMPARTIMENTELOR

STRUCTURILE CU PATURI:
Sectiile si Compatimentele cu paturi, au in principal urmatoarele atributii :
In cadrul asistentei medicale

Art. 16. - Persoanele cu tulburiri psihice beneficiazd de asistentd medicald, ingrijiri si protectie sociald de
aceeasi calitate cu cele aplicate altor categorii de bolnavi si adaptate cerintelor lor de sanatate.

Art. 17. - Pentru asigurarea calitdtii ingrijirilor serviciile de sidnatate mintala trebuie sid indeplineasci
urmatoarele conditii:

a) sa fie accesibile din punct de vedere geografic. prin repartizarea judicioasa in teritoriu a unitailor dir
sectorul public:

b) sé asigure continuitatea ingrijirilor si acoperirea diversita{ii nevoilor de evaluare, tratament, reabilitare §
reintegrare a persoanelor cu tulburdri psihice:

¢) s asigure si sd dezvolte modele de ingrijire comunitaré:

d) s dispuna, dupd caz, de personal medical. paramedical si auxiliar calificat. in numdr suficient i supus unu
proces continuu de formare profesionala:

e) sd dispund de spatii, amenajari si echipamente care sa permitd proceduri de evaluare i terapie adecvate §
active pentru asigurarea de ingrijiri complete. in conformitate cu normele internationale:

f) sé asigure folosirea unor metode terapeutice si a unor mijloace care si restabileascd, sd ment{ind si sé
dezvolte capacitatea persoanelor cu tulburdri psihice de a face fatd singure propriilor inabilitdti si handicapuri
si de a se autoadministra:

g) si permitd exercitarea drepturilor cetdjenesti $i a celor ce deriva din calitatea de pacient, cu exceplia
situatiilor previzute de legislatia in vigoare:

h) si respecte si sd asigure condifii pentru viata particularé a persoanei cu tulburdri psihice:

i) si respecte si sa fie adaptate convingerilor religioase §i culturale ale persoanelor cu tulburdri psihice:
j) sa asigure accesul pacientilor la procesul de evaluare a ingrijirilor.
Art. 18. - (1) Orice persoana cu tulburéri psihice trebuie apératid de daunele pe care ar putea sé i le produca
administrarea nejustificatd a unui medicament sau a unor proceduri de diagnostic §i tratament, de maltratérile
din partea altor pacienti. ale personalului de serviciu sau ale altor persoane ori de alte acte de naturd sa
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(2) Ingrijirile oricdrei persoane cu tulburdri psihice se acordd in mediul cel mai putin restrictiv, prin procedu
cat mai putin restrictive, care si respecte pe cét posibil integritatea sa fizica si psihica i s rdspunda in acela:
timp nevoilor sale de sinitate, precum si necesititii de a asigura securitatea fizica a celorlalti.

Art. 19. - Scopul ingrijirilor acordate oricérei persoane cu tulburdri psihice este apdrarea si intdrire
autonomiei personale.

Art. 20. - Tratamentul si ingrijirile acordate persoanei cu tulburdri psihice se bazeazd pe un prograi
terapeutic individualizat, discutat cu pacientul. revizuit periodic, modificat atunci cind este nevoie si aplic:
de citre personal calificat.

Art.21. - (1) In alcétuirea si in punerea in aplicare a programului terapeutic, medicul psihiatru este obligat ¢
obtind consimtdmantul informat al pacientului si si respecte dreptul acestuia de a fi asistat in acordare
consimfamantului,

(2) Medicul psihiatru poate institui tratamentul fard obfinerea consim{dmantului pacientului in urmatoarel
situati:

a) comportamentul pacientului reprezintd un pericol iminent de vitdmare pentru el insusi sau pentru alt
persoane:

b) pacientul nu are capacitatea psihicd de a injelege starca de boald si necesitatea instituirii tratamentult
medical:

¢) pacientul a fost pus sub interdictie in urma unei proceduri juridice anterioare si s-a instituit tutela;

d) pacientul este minor, medicul psihiatru fiind obligat sd solicite si si obtind consim{imantu
reprezentantului personal sau legal al pacientului.

(3) In situatiile prevazute la alin. (2) lit. a) si b). in care nu se obtine sau nu se poate obtine consim{amantu
reprezentantului personal ori legal al pacientului, medicul psihiatru actioneazi pe propria rispundere
instituind procedurile de diagnostic §i tratament pe care le consider necesare pe perioada strict necesar
atingerii scopului urmdrit. Aceste cazuri vor fi notificate si supuse analizei comisiei de revizie a procedurii.
Art. 22. - Consimtdmantul poate fi retras in orice moment de cétre pacient sau de reprezentantul sdu persone
ori legal, medicul psihiatru avand obligatia sa informeze pacientul sau reprezentantul sdu personal ori lege
asupra urmarilor intreruperii tratamentului. Medicul psihiatru are dreptul de a continua aplicarea misurilo
terapeutice pe perioada strict necesard in cazul in care apreciazd cd intreruperea tratamentului are drep
consecintd aparifia periculozitagii pentru sine sau pentru alte persoane. din cauza bolii. Aceste cazuri vor {
notificate si supuse analizei comisiei de revizie a procedurii.

Art. 23. - In situatiile in care medicul psihiatru suspecteaza existenia unui conflict de interese intre pacient §
reprezentantul siu personal sesizeaza parchetul pentru desemnarea unui reprezentant legal.

Art. 24. - Toate deciziile terapeutice se comunica imediat pacientului si se consemneaza in dosarul medical a
acestuia in cel mai scurt termen.

Art. 25. - (1) intreaga echipa terapeutica este obligatd si pistreze confidentialitatea informatiilor, cu excepi.
situagiilor previzute de prezenta lege.

(2) Situatiile in care pot fi dezvaluite informatii referitoare la o persoana cu tulburare psihici

sunt urmétoarele:

a) exista o dispozifie legald in acest sens:

b) stabilirea vinovatiei in cazul unei infracfiuni prevazute de lege:

¢) acordul persoanei in cauzi:

d) este necesard pentru exercitarea profesiunii. cu conditia respectdrii anonimatului persoanei

in cauza.

(3) Pot f1 transmise dosare si informatii medicale intre diferite unitati sanitare. la cerere sau cu

ocazia transferului, daca pacientul accepta transferul.

(4) Cand anumite informatii referitoare la un tratament actual sau trecut privind un pacient sunt necesare une
instante de judecata sau Colegiului Medicilor din Romdnia, care judecd in legéturicu o cauza, medicul curan
este autorizat si aducé dovezi de orice fel privind pacientul si comuniciri ale informatiilor aflate sub semnu
confidentialitagii.

(5) Orice pacient sau fost pacient are acces la toatd documentatia medicald din serviciile unde a fost ingrijit

cu exceptia cazurilor in care:
a) dezviluirea unor asemenea documente medicale ar putea sd fie in detrimentul sénﬁt}gmaée\ﬁzwe $
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b) a fost efectuatd o specificatie scrisa asupra riscului acestui efect pe dosarul pacientului, aplicatd num
persoanelor care sunt pacienti in prezent. nu si fostilor pacienti.

Art. 26. - (1) Orice pacient sau fost pacient are dreptul de a inainta plangeri in conformitate cu dispozitii
legale in vigoare.

(2) Plangerile pacientilor pot fi formulate si de reprezentantii personali sau legali ai acestora privir
incilcarea drepturilor pacientilor previzute de prezenta lege.

Drepturile persoanelor cu tulburiri psihice

Art. 27. - (1) Orice persoana cu tulburari psihice are dreptul la cele mai bune servicii medicale si ingrijiri ¢
sanatate mintald disponibile.

(2) Orice persoana care suferd de tulburiiri psihice sau care este ingrijita ca atare trebuie tratatda cu omenie si
respectul demnitatii umane i sd fie aparatd impotriva oricarei forme de exploatare economica. sexuala sau ¢
altd naturd, impotriva tratamentelor vitdmatoare si degradante.

(3) Nu este admisa nici o discriminare bazatd pe o tulburare psihica.

(4) Orice persoani care sufera de o tulburare psihica are dreptul sd exercite toate drepturile

civile, politice, economice, sociale si culturale recunoscute in Declaratia Universald a Drepturilor Omulu
precum si in alte conventii §i tratate internationale in materie. la care Romania a aderat sau este parte, ¢
exceptia cazurilor previzute de lege.

(5) Orice persoana care suferd de o tulburare psihicd are dreptul. in misura posibilului, s traiascé si sa lucrez
in mijlocul societagii. Administratia publica locald. prin organismele competente. asigurd integrarea sa
reintegrarea in activitagi profesionale corespunzatoare starii de sdndtate si capacitatii de reinsertie sociala ¢
profesionald a persoanelor cu tulburéri psihice.

(6) Orice persoana cu tulburare psihica are dreptul sd primeascd ingrijiri comunitare, in sensul definit d
prezenta lege.

Art. 28. - (1) Orice pacient cu tulburdri psihice are dreptul la:

a) recunoasterea de drept ca persoand;

b) viata particulara;

c) libertatea de comunicare, in special cu alte persoane din unitatea de ingrijire. libertatea de a

trimite si de a primi comunicdri particulare fara nici un fel de cenzurd. libertatea de a primi vizite particular
ale unui consilier ori ale unui reprezentant personal sau legal si. ori de céte ori este posibil. si ale alto
vizitatori. libertatea de acces la serviciile postale si telefonice. precum si la ziare, la radio si la televiziune:

d) libertatea religioasa sau de convingere.

(2) Mediul si conditiile de viata in serviciile de sdnitate mintala trebuie sa fie pe cat posibil cat mai apropiat
de viata normala a persoanelor de varstd corespunzitoare.

(3) Pentru petrecerea timpului liber orice pacient cu tulburari psihice are dreptul la:

a) mijloace de educatie:

b) posibilitati de a cumpdra sau de a primi articolele necesare vietii zilnice. distractiilor sau comunicrii:

¢) mijloace care si permitd pacientului sd se consacre unor ocupatii active, adaptate mediului sdu social §
cultural, incurajiri pentru folosirea acestor mijloace i masuri de readaptare profesionald de naturd sd i
usureze reinsertia in societate.

(4) Pacientul nu poate fi obligat s& presteze o munca forfata.

(5) Activitatea efectuati de citre un pacient intr-un serviciu de séndtate mintald nu trebuie si

permitd exploatarea fizicd sau psihicd a acestuia.

Art. 29. - Studiile clinice si tratamentele experimentale. psihochirurgia sau alte tratamente

susceptibile sd provoace vatamari integrité{ii pacientului. cu consecinte ireversibile. nu se aplicad

unei persoane cu tulburari psihice decat cu consim{amantul acesteia. in cunostintd de cauza, si

cu conditia aprobarii de catre comitetul de eticd din cadrul unitatii de psihiatrie. care trebuie s& se declare
convins cd pacientul si-a dat cu adevarat consim{@mantul. in cunostintd de cauza, si ci acesta raspunde
interesului pacientului.

Art. 30. - (1) Din momentul admiterii intr-un serviciu de sdnatate mintala fiecare pacient trebuie sa fie
informat de indata ce este posibil, intr-o forma si intr-un limbaj pe care si poatdi sé le injeleagd, asupra

drepturilor si a mijloacelor de a le exercita.
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(2) Daci pacientul nu este capabil sa ineleagd aceste informatii si atat timp cét aceastd incapacitate va dur;
drepturile sale vor fi aduse la cunostinia reprezentantului sau personal sau legal.
(3) Pacientul care are capacitatea psihici pistrati are dreptul si desemneze persoana care va fi informata i
numele sdu, precum si persoana care va fi insdrcinatd sd ii reprezinte interesele pe langd autorititil
serviciului.
Art. 31. - Persoanele care executd pedepse cu inchisoarea sau care sunt detinute in cadrul unei urmariri sau ¢
unei anchete penale si despre care s-a stabilit ¢ au o tulburare psihicd.precum si persoanele internate
spitalul de psihiatrie ca urmare a aplicarii masurilor medicale de siguranta previzute de Codul penal primes
asistentd medicala gi ingrijirile de sdndtate mintala disponibile. conform prevederilor legii.
Internarea intr-o unitate de psihiatrie
Art. 32. - Internarea intr-o unitate de psihiatrie se face numai din considerente medicale. intelegandu-se pri
acestea proceduri de diagnostic si de tratament.
Internarea voluntari
Art. 33. - Internarea voluntard se aplicd in acelasi mod ca si primirea in orice alt serviciu medical si pentr
orice altd boala.
Art. 34. - Internarea voluntard intr-un serviciu de psihiatrie se realizeazd cu respectarea normelor de ingrijir
si a drepturilor pacientului, previzute la art. 25-28, art. 29 alin. (1) si la art.32-38.
Art. 35. - Orice pacient internat voluntar intr-un serviciu de sandtate mintala are dreptul de a se externa |
cerere, in orice moment, cu exceptia cazului in care sunt intrunite conditiile care justificd mentinerea internari
impotriva vointei pacientului.
ATRIBUTIILE PERSONALULUI MEDICAL - Structuri cu paturi
Art.36. Medicul sef de sectie
e Raspunde de aplicarea dispozitiilor legale privind internarea bolnavilor
e Organizeaza la inceputul programului raportul de garda si analizeaza evenimentele cu caracter medical dii
ultimile 24 ore, stabilind masuri in consecinta.

e Evalueaza si monitorizeaza activitatea medicala din sectie

e Organizeaza, controleaza si indruma direct activitatea personalului din sectie.

e Organizeaza analiza periodica a calitatii muncii de asistenta medicala.

o (Colaboreaza cu ceilalti medici in vederea stabilirii diagnosticului si aplicarii tratamentului corespunzator.
e Organizeaza si raspunde de activitatea de recuperare medicala.

e Controleaza. indruma si raspunde de aplicarca masurilor de igiena si antiepidemice pentru prevenire:
infectiilor nosocomiale.

o Stabileste. impreuna cu compartimentul de prevenire si control al infectiilor nosocomiale, harta zonelor ct
risc epidemiologic ( anexa 4)

o Controleaza si raspunde de eliberarea conform normelor legale. a documentelor medicale intocmite it
unitate.

e Raspunde de ridicarea continua a nivelului profesional a personalului din subordine.

e Controleaza obligatoriu in cadrul vizitei conditiile de igiena din sectie. tinuta si comportamentul igienic a
personalului. igiena saloanelor, temperatura si aerisirea incaperilor. igiena grupurilor sanitare, igiens
oficiului, igiena bolnavilor si insotitorilor. respectarea masurilor de izolare. efectuarea corecta a curatenie
si dezinfectiei.

e Organizeaza si controleaza modul de efectuare a triajului epidemiologic zilnic al personalului sectiei s
instruirea personalului privind autodeclararea si ia masurile necesare pentru inlocuirea celor bolnavi.

e Solicita directorului medical al spitalului dirijarile de personal necesare pentru acoperirea posturilol
vacante in sectiile ( compartimentele ) cu risc crescut.

e Informeaza pe directorul medical al spitalului asupra cazurilor cu diagnostic de infectie transferate din alte
unitati sanitare precum si asupra internarilor din teritoriu a cazurilor la care stabileste diagnosticul de

infectie intraspitaliceasca. Aceste cazuri le inscrie in evidenta existenta la nivelul directiei spitalului.
e Propune Comitetului Director al spitalului sanctionarea sau inlocuirea personalului care nu-si insuseste si
nu respecta normele de tehnica aseptica. masurile de igiena si autodeclarare.

e Respecta si asigura sarcinile ce- revin prin dispozitiile O.M.S. nr. 1101/2016. revenirea

C
v o e . . . . OM oy SER U,
infectiilor asociate asistentei medicale . /3%“5‘_-. _’}%j’

"F

S A0,
18 [ W ?Q'

* (Mg % *
ASSMB
‘\%‘fb"&r-l 7
\41 1A (‘c‘i 2 ]

N1 SR,



Respecta prevederile legale cu privire la gestionarea deseurilor rezultate din activitati medicale
Respecta Regulamentul de Ordine Interioara.

Raspunde si indeplineste atributiile in calitate de membru al Consiliului medical;

Cunoaste legislatia in vigoare:

Medicul sef de sectie/ medicul coordonator are in principal urmitoarele sarcini cu privire |
aplicarea prevederilor OMS nr.1226/2012:

- personalul implicat in sistemul de gestionare a deseurilor medicale periculoase trebuie sa cunoasca:

a) tipurile de deseuri produse in unitatea sanitara:

b) riscurile pentru mediu si sanatatea umana in fiecare etapa a ciclului de eliminare a deseurilc
medicale:

¢) planul de gestionare a deseurilor rezultate din activitati medicale. codurile de procedura pentr
colectarea separata pe categorii, stocarea temporara. transportul si eliminarea deseurilor medical
periculoase, precum si procedurile/protocoalele aplicabile in caz de accidente sau incidente survenite i
activitatea de gestionare a deseurilor;

d) controleaza modul in care se aplica codul de procedura stabilit pe sectie;

e) semnaleaza imediat directorului financiar contabil si sefului serviciutui administrativ deficientele i
sistemul de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile medicale.

- participa la elaborarea Planului propriu de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile medicale:

- aplica Planul propriu de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile medicale;

- indeplineste orice alte sarcini trasate de conducerea unitatii ca urmare a aplicarii prevederilor OM:!
nr.1226/2012.

Medicul sef de sectie/ medicul coordonator are in principal urmitoarele sarcini cu privire L
aplicarea prevederilor OMS nr.1101/2016:

a) organizeazi, controleaza si raspunde pentru derularea activittilor proprii sectiei. conform planulu
anual de supraveghere si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale din unitatea sanitara:

b) raspunde de activitatile desfisurate de personalul propriu al sectiei. cu respectarea procedurii d
declarare a infectiilor asociate asisteniei medicale. elaborata de serviciul/ compartimentul de prevenire
infectiilor asociate ingrijirilor medicale, in conformitate cu legislagia in vigoare:

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

d) raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor, implementat in unitatea sanitara:

e) raspunde de efectuarea de citre asistenta sefa de sectie a triajului zilnic al personalului din subordin
si declararea oricdrei suspiciuni de boald transmisibild citre serviciul/compartimentul de prevenire i
infectiilor asociate asistentei medicale:

f) in cazul sefilor de sectie in sectii cu risc. raspunde de derularea activitatii de screening al pacienilo
pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenii. in conformitate cu prevederilt
programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale:

g) raspunde de luarea deciziei de izolare/tip de precauiii si de aplicarea ei. impreuna ci
serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si cu directorul medical:

h) rispunde de elaborarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale pe sectie.

Art.37.Medic primar, medic specialist — din sectia psihiatrie/compartiment psihiatrie pediatrica
Examineazi bolnavii imediat la internare. obtine acordul informat al pacientului/apartinator/reprezentan
legal si completeazd Foaia de Observatie in primele 24 de ore.

Examineazi zilnic bolnavii si consemneazi in Foaia de Observatie evolutia si tratamentul corespunzitor:
Prezintd medicului sef de sectie situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire si solicitd sprijinul acestuis

ori de céte ori este nevoie;
Comunica zilnic medicului de garda bolnavii grav pe care ii are in ingrijire si care necesita supraveghers

deosebitd:
Medicul primar rispunde §i conduce echipa de garda conform graficului lunar.
In cazul in care este medic coordonator pe spital pe perioada garzii raspunde de activitatea medicala dc
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o Intocmeste si semneaza condica de medicamente pentru bolnavii pe care ii ingrijeste: supravegheaz
tratamentele medicale executate de cadrele medii si auxiliare sanitare iar la nevoie le efectueazé personal:

e Rispunde de activitatea medicala din saloanele ce ii sunt repartizate .

e Raspunde de activitatea rezidentilor pe care ii are in pregatire.

o Controleaza §i raspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfiisuratd de personalul medii
auxiliar si elementar sanitar cu care lucreazi:

e Asigurd si raspunde de aplicarea tuturor mésurilor de igiena si antiepidemice. precum si a normelor ¢
protectia muncii in sectorul de activitate pe care il are in grija:

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

» Rispunde de disciplina, {inuta si comportamentul personalului in subordine si al bolnavilor pe care ii a1
N mngrijre;

e Asigurd contravizita si garzile in sectie potrivit graficului de munca stabilit de catre medicul sef de secti
sau in situatii deosebite. din dispozitia acestuia:

e intocmeste formele de externare ale bolnavilor si redacteazi orice act medical aprobat de conducere
spitalului in legéturad cu bolnavii pe care ii are sau i-a avut in ingrijire.

e Rispunde prompt la toate solicitdrile de urgentd si la consulturile din aceeasi sectie si alte sectii ¢
colaboreaza cu toti medicii in interesul unei cat mai bune ingrijiri medicale a bolnavilor:

e indeplineste orice alte sarcini stabilite de seful de sectie si conducerea spitalului:

o Cunoaste legislatia in vigoare:

Atributiile si_raspunderile ce revin medicului curant, conform Ordinului_Ministrului_Sanatat

nr.1101/2016:

e a)protejarea propriilor pacienti de al{i pacienti infectati sau de personalul care poate fi infectat. c

respectarea ghidului de izolare elaborat de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociat

asistentei medicale:

e b)aplicarea procedurilor si protocoalelor implementate de serviciul/compartimentul de prevenire

infectiilor asociate asistentei medicale:

e ) obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cand o infecfie este prezenta sau suspectd, i

conformitate cu protocolul de diagnostic si cu definitiile de caz si inainte de inifierea tratamentului antibiotic:

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

e ¢)consilierea pacientilor. vizitatorilor si a personalului in legaturd cu procedurile de prevenire :

transmiterii infectiilor:

° f) instituirea tratamentului adecvat pentru infectiile pe care le au ei ingisi si implementarea masurilo

instituite de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale pentru a preven

transmiterea acestor infectii altor persoane, in special pacientilor:

e  g)solicitarea consultului de boli infectioase in situatiile in care considerd necesar si/sau conforn

ghidurilor/protocoalelor locale. cu respectarea politicii de utilizare a antibioticelor, implementatd in unitate:

sanitara:

e  h)respectd procedura de declarare a infectiilor asociate asistentei medicale elaborata de compartimentu

de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale. in conformitate cu legislatia in vigoare;

e i)dupd caz. raspunde de derularea activitatii de screening al pacientilor in sectiile/structurile cu risc

pentru depistarea colonizérilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti. in conformitate cu prevederile

programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale §i monitorizare

utilizarii antibioticelor si a antibioticorezistentei:

e j)comunica infectia/portajul de germeni importanti epidemiologic la transferul pacientilor sdi in altZ

structura a unitatii/altd unitate medicala.

Art.38.Medic primar, medic specialist — oncologie medicala

e Acorda servicii de asistenta medicala ambulatorie de specialitate asiguratilor numai pe baza biletului de¢
trimitere, cu exceptia urgentelor si afectiunilor confirmate care permit prezentarea direct la medicul de
specialitate si obtine acordul informat al pacientului:

e Furnizeaza tratamentul adecvat si respecta conditiile de prescriere a medicamentelor prevazute ir
Nomenclatorul de produse medicamentoase de uz uman. conform reglementarilor in vi ca urmare ¢
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unui act medical propriu.Medicamentele prescrise si investigatiile recomandate trebuie sa fie
concordanta cu diagnosticul:

Acorda asistenta medicala in caz de urgenta medicala. ori de cate ori se solicita aceste servicii medicale;
Ofera relatii asiguratilor despre serviciile acordate. precum si despre modul in care vor fi furnizate aceste
si sa acorde consilierea in scopul prevenirii imbolnaririlor si al pastrarii sanatatii:

* Respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati precum si intimitatea
demnitatea acestora;

» Factureaza lunar, in vederea decontarii de catre cascle de asigurari de sanatate, serviciile medica
acordate asiguratilor. Factura va fi insotita de desfasuratoarele activitatilor realizate, prezentate atat
suport de hartie cat si pe suport magnetic. pe fiecare asigurat in parte, in formatul solicitat de Cas
Nationala de Asigurari de Sanatate. Nerespectarea termenelor de facturare o perioada de maximum dou
luni consecutive in cadrul unui trimestru poate conduce la rezilierea contractului de furnizare de servic
medicale;

* Respecta normele de raportare a bolilor. conform prevederilor legale in vigoare:

* Respecta dreptul la libera alegere de catre asigurat a medicului de specialitate si a unitatii sanitare. i
limitele de calitate impuse de activitatea medicala:

o Stabileste programul de activitate si il afiseaza la loc vizibil la cabinetul medical, cu respectare
prevederilor Contractului — cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului d
asigurari sociale de sanatate si a normelor metodologice de aplicare a acestuia:

Stabileste programul de activitate si sarcinile de serviciu pentru personalul din subordine;

e Informeaza medicul de familie. prin scrisoare medicala expediata direct. despre diagnosticul s
tratamentele recomandate;

e Transmite rezultatele investigatiilor paraclinice medicului de familie al asiguratului;

e Acorda servicii medicale de specialitate tuturor asiguratilor. fara nici o discriminare. folosind formele cels
mai eficiente de tratament:

e Anunta casa de asigurari de sanatate despre orice modificare a datelor care au stat la baza incheieri
contractului cu aceasta;

e Organizeaza activitatea proprie in vederea cresterii eficientei actului medical. cu respectare:
reglementarilor legale in vigoare:

e Pune la dispozitia asiguratilor. pachetul de servicii medicale de baza. pachetul minimal de servici
medicale si pachetul de servicii pentru persoanele asigurate facultativ. potrivit legii, precum si obligatiile
furnizorului de servicii medicale aflat in relatii contractuale cu casa de asigurari de sanitate
Medicul are urmétoarele sarcini si atributii in aplicarea prevederilor OMS nr.1226/2012:

- personalul implicat in sistemul de gestionare a deseurilor medicale periculoase trebuie sa cunoasca:

a) tipurile de deseuri produse in unitatea sanitara:

b) riscurile pentru mediu si sanatatea umana in fiecare etapa a ciclului de eliminare a deseurilor medicale:

c) planul de gestionare a deseurilor rezultate din activitati medicale, codurile de procedura pentru colectares
separata pe categorii. stocarea temporara, transportul si eliminarea deseurilor medicale periculoase. precum si
procedurile/protocoalele aplicabile in caz de accidente sau incidente survenite in activitatea de gestionare a
deseurilor:

- supravegheaza modul in care se aplica codul de procedura stabilit in sectorul lui de activitate:

- aplica procedurile stipulate de codul de procedura:

- aplica metodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind deseurile rezultate din
activitati medicale;

- indeplineste orice alte sarcini trasate de conducerea unitatii ca urmare a aplicarii prevederilor OMS

nr.1226/2012.

Atributiile_si_raspunderile ce revin __medicului_curant, conform Ordinului Ministrului Sanatatii

nr.1101/2016:

e a)protejarea propriilor pacienti de al{i pacienti infectati sau de personalul care poate fi infectat, cu

respectarea ghidului de izolare elaborat de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
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e  b)aplicarea procedurilor si protocoalelor implementate de serviciul/compartimentul de prevenire
infectiilor asociate asistentei medicale;
e ) obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cind o infectie este prezentd sau suspectd. i
conformitate cu protocolul de diagnostic si cu definitiile de caz si inainte de initierea tratamentului antibiotic:
e d)raspunde de depistarea si raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale:
e e)consilierea pacientilor, vizitatorilor i a personalului in legdturd cu procedurile de prevenire
transmiterii infectiilor;
e f)instituirea tratamentului adecvat pentru infectiile pe care le au ei insisi si implementarea masurilc
instituite de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale pentru a prevel
transmiterea acestor infectii altor persoane, in special pacientilor:
* g solicitarea consultului de boli infectioase in situatiile in care considerd necesar si/sau conforr
ghidurilor/protocoalelor locale, cu respectarea politicii de utilizare a antibioticelor, implementatd in unitate
sanitara;
e  h)respecti procedura de declarare a infectiilor asociate asistentei medicale elaborata d
Aservliciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale. in conformitate cu legislati
in vigoare;
w 1) dup@ caz, raspunde de derularea activit{ii de screening al pacientilor in sectiile/structurile cu ris
pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti. in conformitate cu prevederil
programului national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale si monitorizare
utilizarii antibioticelor §i a antibioticorezistentei:
e j)comunica infectia/portajul de germeni importanti epidemiologic la transferul pacientilor sai in alt
sectie/altd unitate medical.
Art.39.Asistenta sefd
» Asistenta $efd este subordonati direct Directorului medical/ Manager:
Asistenta sefd are in principal urmétoarele sarcini :
indrumd si controleaza intreaga activitate a personalului mediu. auxiliar si elementar sanitar din spital
e asigurd primirea bolnavilor in spital. precum si informarea acestora asupra prevederilor regulamentului d
ordine interioard al spitalului. referitor la drepturile si indatoririle bolnavilor internati:
e intocmeste anexa de hrana pentru pacientii nou internati in spital
o semnaleazd medicului Directorului medical/sef de sectie aspectele deosebite cu privire la evolutia §
ingrijirea bolnavilor:
e organizeazd la inceputul programului. raportul de garda al personalului mediu si auxiliar sanitar. cu car
ocazie, se analizeaza evenimentele din sec{ie din ultimele 24 ore. stabilindu-se masurile necesare;
e participd la raportul de garda al medicilor:
e insoteste medicul sef de sectie la vizitd, consemneazi si asigurd indeplinirea de cétre personalul Ti
subordine. a tuturor indicatiilor date de acesta:
e tine evidenta migcdrii bolnavilor in registrul de intrare si iesire al sectiei si transmite situatia locurilo
libere la camera de garda si registratorului medical :
e organizeazi i asista la distribuirea mesei:
e asigurd trimiterea condicilor de medicamente la farmacie si administrarea tratamentului potrivi
indicatiilor medicale;
organizeaza pastrarea medicamentelor primite pentru tratamentul zilnic:
controleazi medicamentele de la “aparat™ §i asigurd justificarea la zi §i completarea acestora;
raispunde de bunurile aflate in gestiunea sa. asigurdnd utilizarea si pastrarea acestora in conditi
corespunzatoare;
e rdspunde de aplicarea masurilor de igiend si antiepidemice:
e seingrijeste de asigurarea instrumentarulu necesar efectudrii tratamentelor curente si de urgenta:
e organizeazd si controleazd folosirea integrald a timpului de munca al personalului din subordine

intocmeste graficul de lucru al acestuia, controleazi predarea serviciului pe ture si asigurd folosiree
judicioasd a personalului in perioadele de concedii: in lipsa ei delegd un cadru medi auxiliail
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e controleaza si raspunde de tinuta si disciplina personalului din subordine si a bolnavilor internati:

e participi la intocmirea fiselor anuale de apreciere a activitatii personalului mediu. auxiliar si element:
sanitar din spital:

e se preocupd de ridicarea continud a nivelului profesional al personalului din subordine:

e supravegheazi desfasurarea vizitelor la bolnavi de cétre apartinétori:

e anuntd apartinatorii in legdturd cu decesul pacientului. dupa cel putin 2 ore si in cel mult 3 ore de |

decesul pacientului

e organizeazii si controleaza activitatea de educatie sanitard a bolnavilor si apartinatorilor de
catre personalul din subordine:

Asistenta sefd raspunde de modul cum organizeazi si controleaza efectuarea curifeniei in conformitate ¢
normele prevazute de OMS nr.961/2016 pentru aprobarea normelor tehnice privind curatarea, dezinfectia
sterilizarea unitatile sanitare publice, in:

o saloane i toate incdperile apartinand sectiei;
e cabinete medicale din spital:

e coridoare;

e scirile dintre etaje;

Raspunde de existenta biletului de voie a persoanclor care insotesc in saloane bolnavii grav.

Sub indrumarea Sefului de sectie i impreund cu asistentul de igiena. raspunde de organizare
activitdtii de monitorizare si raportare a infectiilor nozocomiale.

Asistenta sefd are in principal urmitoarele sarcini si atributii previzute de OMS nr.1226/201
pentru aprobarea Normelor tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activititile medicale:

- personalul implicat in sistemul de gestionare a deseurilor medicale periculoase trebuie sa cunoasca:

a) tipurile de deseuri produse in unitatea sanitara:

b) riscurile pentru mediu si sanatatea umana in fiecare etapa a ciclului de eliminare a deseurilor medicale;

¢) planul de gestionare a deseurilor rezultate din activitati medicale. codurile de procedura pentru colectare
separata pe categorii, stocarea temporara. transportul si eliminarea deseurilor medicale periculoase. precum ¢
procedurile/protocoalele aplicabile in caz de accidente sau incidente survenite in activitatea de gestionare
descurilor;

- raspunde de aplicarea codului de procedura:

- prezinta medicului sef de sectie sau coordonator planificarea necesarului de materiale pentru sistemul d
gestionare a deseurilor medicale periculoase:

- aplica metodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind deseurile rezultate dii
activitati medicale.

- instrueste petrsonalul mediu si auxiliar sanitar cu privire la aplicarea prevederilor OMS nr.1226/2012:
participa la elaborarea Planului propriu de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile medicale;
aplica Planul propriu de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile medicale:
indeplineste orice alte sarcini trasate de conducerea unitatii ca urmare a aplicarii prevederilor OM!
nr.1226/2012.

Atributiile asistentei sefe de sectie cu privire la aplicarea prevederilor OMS nr.1101/2016 sun
urm [toarele:

a) prelucreazi procedurile si protocoalele de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale elaborat
de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale cu personalul mediu §
auxiliar din sectie si raspunde de aplicarea acestora:

b) rispunde de aplicarea precautiunilor standard si specifice de céatre personalul sectiei;

c) raspunde de comportamentul igienic al personalului din subordine, de respectarea regulilor de tehnici
aseptica de cétre acesta:

d) controleazi respectarea circuitelor functionale din sectie:

e) raspunde de starea de curitenie din sectie:

f) transmite sefului Serviciului administrativ necesarul de materiale de curdtenie, consumabile

L}

asistentei medicale:

g) controleazii respectarea masurilor de asepsie si antisepsie:
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h) supravegheaza si controleazi activitatea in oficiul alimentar privind depozitarea si distribuirea hranei:

i) supravegheaza calitatea prestatiilor efectuate la spalatorie si sesizeazd conducerii spitalului oric
deficiente constatate;

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

k) urméreste efectuarea examenului organoleptic al alimentelor distribuite bolnavilor si insotitorilor si
indepérteazd pe cele necorespunzitoare, situatie pe care o aduce la cunostinta directorului de ingrijiri:

) constatéd si raporteazi directorului de ingrijiri deficiente de igien# (alimentare cu api. instalatii sanitar
incélzire);

m) coordoneazi i supravegheazi operatiunile de curitenie si dezinfectie:

n) participa la recoltarea probelor de evaluare a eficientei curateniei. dezinfectiei si sterilizarii impreuna ¢
echipa serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale:

0) asigurd necesarul de materiale (sapun. dezinfectant. prosoape de hartie. echipament de unica folosinta)
coordoneaza in permanentd respectarea de citre personal si insotitori a masurilor de izolare si controleaz
prelucrarea bolnavilor la internare:

p) anunta la serviciul de interndri locurile disponibile. urmireste internarea corecta a bolnavilor in functie d
infectiozitate sau receptivitate;

q) coordoneaza si verificd aplicarea masurilor de izolare a bolnavilor cu caracter infectios si a masurilc
pentru supravegherea contacfilor, in conformitate cu ghidul de izolare elaborat de sefi
serviciului/coordonatorul compartimentului de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale;

r) instruieste personalul din subordine privind autodeclararea imbolnavirilor si urmareste aplicarea acestc
masuri;

s) semnaleaza medicului sef de sectie si/sau directorului de ingrijiri cazurile de boli transmisibile pe care |
suspicioneaz in randul personalului:

t) instruieste si supravegheaza personalul din subordine asupra mésurilor de igiend care trebuie respectate d
vizitatori i personalul spitalului (portul echipamentului. evitarea aglemerdrii in saloane):

u) verificd si raspunde de modul de manipulare a lenjeriei bolnavilor. colectarea §i péstrarea lenjerie
murdare, dezinfectia lenjeriei de la bolnavii infectiosi. transportul lenjeriei murdare. transportul si pastrare
lenjeriei curate:;

v) verifica gi rispunde de modul de colectare a deseurilor infectioase si neinfectioase. de depozitare a lor p
sectie. de modul de transport la depozitul central:

w) controleazd i instruieste personalul din subordine asupra echipamentului de protectie s
comportamentului igienic. precum si asupra respectérii normelor de tehnici aseptica si propune medicului se
de sectie masuri disciplinare in cazurile de abateri:

X) raspunde de elaborarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistente
medicale pe sectie, in functie de manevrele si procedurile medicale identificate cu risc pentru pacienti. i s
asigurd de implementarea acestora.

y) raspunde de intocmirea i completarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicals
pe sectie:

z) raspunde de intocmirea si completarea registrului de expunere accidentala la produse biologice pe sectie.
Completare fisa postului conform Ord. MSP/CNAS Nr.1782/576/2006
- instructiuni privind completarea formularelor Foaie de Observatie Clinica Generala (FOCG)

e date de identificare a unitatii: judetul. localitatea. spitalul. sectia:

e nr.de inregistrare al FOCG:

e date de identificare a pacientului: numele si prenumele. CNP. sexul. data nasterii. domiciliul. cetatenia.
ocupatia. locul de munca, nivel de intruire. statutul de asigurat:

e criteriul de internare:

e grupul sanguin, Rh si alergic la... se completeaza pe baza actelor medicale ale pacientului. fie pe baz:
investigatiilor care se efectueaza la internarea in spital:

e tipul internarii:
data internarii si externarii. ora internarii si externarii. numarul zilelor de spitalizare si numarul de zile de¢

concediu medical acordate la externare:
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( diagnosticul principal. diagnosticele secundare):

transferul intre structurile spitalului:

starea la externare. tipul externarii:

diagnosticul in caz de deces:

explorari functionale si investigatii radiologice:

motivele internarii:

anamneza si istoricul bolii:

examenul clinic general:

sustinerea diagnosticului si tratamentului, epicriza si recomandarile la externare, medicamentele prescris
comportamentul indicat acestuia in perioada urmatoare externarii;
semnatura si parafa medicului:

proceduri terapeutice:;

asigurarea corectitudinii datelor colectate:

pastrarea confidentialitatii datelor colectate.

Art.40. Asistent medical generalist — sectia psihiatrie/compartiment psihiatrie pediatrica

Art.41. Manevre care implica solutii de continuitate si se executa

Isi desfagoara activitatea in mod responsabil. conform reglementarilor profesionale si ceringelor postului:
Respectd regulamentul de ordine interioara:

Preia pacientul nou internat si insotitorul acestuia (in functie de situatie). verifici toaleta personali, tinu
de spital i il repartizeazi la salon. obtine acordul informat al pacientului:

Acorda prim ajutor n situatii de urgenta si cheama medicul:

Implementeaza planul de ingrijire al pacientului conform indicatiilor medicilor curanti.

Participd la asigurarea unui climat optim si de siguranta in salon:

Identificd problemele de ingrijire ale pacientilor, stabileste prioritatile, elaboreaza si implementeazi plant
de ingrijire si evalueazi rezultatele obtinute pe tot parcursul interndrii:

Prezinta medicului de salon pacientul pentru examinare si il informeaza asupra stirii acestuia de |
internare si pe tot parcursul internarii. observa simptomele si starea pacientului, le inregistreazi in dosart
de ingrijire si informeaza medicul:

Raspunde de ingrijirea bolnavilor din salon:

Observa apetitul pacientilor. supravegheaza si asigurd alimentarea pacientilor dependenti. supravegheaz
distribuirea alimentelor:

Administreaza personal medicatia. efectueaza tratamentele, testarile biologice. conform prescriptie
medicale:

Semnaleazd medicului orice modificari depistate:

Efectueaza verbal sau in scris preluarea/predarea fiecarui pacient si a serviciului in cadrul raportului di
turd;

Pregéteste pacientul pentru externare;

in caz de deces inventariazi obiectele personale. identifici cadavrul si organizeaza transportul acestuia I:
locul stabilit de conducerea spitalului;

Utilizeaza si pastreazd, in bune conditii echipamentele si instrumentarul din dotare, supravegheazi
colectarea materialelor si instrumentarului de unica folosintd utilizat i se asigurd de depozitarea acestor:
in vederea distrugerii;

Poarta echipamentul de protectie previzut de regulamentul de ordine interioari. care va fi schimbat ori de
cdte ori este nevoie. pentru pdstrarea igienei $i a aspectului estetic personal:

Respectd reglementarile in vigoare privind prevenirea. controlul si combaterea infectiilor nosocomiale:
Respecti secretul profesional si codul de eticd al asistentului medical:

Respectd si apérd drepturile pacientului:

Se preocupd de actualizarea cunostintelor profesionale. prin studiu individual sau alte forme de educatic
continud si conform cerintelor postului.

Titan ,.dr.Constantin Gorgos™ s "
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1. Injectiile care se aplica in scop explorator si injectiile care se executa in scop terapeutic.

a) Pregatirea injectiei — materiale:

- seringa de unica folosinta in functie de cantitatea de solutie medicamentoasa:

- pentru injectia intradermica seringa de 0.5 gradata.

- se utilizeaza seringile de unica folosinta. in ambalaj individual. sterilizate care prezinta urmatoare

avantaje: conditii maxime de sterilitate. risc de contaminare redus la maxim. economie de timp. manipula

usoara:

- acele se gasesc impreuna cu seringa in acelasi ambalaj sau in ambalaje separate. se pregateste un ac «

diametru mai mare pentru aspirarea solutiilor si altul pentru injectare;

- alte materiale: tampoane sterile de vata si tifon, solutii dezinfectante (alcool) pile din metal pent

deschiderea fiolelor, tavita renala. garou de cauciuc. pernita. musama.

Pregatirea pacientului pentru injectie:

- pregatirea fizica

- se informeaza privind scopul si locul injectiei si eventualele reactii pe care le va prezenta in timpul injectie

- se aseaza in pozitie confortabila in functie de tipul si locul injectiei.

Incarcarea seringii:

- se spala mainile cu apa curenta;

- se verifica seringa si acele, capacitatea. termenul de valabilitate:

- se aspira continutul fiolelor:

- se goleste lichidul din vidul fiolei prin miscari de rotatie:

- se dezinfecteaza gatul fiolei prin stergere cu tamponul imbibat in alcool:

- se flambeaza pila de otel si se taie gatul fiolei:

- se deschide fiola astfel: se tine cu mana stanga iar cu policele si indexul mainii drepte protejate cu
compresa sterile se deschide partea subtiata a fiolei:

- se aspira solutia din fiola, retragand pistonul cu indexul si policele mainii drepte:

- se indeparteaza aerul din seringa. fiind in pozitie verticala cu acul indreptat in sus, prin impingere

~ pistonului pana la aparitia primei picaturi de solutie prin ac:

- se schimba acul de aspirat cu cel folosit pentru injectia care se face.

b) Injectia intradermica

Efectuarea:

- asistenta isi spala mainile:

- dezinfecteaza locul injectiei;

- se intinde si imobilizeaza pielea de policele si indexul mainii stangi:

- se prinde seringa in mana dreapta si se patrunde cu bizoul acului indreptat in sus in grosimea dermului:

- se injecteaza lent solutia prin apasarea pistonului:

- se observa la locul de injectare. formarea unei papule cu aspectul cojii de portocala, avand diametrul de 5
6 mm si inaltime de -2 mm:

- se retrage brusc acul. nu se tamponeaza locul injectiei.

¢) Injectia subcutanata

Efectuarea:

- se spala mainile:

- dezinfecteaza locul injectiei;

- pentru injectia pe fata externa a bratului. pozitia pacientului este sezand cu bratui sprijinit pe sold:

- se prinde seringa pregatita ca pe un creion in mana dreapta:

- se face o cuta a pielii intre indexul si policele mainii stangi. care se ridica dupa planurile profunde:

- se patrunde brusc cu forta la baza cutei longitudinal 2-4 mm:

- se verifica pozitia acului prin retragerea pistonului. daca nu s-a patruns intr-un vas sanguin;

- seinjecteaza lent solutia medicamentoasa:

- se retrage brusc acul cu seringa si se dezinfecteaza locul.

d) Injectia intramusculara:

Locul injectiei il constitue muschii voluminosi. lipsiti de trunchiuri importante de vase si nervi, a caror lezare

ar putea provoca accidente in muschii fesieri. se evita lezarea nervului sciatic. _u\;:‘,fggf,{g%@
~ R, e/, |
Efectuarea: S [aial
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- se spala mainile;

- dezinfecteaza locul injectiei:

- se intinde pielea intre indexul si policele mainii stangi si se inteapa perpendicular pielea cu rapiditate

siguranta cu acul montat in seringa:

- se verifica pozitia acului prin aspirare:

- seinjecteaza lent solutia;

- se retrage brusc acul cu seringa si se dezinfecteaza locul:

- se maseaza usor locul injectiei pentru a activa circulatia favorizand resorbtia .

e) Injectia intravenoasa

Executia:

- se spala mainile:

- se alege locul punctiei;

- se dezinfecteaza locul punctiei:

- se executa punctia venoasa;

- se controleaza daca acul este in vena;

- seindeparteaza staza venoasa prin desfacerea garoului:

- seinjecteaza lent, tinand seringa in mana stanga. iar cu policele mainii drepte se apasa pe piston:

- se verifica periodic daca acul este in vena:

- se retrage brusc acul, cand injectarea s-a terminat, la locul punctiei se aplica tamponul imbibat in alcoo

compresiv.

SE VOR RESPECTA URMATOARELE:

- NEUTRALIZAREA MATERIALELOR SI A INSTRUMENTELOR A CAROR CONDITIE DI

STERILIZARE NU ESTE SIGURA

Asistentii medicali generalisti au urmiitoarele sarcini, in aplicarea prevederilor OMS nr.1226/2012:

- personalul implicat in sistemul de gestionare a deseurilor medicale periculoase trebuie sa cunoasca:

a) tipurile de deseuri produse in unitatea sanitara:

b) riscurile pentru mediu si sanatatea umana in fiecare etapa a ciclului de eliminare a deseurilor medicale:
¢) planul de gestionare a deseurilor rezultate din activitati medicale. codurile de procedura pentru colectare.

separata pe categorii. stocarea temporara. transportul si eliminarea deseurilor medicale periculoase, precum s

procedurile/protocoalele aplicabile in caz de accidente sau incidente survenite in activitatea de gestionare :

deseurilor:

- raspunde de aplicarea codului de procedura:

- aplica metodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind deseurile rezultate dir
activitati medicale;

- aplica Planul propriu de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile medicale:

- indeplineste orice alte sarcini trasate de conducerea unitatii ca urmare a aplicarii prevederilor OMS
nr.1226/2012.

Asistentii medicali generalisti au urmaitoarele sarcini, in aplicarea prevederilor OMS nr. 1101/2016:

e Respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea. controlul §i combaterea infectiilor nozocomial¢
si indeplineste atributiile stabilite prin Ordinul nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor d¢
supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unititile sanitare
respectiv:

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

b) se familiarizeaza cu practicile de prevenire a aparitiei si raspandirii infectiilor si aplicarea practicilol

adecvate pe toata durata internarii pacientilor;

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

d) informeaza cu promptitudine medicul coordonator in legatura cu aparitia semnelor de infectie la unu

dintre pacientii aflati in ingrijirea sa:

e) initiaza izolarea pacientului care prezinta semne ale unei boli transmisibile si anunta imediat medicu.

curant si serviciul de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale;

f) limiteaza expunerea pacientului la infectii provenite de la vizitatori. personalul spitalului. alti pacienti

sau echipamentul utilizat pentru diagnosticare: .

g) semnaleaza medicului curant existenta elementelor sugestive de infectie asociata agmﬁé;ﬁmq
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h) participa la pregatirea personalului:
i) participa la investigarea focarelor.

Art.42. Infirmiera

o Isi desfasoara activitatea in spital sub indrumarea si supravegherea asistentului medical;

o Pregiteste patul si schimbd lenjeria bolnavului, la 7 zile sau ori de cate ori este nevoie;

» Efectueazi sau ajutd la efectuarea toaletei zilnice a bolnavului imobilizat. cu respectarea regulilor ¢
igiena:

o Ajutd bolnavii deplasabili la efectuarea toaletei zilnice:

* Ajutd bolnavii pentru efectuarea nevoilor fiziologice:

* Asigura curafenia. dezinfectia gi pastrarea recipientelor utilizate in locurile si conditiile stabilite (in sectie

e Asigurd toaleta bolnavilor imobilizati ori de céte ori este nevoie:

e Transporta lenjeria murdara in containere speciale la spaldtorie §i 0 aduce curati in containere speciale, ¢
respectarea circuitelor conform reglementérilor regulamentului de ordine interioara:

e Executd la indicatia asistentului medical. dezinfectia zilnicd a mobilierului din salon;

o Pregiteste la indicatia asistentului medical. salonul pentru dezinfectie. ori de céte ori este necesar;
Pregéteste si ajutd bolnavul pentru efectuarea plimbarii §i Ti ajuta pe cei care necesitd ajutor pentru a s
deplasa;

e Colecteaza materialele sanitare si instrumentarul de unica folosinti. utilizate, in recipiente speciale
asigura transportul lor la spatiile amenajate de depozitare. in vederea neutralizirii;

e Ajutd asistentul medical si brancardierul la pozitionarea bolnavului imobilizat;

» Nu este abilitatd sa dea rela{ii despre starea sanatatii bolnavului:

e Varespecta comportamentul etic fatd de bolnavi si fatd de personalul medico-sanitar:

e Poartd echipament de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioara. care va fi schimbat ori d
cite ori este nevoie, pentru pastrarea igienei si a aspectului estetic personal;

o Respectd regulamentul de ordine interioara:

e Respectd normele igienico-sanitare si de protectia muncii:

e Respectd reglementdrile in vigoare privind prevenirea. controlul i combaterea infectiilor nosocomiale:

e Participa la instruirile periodice effectuate de asistentul medical privind normele de igiend §i protecti

muncii;
e Transporta alimentele. cu respectarea normelor igienico-sanitare in vigoare:
e Asigurd ordinea si curafenia in oficiile alimentare;
o Executd orice alte sarcini de serviciu la solicitarea asistentului medical sau a medicului.

Art.43. Ingrijitoarea

o efectueaza curdtenia in conditii corespunzatoare:

o efectueaza intre{inerea gospodareasca a spatiului repartizat si rispunde de starea de igiend a saloanelor
coridoarelor, oficiilor, scarilor, mobilierului. ferestrelor:

e curd(d si dezinfecteaza baile si WC-urile cu materiale si ustensile folosite numai in aceste locuri;

o ecfectueazd cu avizul personalului mediu si auxiliar aerisirea periodicad a saloanelor si raspunde d¢
incdlzirea corespunzitoare a acestora:

e transportd gunoiul $i reziduurile alimentare in conditii corespunzitoare. raspunde de depunerea lor corect:
raspunde de pastrarca in bune condiii a materialelor de curidtenie ce le are in grija personal. precum si
celor ce se folosesc in comun:

e ingrijitoarea care fisi are activitatea in alte locuri de muncé in unitate primeste in plus o serie de sarcin
corespunzitoare de la conducatorul acestora.

Infirmierele si ingrijitoarele au urmitoarele sarcini in _aplicarea prevederilor Ordinului Ministrulu
Sanatatii nr.1226/2012:

- personalul implicat in sistemul de gestionare a deseurilor medicale periculoase trebuie sa cunoasca:

a) tipurile de deseuri ploduse in unitatea sanitara:
b) riscurile pentru mediu si sanatatea umana in fiecare etapa a ciclului de eliminare ad sem' A
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¢) planul de gestionare a deseurilor rezultate din activitati medicale. codurile de procedur.a pentru colectar
separata pe categorii. stocarea temporara, transportul si eliminarea deseurilor medicale periculoase, precum
procedurile/protocoalele aplicabile in caz de accidente sau incidente survenite in activitatea de gestionare
deseurilor;

- aplica procedurile stipulate de codul de procedura:

- indeplineste orice alte sarcini trasate de conducerea unitatii ca urmare a aplicarii prevederilor OV
nr.1226/2012.

STRUCTURI FARA PATURI
Centrul de sandtate mintald I- adulti, Centrul de sdndtate mintald 2 — adulyi (Stationarul de zi adulti
Centrul de sdndtate mintald _copii ( Stationarul de zi copii)
(1) Asigura prin cabinetele din structura sa. ingrijirea persoanelor cu tulburari psihice (inclusiv
comunitate). Atributiile Centrului de Sanatate Mintala au fost stabilite prin Ordinul nr.375/2006.
(2) Centrele de sanatate mintala au urmatoarele atributii:
a) evaluarea psihiatrica si psihologica persoanelor care se adreseaza direct centrelor de sanata
mintala;
b) depistarea activa si precoce a tulburarilor mintale si instituirea masurilor corespunzatoare i
vederea tratarii lor si prevenirii unor evolutii nefavorabile:
¢) furnizarea interventiilor in criza pentru prevenirea dezvoltarii episoadelor acute de boala :
deteriorarea celor preexistente;
d) asigurarea asistentei medicale curative, inclusiv pacientilor incadrati la art. 113 din Codul penal:
€) asigurarea serviciilor de psihoterapie:
f) indrumarea metodologica a medicilor de familie din sectorul psihiatric in acordarea de ingrijiri d
sanatate mintala in baza unor protocoale de colaborare:
g) intocmirea evidentei pacientilor cu tulburari mintale in vederea elaborarii Registrului national d
sanatate mintala;
h) depistarea precoce a tulburarilor specifice de dezvoltare si a disfunctionalitatilor psihopatologic
la copil si adolescent:;
i) monitorizarea populatiei scolare prin servicii de legatura cu scoala (medicul scolar si psihologu
scolar):
j) asigurarea serviciilor specializate pentru copii.
- Centrele de sanatate mintala. Stationarele de zi adulti si copii isi desfasoard activitatea cu finantar
de la Bugetul de Stat prin transferuri.

Art.44. Medicul coordonator Centrul de Sdndtate Mintald (Stationarul de zi )

e Cunoaste si aplica prevederile Ordinului M.S. nr.375/2006. privind infiintarea centrelor de sanatats

mintala:

e Indruma si realizeaza activitatea de acordare a ingrijirilor medicale in cadrul structurii respective s
raspunde de calitatea actului medical:

e Organizeaza si coordoneaza activitatea medicala din cadrul serviciului medical;

e Raspunde de crearea conditiilor necesare acordarii de asistenta medicala de calitate de catre personalul dir
serviciul medical:

e Propune directorului medical planul anual de furnizare de servicii medicale si raspunde de realizare:
planului aprobat:

e Raspunde de calitatea serviciilor medicale prestate de catre personalul medico — sanitar din cadru
serviciului medical;

e Evalueaza necesarul anual de medicamente si materiale sanitare al serviciului medical, investitiile si

lucrarile de reparatii curente si capitale necesare pentru desfasurarea activitatii in anul bugetar respectiv.
pe care le transmite spre aprobare conducerii spitalului:

¢ [Inainteaza comitetului director propuneri privind proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al serviciului
medical, elaborat cu sprijinul compartimentului financiar - contabilitate:

e —

CIPIUL

Y A

o [nainteaza comitetului director propuneri de crestere a veniturilor proprii ale serviciu
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reglementarilor legale. inclusiv din donatii. fonduri ale comunitatii locale ori alte surse:

Elaboreaza fisa postului pentru personalul aflat in subordine. pe care o supune aprobarii managerul
spitalului;

Raspunde de respectarea la nivelul serviciului medical a regulamentului de organizare si functionare,
regulamentului intern al spitalului:

Stabileste atributiile care vor fi prevazute in fisa postului pentru personalul din subordine. pe care
inainteaza spre aprobare managerului, in conformitate cu reglementarile legale in vigoare:

Face propuneri comitetului director privind necesarul de personal. pe categorii si locuri de munca,
functie de volumul de activitati, conform reglementarilor legale in vigoare:

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

Propune aplicarea de santiuni administrative pentru personalul aflat in subordine care se face vinovat ¢
nerespectarea regulamentului de organizare si functionare, a regulamentului intern al spitalului:

Avizeaza si raspunde de modul de completare si de intocmire a documentelor medicale eliberate in cadr
serviciului medical:

Evalueaza performatele profesionale ale personalului aflat in subordine conform criteriilor stabilite ¢
primarul general:

Propune planul de formare si perfectionare a personalului aflat in subordine. in conformitate cu legislat!
in vigoare. pe care il supune aprobarii managerului:

Coordoneaza activitatile de control al calitatii serviciilor acordate de personalul medico- sanitar din cadr
serviciului medical;

Raspunde de prevenirea infectiilor nosocomiale in serviciul medical, in conformitate cu normele stabilit
de Ministerul Sanatatii:

Asigura monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale. financiar — economic
precum si a altor date privind activitatea de supraveghere. prevenire si control din cadrul serviciult
medical. in conformitate cu reglementarile legale in vigoare:

Raspunde de respectarea prevederilor legale privind drepturile pacientului de catre personalul medical di
subordine si ia masuri imediate cand se constata incalcarea acestora, potrivit dispozitiilor legale i
vigoare;

Asigura respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea secretului profesional, pastrare
confidentialitatii datelor pacientilor internati, informatiilor si documentelor referitoare la activitate.
serviciului medical:

Urmareste incheierea contractelor de asigurare de malpraxis de catre personalul medical din subordine:
Propune protocoale specifice de practica medicala. care urmeaza sa fie implementate la nivelul serviciulu
medical, cu aprobarea consiliului medical:

Raspunde de solutionarea sugestiilor, sesizarilor si reclamatiilor referitoare la activitatea serviciulu
medical;

Stabileste impreuna cu personalul din subordine programarile anuale de concedii de odihna:

Propune managerului un inlocuitor pentru perioada cand lipseste din spital.

Art.45.Medic primar, medic specialist — Centrele de sdndtate mintald (Stationarele dz zi)

(1) Centrele de sdndtate mintald
Acorda servicii de asistenta medicala ambulatorie de specialitate asiguratilor numai pe baza biletului de

trimitere, cu exceptia urgentelor si a afectiunilor confirmate care permit prezentarea direct la medicul de
specialitate:

Furnizeaza tratamentul adecvat si respecta conditiile de prescriere a medicamentelor. conform
reglementarilor in vigoare, ca urmare a unui act medical propriu:
Acorda asistenta medicala in caz de urgenta medicala. ori de cate ori se solicita aceste servicli medicale;

Respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor privitoare la asigurati, precum si intimitatea si

demnitatea acestora: Pl
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mai eficiente de tratament:
Examineaza bolnavii. stabileste diagnosticul. folosind mijloacele din dotare, indica sau dupa c

2
efectueaza internarea si tratamentul corespunzator. consemnand aceste date in fisa bolnavului;

e Recomanda internarea in sectia/ compartimentul cu paturi sau stationarele de zi a bolnavilor care necesi
aceasta, in functie de gradul de urgenta. intocmeste biletul de trimitere:

e Intocmeste si semneaza condica de medicamente pentru bolnavii pe care ii ingrijeste;

e Prezinta Directorului medical situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire si solicita sprijinul acestuia ¢
de catre ori este necesar:

* Supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii sanitare. iar la nevoie le efectueca;
personal:

e Recomanda regimul alimentar al bolnavilor:

» Controleaza si raspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfasurata de personalul mediu

auxiliar sanitar cu care lucreaza;

* Asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice. precum si normele ¢
protectie in sectorul de activitate pe care-| are in responsabilitate:

o Ra.spurll.qe de disciplina. tinuta si comportamentul personalului din subordine si al bolnavilor pe care ii ai
in ingrijire;

e Raspunde prompt la toate solicitarile de urgenta si la consultarile din aceeasi sectie, sau alte structuri
colaboreaza cu toti medicii din sectia si structurile din spital. in interesul unei cat mai bune ingriji
medicale a bolnavilor;

e Se preocupa in permanenta de ridicarea nivelelui profesional propriu si contribuie la ridicarea nivelult
profesional al personalului din subordine:

e Raspunde de respectarea normelor privind internarea bolnavilor psihic. atestand sau nu oportunitate
spitalizarii cazurilor internate ca urgente in sectie:

e Se preocupa de integrarea tuturor bolnavilor in activitati psihoterapeutice individuale si de grup. in functi
de aptitudinile si capacitatile restante de munca ale bolnavului:

o Se preocupa de reinsertia familiala si sociala a bolnavului psihic. mentinand in permanenta legatura ¢
apartinatorii;

e Studiaza starea de sanatate mintala din teritoriu. organizeaza si conduce actiuni de profilaxie ¢
psihoigiena a bolilor mintale cu precadere pentru tineret:

e Actioneaza pentru identificarea cauzelor si noxelor de mediu responsabile de aparitia si intretinerea unc
tulburari psihice si a eliminarii lor prin actiuni medico- sociale;

» Stabileste modalitati de integrare in societate si in munca pentru bolnavii psihici;

o Indeplineste sarcinile ce ii revin potrivit legii. referitoare la bolnavii psihici cu manifestari anti — sociale:

e Recomanda si aplica tratamente psihoterapice si ergoterapice:

o Participa la actiuni de prevenire si combatere a alcoolismului si lupta antidrog:

e Indruma si controleaza activitatea psihologului si logopedului.

(2)_Stationarele de zi

e Examineazd bolnavii. stabileste diagnosticul. folosind mijloacele din dotare. indica sau dupa ca.
efectueaza internarea si tratamentul corespunzator: consemneaza aceste date in fisa bolnavului:

e Programeaza periodic bolnavii la consultatie si consemneaza in foaia de observatie evolutia. iar la sfarsitu
internarii intocmeste epicriza:

e Acorda primul ajutor medical, organizeaza transferul celor internati in stationarul de zi sau transportu
acestora. precum si asistenta medicala pe timpul transportului la spital, pentru bolnavii care necesit:
interventie de urgenta;

e Recomanda internarea in sectia cu paturi a bolnavilor care necesita aceasta, in functie de gradul d

urgenta, intocmeste biletul de trimitere:
e Intocmeste si semneaza condica de medicamente pentru bolnavii pe care ii ingrijeste;
Prezinta Directorului medical situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire si solicita sprijinul acestuia or

de catre ori este necesar; =y
e Supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii sanitare. iar la nc@\?@,‘i@@kcwcaﬁ
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personal:

Recomanda regimul alimentar al bolnavilor:

Controleaza si raspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfasurata de personalul mediu

auxiliar sanitar cu care lucreaza:

* Asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice. precum si normele ¢

protectie in sectorul de activitate pe care-l are in responsabilitate;

Raspunde de disciplina. tinuta si comportamentul personalului din subordine si al bolnavilor pe care ii ai

In Igrijire:

* Asigura garzile in sectie. potrivit graficului stabilit si aprobat de catre managerul spitalului sau, in situat
deosebite din dispozitia acestuia;

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

* Raspunde prompt la toate solicitarile de urgenta si la consultarile din aceeasi sectie. sau alte structuri :
colaboreaza cu toti medicii din sectie si celelalte structuri din spital. in interesul unei cat mai bune ingriji
medicale a bolnavilor:

e Se preocupa in permanenta de ridicarea nivelclui profesional propriu si contribuie la ridicarea nivelult
profesional al personalului din subordine:

e Raspunde de respectarea normelor privind internarea bolnavilor psihici, atestand sau nu oportunitate
spitalizarii cazurilor internate ca urgente in sectie;

e Se preocupa de integrarea tuturor bolnavilor in activitati psihoterapeutice individuale si de grup. in functi
de aptitudinile si capacitatile restante de munca ale bolnavului;

e Se preocupa de reinsertia familiala si sociala a bolnavului psihic. mentinand in permanenta legatura ¢
apartinatorii;

e Studiaza starea de sanatate mintala din teritoriu. organizeaza si conduce actiuni de profilaxie s
psihoigiena a bolilor mintale cu precadere pentru tineret:

e Actioneaza pentru identificarea cauzelor si noxelor de mediu responsabile de aparitia si intretinerea unc
tulburari psihice si a eliminarii lor prin actiuni medico- sociale:

o Stabileste modalitati de integrare in societate si in munca pentru bolnavii cu afectiuni psihice:

* Indeplineste sarcinile ce ii revin potrivit legii. referitoare la bolnavii cu afectiuni psihice. cu manifestai
anti — sociale;

e Recomanda si aplica tratamente psihoterapice si ergoterapice:

o Participa la actiuni de prevenire si combatere a alcoolismului si lupta antidrog:

e Indruma si controleaza activitatea psihologului si logopedului.

(3). — medic specialist_recuperare — reabilitare - Atributii :

e stabileste planul de tratament specific. obiectivele specifice, programul de lucru, locul si modul d:
desfasurare in vederea educarii sau reeducarii unor deficiente. prevenirea sau recuperarea uno
dizabilitati ca urmare a unor boli, leziuni sau pierderea unui segment al corpului;

o utilizeaza tehnici. exercitii, masajul. aplicatii cu gheata, apa si caldura, electroterapia. laserterapia s
procedee conform conduitei terapeutice si obiectivelor fixate:
stabileste necesarul de echipament si il transmite sefului ierarhic superior;
stabileste programul de recuperare care este urmat acasa de pacient si instruieste apartinatorii sat
persoanele implicate in ingrijirea pacientului in aplicarea acestui program:

o evalueaza si reevalueaza in timp progresele facute de pacient:

e adapteaza planul de tratament in functie de evolutia pacientului:

e asista si se implica impreuna cu kinetoterapeutul si cu personalul care nu este de specialitate (asisten
social. terapeut ocupational. logoped. Ingrijitoare. mame sociale) in programul de recuperare:

e se preocupa de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la perfectionarea personalulu
mediu din subordine; e

e asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena pe care le implica actu B, C,
iy«
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e participa la manifestari stiintifice:

e se implica in programul de lucru cu grupele de parinti sau comunitati de persoane:

e se implica in perfectionarea continua a activitatii de recuperare kinetica:

e completeaza in foaia de observatie a pacientului sau intr-o fisa atasata foii de observatie evaluari
clinice, reevaluarile si recomandarile terapeutice generale si specifice. iar evidenta consultatiilor es

tinuta intr-un registru in care figureaza datele personale ale pacientului, diagnosticul si medic
trimitator.

* Profesia de medic se exercita in conformitate cu titlul 12 din Legea 95/2006 si are ca principal scc
asigurarea starii de sdnatate prin prevenirea imbolndvirilor, promovarea. mentinerea si recuperare
sanatafii individului si a colectivitatii :

e In vederea realizirii acestui scop. pe tot timpul exercitdrii profesiei. medicul trebuie si dovedeasc
disponibilitate, corectitudine. devotament. loialitate si respect fata de fiinta umani :

* Deciziile §i hotdrarile cu caracter medical vor fi luate avandu-se in vedere interesul si drepturil
pacientului. principiile medicale general acceptate. nediscriminarea intre pacienti. respectarea demintat
umane, principiile eticii si deontologiei medicale. grija faa de sinatatea pacientului si sinatatea publica :

e In scopul asigurdrii in orice imprejurare a intereselor pacientului, profesia de medic are la baza exercitar
sale independenta si libertatea profesionala a medicului. precum si dreptul de decizie asupra hotararilor ¢
caracter medical.

Medicii au in principal urmdtoarele atributii:

- sa respecte si sd aplice, in orice imprejurare normele de deontologie medicali;

- s nu aduca prejudicii reputagiei corpului medical sau altor membri, respectand statutul de corp profesions
al Colegiului Medicilor ;

- s& acorde cu promptitudine i neconditionat ingrijiri medicale de urgenta ca o indatorire fundamental
profesionald si civica:

- s actioneze pe toatd durata exercitdrii profesiei in vederea cregterii gradului de pregétire profesionali;

- sa aplice parafa. cuprinzand numele. prenumele, gradul. specialitatea si codul pe toate actele medicale p
care le semneazi:

- s respecte drepturile pacientului;

- 54 efectueze un numar de ore de educatie medicald continud si informare in domeniul stiintelor medicals
pentru acumularea numarului de credite stabilite in acest sens de citre Colegiul Medicilor:

Kinetoterapeut - atributii

- ca membru al echipei profesionale, stabileste planul de tratament specific. obiectivele specifice. programu
de lucru, prevenirea sau recuperarea unor dizabilitati ca urmare a unor boli. leziuni sau pierderea unu
segment al corpului:

- utilizeaza tehnici, exercitii, masajul. aplicatii cu gheata. apa si caldura. electroterapia. laserterapia s
procedee conform conduitei terapeutice si obiectivelor fixate:

- stabileste necesarul de echipament si se implica in procurarea acestuia;

- stabileste programul de kinetoterapie care este urmat acasa de pacient si instruieste apartinatorii sat
persoanele implicate in ingrijirea pacientului in aplicarea acelui program:

- evalueaza si reevalueaza in timp progresele facute de pacient:

- adapteaza planul de tratament in functie de evolutia pacientului:

- asista si se implica — in programul de Kinetoterapie — a personalului care nu este de specialitate (asisten’
social, logoped, ingrijitoare):

- se preocupa de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la perfectionarea personalului mediu dir
subordine:

- asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena pe care le implica actul terapeutic;

- participa la manifestari stiintifice:

- se implica in programul de lucru cu grupele de parinti sau comunitati de persoane, pal'tlbipﬁ‘;é,l‘mylal‘ea si
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- se implica in perfect1onarea continua a activitatii de recuperare kinetica:
- completeaza permanent in fisa de recuperare kinetica toate procedurile utilizate pentru a putea fi fi evalu

pentru munca prestata.

Asistentii medicali

Asistentii medicali isi desfasoard activitatea in conformitate cu Ordonanta de Urgenta nr.144/2008 privir

exercitarea profesiei de asistent medical generalist, a profesiei de moasa si a profesiei de asistent medice

precum si organizarea si functionarea OAMGMAMR. in baza Certificatului de membru emis ¢

OAMGMAMR.

Continutul si caracteristicile activitatilor de asistent medical generalist sunt:

- determinarea nevoilor de ingrijiri generale de sanatate si furnizarea ingrijirilor de sanatate de natu
preventiva. curativd si de recuperare conform normelor elaborate de Ministerul Sanatatii in colaborare ¢
OAMGMAMR:

- administrarea tratamentelor conform prescriptiilor medicului;

- protejarea i ameliorarea sanatatii. elaborarea de programe si desfisurarea de activitédti de educatie penti
sanatate si facilitarea activitagilor pentru protejarea sanatafii in grupuri considerate cu risc:

- participarea asisten{ilor medicali abilitati ca formatori la pregitirea teoreticd si practica a asistentilc
medicali in cadrul programelor de formare continua;

- desfasurarea optionald a activitagilor de cercetare in domeniul in ingrijirilor generale de sanatate de citi
asisten{ii medicali licentiati:

- pregétirea personalului sanitar auxiliar:

- participarea la protejarea mediului ambiant:

- intocmirea de rapoarte scrise referitoare la activitatea specifica desfasurata;

- activitatea de asistent medical se exercitd prin asumarea responsabilititii privind planificarea, organizare

evaluarea §i furnizarea serviciilor in calitate de salariat:

- activitatea desfasuratd de asistentii medicali din altd specialitate se exercitd cu responsabilitate in ceea ¢

priveste totalitatea actelor si tehnicilor care fac obiectul specialitatii furnizate in calitate de salariat;

- inexercitarea profesiei asistentii medicali nu sunt functionari publici:

- in vederea cresterii gradului de pregétire profesionald asisten{ii medicali au obligatia de a efectua cursui
de pregétire si alte forme de educatie continua:

Art.46.Asistent medical generalist — Centul de Sanatate Mintala/Stationarul de zi/Oncologie medicala

¢ Asista si ajuta medicul la efectuarea consultatiilor medicale:

e Raspunde de starea de curatenie a cabinetului si a salii de asteptare. temperatura si aerisirea incaperilot
existenta imprimatelor necesare activitatii:

e Semnaleaza medicului urgenta examinarii bolnavilor:

e Acorda primul ajutor in caz de urgenta;

o Efectueaza la indicatia medicului injectii, vaccinari, pansamente, precum si alte tratamente prescrise:

e Raspunde cu promptitudine la solicitarile bolnavilor si informeaza medicul asupra oricarei solicitari car
se refera la ingrijirea medicala a bolnavilor:

* Raspunde de aplicarea masurilor de dezinfectie si dezinsectie. potrivit normelor in vigoare;

Primeste. asigura si raspunde de buna pastrare si utilizare a instrumentarului, aparaturii si utilajelor cu car
lucreaza si se ingrijeste de buna intretinere si folosire a mobilierului si inventarului moale existent i
dotare:

e Desfasoara activitate permanenta de educatie sanitara:

e Se preocupa permanent de ridicarea nivelului sau profesional:

e Tine la zi centralizatorul statistic . foile de observatie si spitalizare (fisa pacientului). intocmeste darile de
seama si situatiile statistice privind activitatea cabinetului:

e Tine evidenta medicamentelor si materialelor sanitare primite pentru dotarea apa.g@d fﬁé&ygenta s
comunica lunar consumurile efectuate:




e Scrie condica de medicamente impreuna cu medicul . intocmeste raportul pentru efectuarea si distribuir
medicamentelor;

e Semnaleaza medicului orice modificari privind comportamentul pacientilor:
Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical:
Se preocupa. in absenta medicului, de culegerea informatiilor de la apartinatori in vederea completa
anamnezei obiective ale bolnavilor:
Participa la toate actiunile psiho - si ergoterapice organizate in centru/stationar;
Participa la asigurarea supravegherii si securitatii bolnavilor din centru/stationar:

Art.47. Psihologul atestat in psihologia clinicd are urmdatoarele competente:

1. Diagnostic si evaluare elinici:

(a) investigarea §i psihodiagnosticul tulburdrilor psihice si al altor conditii de patologie care impli

in etiopatogenez& mecanisme psihologice;

(b) evaluarea stérii de sdnatate mentala. in limita competentei psihologului, ca preconditie pent
desfigurarea unor activité{i care impun prin lege examinare psihologica (ex. testarea profesorilor,
functionarilor publici etc.):

(¢) evaluare cognitivd si neuropsihologica;

(d) evaluare comportamentala:

(¢) evaluare bio-fiziologica (ex. prin proceduri de bio-feedback):

() evaluare subiectiv-emotionala:

(g) evaluarea personalitdfii si a mecanismelor de coping / adaptare / defensive:

(h) evaluarea unor aspecte psihologice specifice cuplului. familiei sau altor grupuri:

(i) evaluarea contextului familial. profesional. social. economic. cultural in care se manife

problemele psihologice:

(j) evaluarea gradului de discerndmant al persoanelor:

(k) evaluarea dezvoltarii psihologice:

(I) alte evaludri in situatii care implicd componente psihologice.

Utilizarea in contextul domeniului de specializare in psihologia clinici a probelor psihologice si interviuri
structurate si semi-structurate trebuie sd indeplineasca criteriile psihometrice standard. aga cum sunt ele stabil
de citre Comisia de Metodologie. cu exceptiile stabilite de Comisia Cliniedi a Colegiului Psihologilor ¢
Romania (vezi Codul Deontologie). Ultilizarca probelor psihologice (ex. proiective sau de alt tip)
dovedirea competentei dobdndite prin cursuri formative generale sau specifice. organizate la nivel universi
(nivel licentd, master. doctorat) sau prin asociajii profesionale acreditate in acest sens de catre Comisia Clini
a Colegiului Psihologilor din Romania.
2. Interventie/asistenta psihologica care va cuprinde cel putin 3 dintre urméatoarele componente:
(a) educatie pentru sandtate. promovarea sianatagii $i a unui stil de viata sanatos (ex. prin preventi
primara §i secundard):
(b) interventii specifice pentru persoanele cu nevoi speciale [aria psihopedagogiei speciale 1
conditii de psihopatologie (ex. logopedie)]:
(¢) consiliere si terapie suportivi:
(d) consilierea in situatii de criza si asistenta bolnavilor terminali:
(e) optimizare si dezvoltare personali. autocunoastere:
(f) terapii de scurtd duratd focalizate pe problema, preventie terfiard, recuperare si reeducar
(individuale, de grup, cuplu si familie):
(g) terapii standard de relaxare si sugestive;
(h) consiliere (ex. prin tehnici comportamentale) specifica obiectivelor medicale (ex. crestere:
aderentei la tratament, modificarea stilului de viata. pregétire preoperatorie, preventie tertiari
in cadrul bolilor cronice etc.):
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Utilizarea tehnicilor de interventie psihologica cere dovedirea competentei dobandite prin curst
formative specifice organizate la nivel universitar (nivel licenta. masterat, doctorat) sau pr
asociatii profesionale acreditate in acest sens de catre Comisia Clinici a Colegiului Psihologil

din Romania.
3. Cerccetare:
(a) poate participa la/ sau initia activitati de cercetare in cadrul definit de competentele sale.

4. Edueatie i training (formare profesionala):
(a) poate organiza workshop-uri in cadrul definit de competentele sale.

Art.48. Asistent social - Atributii (responsabilitati) (S)

Evalueaza si stabileste in functie de starea clinica a pacientului tipul de serviciu spre care sa fie indreptat:
Depistarea problemelor;

Prevenire (sinucidere, violenta si agresivitate. toxicodependenta. abandon scolar);

Consiliere asupra tulburarilor psihice:

Facilitarea schimbarii comportamentelor;

Deprinderi solide de rezistenta la stres:

Imbunatatirea capacitatilor relationale:

Cresterea potentialului de adaptare:

Consilierea familiei si sprijin terapeutic in depistarea unor situatii de criza:

Mentine legatura cu scoala si serviciul pacientului:

Suport social si psihologic:

Reinsertie sociala/integrarea pacientului in comunitate:

Participa la campanii educativ - informare:

Terapie de grup (in cazul asistentilor sociali care s-au format in psihoterapie):

Realizarea anchetelor sociale;

Este obligat sa-si desfasoare activitatea in conformitate cu statutul, codul dentologic si legislatia i
vigoare:

Trebuie sa pastreze confidentialitatea in legatura cu situatiile. documentele si informatiile pe care I
detine;

Are obligatia sa acorde asistenta sociala in situatii de urgenta:

Art.49. Asistent medico — social (PL) — Atributii

In exercitarea profesiei isi organizeaza activitatea utilizand eficient timpul in functie de tipul de activitate:
Activitatea o desfasoara in sectiile de psihiatrie:

Respecta codul de conduita al asistentului social:

Face demersurile necesare in vederea obtinerii anchetelor sociale de la primariile din localitatile ds
resedinta a pacientilor internati in spital conform art. 1 14 C.P. si a celor abandonati de familie:
Intocmeste rapoarte cu privire la rezultatele anchetelor sociale:

Tine evidenta lunara a cazurilor sociale:

Tine legatura cu centrele medicosociale si face demersurile necesare in vederea transferarii cazurilo
sociale din spital:

Face demersurile necesare in vederea identificarii de catre organele abilitate a pacientilor necunoscuti:
Face demersurile necesare in vederea rezolvarii unor probleme ale pacientilor, cum ar fi schimbare:
B.1./C.1., obtinerea transferarii pensiei in spital. etc;

Faciliteaza accesul la corespondenta (scrisori, telefoane) al pacientilor cu familia si grupul de prieteni:

Tine evidenta vizitelor efectuate pacientilor si ofera informatii familiei. in limita sferej dg:gompetenta;
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Impreuna cu echipa terapeutica. coordoneaza si supravegheaza activitatea de socializare si reabilitare
pacientilor cronici:

Respecta demnitatea si dreptul la confidentialitate ale pacientului:

Respecta normele incluse in Regulamentul Intern:

Respecta normele de P.S.1.:

Respecta programul de lucru;

Raspunde cu promptitudine altor solicitari in limita competentei profesionale:

Are obligatia de a participa la programme de educatie si perfectionare in domeniu.

Art.50. Logoped- Atributii (responsabilitati):

Examineaza la recomandarea medicului copiii internati cu tulburari de vorbire si participa in cadri
echipei la stabilirea diagnosticului;

Efectueaza tratamente logopedice si inscrie in fisa de observatie logopedica evolutia sub terapie s
procedurile aplicate (examen logopedic initial si de etapa. precum si tehnicile folosite sunt consemnate i
foaia de observatie a copilului: la externare. fisa de observatie logopedica va fi inclusa in dosaru
copilului) :

Comunica terapeutului obiectivele si strategiile folosite in terapia logopedica. pentru fiecare copil in part
si urmareste modul de realizare a acestora:

Comunica familiei programe de terapie logopedica (in scris). instruieste parintii si controleaza pe perioad.
internarii, modul in care este realizat:

Contribuie in cadrul echipei la punerea in aplicare a programului de recuperare individualizat;

Participa in cadrul echipei la grupurile terapeutice cu parintii si la reuniunile de sinteza ale echipei:
Participa sau initiaza activitati de cercetare in cadrul definit de competentele sale;

Se preocupa de educatie si formare profesionala continua:

Art.51. Educator - Atributii (responsabilitati):

Realizeaza prestatii pentru copiii internati in stationarul de zi si pentru familiile lor (informarea, pregatire:
si continuarea de catre parinti a lucrului cu copilul, conform programului terapeutic recuperator):
Participa in cadrul echipei la evaluarea initiala si la reevaluarile periodice ale fiecarui copil, precum si li
elaborarea planului terapeutic individualizat:

Stabileste obiective educationale pe termen scurt:

Lucreaza individual si cu grup de copii:

Participa la activitatile vizand autonomia si socializarea copiilor. atat in incinta, cat si in exterioru
Stationarului de zi copii:

Furnizeaza documentatii scrise parintilor (caiet de corespondenta inclus):

Participa la reuniunile de sinteza saptamanale ale echipei:

Participa la activitatea stiintifica /cercetare:

Asigura impreuna cu ceilalti membri ai echipei securitatea copiilor:

Art. 52 .Registratorul medical

Inregistreaza intrarile si iesirile bolnavilor din spital:

Tine legatura cu biroul financiar in vederea indeplinirii formelor legale privind indicatorii.

Completeaza si tine la zi evidentele corespunzatoare:

Se calculeaza indicatorii specifici prin care se analizeaza activitatea spitalului:

Se analizeaza indicatorii pe spital:

Se intocmesc centralizatoare de diagnostice si proceduri care se transmit la D.S.P.M.B..

Se intocmesc situatii prin care se informeaza conducerea spitalului cat si medicii specialisti despre
indicatorii obtinuti. lunar. trimestrial, annual:

Respecta si asigura sarcinile ce-i revin prin dispozitiile O.M.S. nr. 1101/2016, privind prevenirez
infectiilor asociate asistentei medicale:

Respecta prevederile legale cu privire la gestionarea deseurilor rezultate din activitati '“mé &,
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e Respecta Regulamentul de Ordine Interioara.

Art.53. Compartimentul de explorari functionale (EEG,EMG,etc.)
Compartimentul de exploriri functionale asigurd efectuarea investigatiilor medicale conform solicitérilc
medicilor de specialitate si in raport cu dotarea existenta.
( I) Medicul specialist din cadrul Compartimentul de explorari functionale (EEG,EMG etc.)

Indruma asistentul medical in efectuarea explorarilor:

Interpreteaza rezultatele investigatiilor efectuate:

Intocmeste documente (buletine de analiza.etc):

Acordi primul ajutor in situatii de urgenta:

Asigurd pdstrarea §i utilizarea instrumentarului. si a aparaturii din dotare $i se preocupd de bun
functionare a acestuia;

Respecta secretul profesional si codul de etica:

Respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munci indiferent de natura acestor:
orice declaratie publica cu referire la locul de munci este interzisa.

(2) Asistentul medical din cadrul Compartimentului de explorari functionale

Pregéteste fizic si psihic pacientul in vederea examinarii. dupa caz:

Pregiteste materialul necesar in vederea explordrilor de efectuat:

Sterilizeaza materialele necesare investigatiilor:

Efectueazi tehnicile de explorare conform indicatiilor medicului:

Acorda primul ajutor in situatii de urgenta:

Intocmeste documente (buletine de analiza. inregistreazi rezultatele investigatiilor):

inmagazineaza datele de laborator pe calculator. dupa caz:

Raspunde de corectitudinea datelor si de raportarea acestora lunar gi anual Biroului Evaluare s
Statisticd Medicald:

Raspunde de raportdrile statistice privind situatia pacientilor examinati conform dispozitiilor s
deciziilor interne:

Asigurd p#istrarea si utilizarea instrumentarului. si a aparaturii din dotare si se preocupd de bun:
functionare a acestuia;

Supravegheaza si controleaza efectuarea curiteniei si a dezinfectiei cabinetului;

Utilizeaza si pastreaza in bune conditii echipamentele si instrumentarul din dotare. supravegheazi
colectarea materialelor si instrumentarului de unicad folosinid utilizat §i se asigurd de depozitare:
acestora in vederea distrugerii, conform prevederilor legale aplicabile;

Informeazid persoana ierarhic superioard asupra deteriorarii instrumentarului si a aparaturii dir
dotare:

Respecta secretul profesional si codul de etic al asistentului medical:

Respectd confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de natura acestora
orice declaratie publica cu referire la locul de munca este interzisa.

La camera de garda

Examinarea medicala;

Acordarea asistentei medicale specializate pana cand bolnavul ajunge in sectie:
Imbaierea bolnavilor. dezinfectia si deparazitarea bolnavilor:

Asigurarea transportului bolnavilor in sectie:

Tinerea evidentei zilnice a miscarii bolnavilor.

Art.54.Medicul de garda

Controleaza la intrarea in garda prezenta la serviciu a personalului medico sanitar si existenta
mijloacelor necesare asigurarii asistentei medicale:
Supravegheaza tratamentele executate de cadrele medii si auxiliare:

Interneaza bolnavii prezentati cu bilet de trimitere precum si cazurile de urgenta: &\ O\a"";}JSlE?
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o Intocmeste Foaia de Observatie a cazurilor internate de urgenta:

e Controleaza calitatea alimentatiei inainte de servirea mesei de dimineata, pranz si cina;
Verifica retinerea probelor de alimente;
Respecta si asigura sarcinile ce-i revin prin dispozitiile O.M.S. nr. 1101/2016, privind prevenire
infectiilor asociate asistentei medicale:

e Respecta prevederile legale cu privire la gestionarea deseurilor rezultate din activitati medicale;

e Anunta prin toate mijloacele posibile managerul si autoritatile competente in caz de incendiu sau alt
calamitati:

e Obligativitatea completarii prescriptiilor medicale conexe actului medical atunci cand este cazu
pentru afectiuni acute. subacute. cornice (initiale):

e Respecta Regulamentul de Ordine Interioara.

Farmacie

in cadrul Spitalul de Psihiatrie TITAN ..Dr. Constantin GORGOS" functioneazé o farmacie cu circui
inchis.

Farmacia asigurd si gestioneaza intreaga medicatie necesara bolnavilor internafi.

Eliberarea medicamentelor in situatii de urgenta: Condicile de prescriptii medicale in regim de
urgenta se vor elibera prioritar, respectindu-se acelasi protocol ca la eliberarea medicamentelor pentrt
condicile de prescriptii ale sectiei si de aparat:

Art.35. Farmacistul primar cu atributii de farmacist sef are in principal urmatoarele sarcini:

1) organizeaza spatiul existent pentru realizarea unui flux tehnologic corespunzitor specificului activitatii:

2) intocmeste planul de munci si repartizeaza sarcinile in raport de necesititile farmaciei:

3) intocmeste documentele necesare pentru buna aprovizionare a farmaciei:

4) organizeaza receptia calitativa si cantitativd a medicamentelor si a celorlalte produse, precum si depozitarez
si conservarea acestora in conditii corespunzatoare:

5) rdspunde de organizarea si executarea controlului calitdfii medicamentelor in farmacie §i urmdireste
eliberarea la timp si in bune conditii. valideaza prescriptiile medicale:

6) raspunde de efectuarea corectd si la timp a tuturor lucrdrilor de gestiune:

7) elaboreaza propuneri pentru intocmirea fisei postului si raspunde de activitatea personalului din subordine;
8) asigura masurile de protectia muncii, de igiena, protective contra incendiilor si respecatrea acestora de catre
intregul personal din subordine:

9) participa la raportul de garda:

10) asigura conservarea si eliberarea produselor medicamentoase:

| 1) asigura prepararea, consevarea si eliberarea produselor medicamentoase:

12) efectueaza receptia calitativa si cantitativa a produselor farmaceutice la primirea in farmacie:

13) participa la activitatea de farmacovigilenta:

14) urmareste noutatile terapeutice:

15) supravegheaza activitatea asistentilor de farmacie:

16) respecta principiile eticii si deontologiei profesionale:

17) raspunde de activitatea in ansamblu si reprezentarea farmaciei fata de orice control al autoritatilor
competente:

18) respecta Regulamentul de Ordine Interioara si Regulamentul de Organizare si Functionare;

19) isi desfasoara activitatea in mod responsabil. conform reglementarilor profesionale si cerintelor postului;

20) participa la asigurarea unui climat optim de colaborare a personalului angajat;
21) actioneaza cu fermitate pentru gospodarirea judicioasa a mijloacelor materiale si banesti. impotiva
oricaror fenomene de risipa sau abatere de la disciplina:

22) aplica si respecta normele de protectia muncii si PSI;
23) Respecta instructiunile proprii de securitate in munca, Normele metodologice de aplicare a prevederilor

Legii securitatii si sanatatii in munca si Normele PSI in vigoare:

24) Executa orice alte sarcini de natura sa conduca la imbunatatirea activitatii, participa lla actiunile
3 . v r " i . . . e\

organizate ce au ca scop amenajarea si intretinerea patrimoniului spitalului: @:‘&@Pﬁ Ség,
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25) Respecta toate cerintele sistemului de management implementat in organizatie care

se aplica in activitatea depusa.

Atributiile si raspunderile ce revin farmacistului, conform Ordinului Ministrului Sanatat

nr,1101/2016:

a) obtinerea. depozitarea si distribuirea preparatelor farmaceutice. utilizand practici care limiteaz

posibilitatea transmisiei agentului infectios cétre pacienti;

b) distribuirea medicamentelor antiinfectioase cu respectarea reglementirilor privind avizarea acestt

prescrieri existente in spital si tinerea unei evidente adecvate:

c) obginerea si depozitarea vaccinurilor sau imunoglobulinelor specifice/serurilor heterologe si distribuire
lor in mod adecvat:

d) pastrarea evidentei antibioticelor distribuite departamentelor medicale;

e) raporteaza citre serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, medicului responsabil d
politica utilizarii antibioticelor consumul de antibiotice pe clase §i pe sectiile unitégii sanitare si participa |
evaluarea tendintelor utilizérii antibioticelor:

f) colaboreazéd cu medicul infectionist/clinician responsabil de elaborarea politicii de utilizare judicioasa

antibioticelor in monitorizarea consumului de antibiotice:

g) organizeaza si realizeazi baza de date privind consumul de antibiotice din unitate, pe clase de antibiotic
si pe sectii/compartimente, cu calcularea DDD/100 zile spitalizare si a duratei medii a terapiei cu antibiotic
per pacient internat, pe suport electronic.

Farmacist atributii conform OMS nr. 444/2019:

Farmacistul coordoneaza intreaga activitate a farmaciei si are urmatoarele atributii:

asigura prepararea. consevarea si eliberarea formulelor magistrale si oficinale;

asigura conservarea si eliberarea medicamentelor, precum si a celorlalte produse pe care farmacia le poat:
detine:

efectueaza sau numeste o comisie pentru receptia calitativa si cantitativa a medicamentelor si a celorlalt
produse la primirea lor in farmacie:

efectueaza, in conformitate cu prevederile Farmacopeei romane in vigoare. controlul de calitate al ape
distilate:

participa la activitatea de farmacovigilenta:

coopereaza cu medicul in legatura cu schema terapeutica in cazul asocierilor de medicamente si a
prescrierii de retete magistrale:

urmareste noutatile terapeutice pe plan national si international:

trebuie sa cunoasca legislatia tarmaceutica si pe cea sanitara in vigoare:

se informeaza asupra legislatiei si reglementarilor organismelor internationale in domeniu
medicamentului la care Romania a aderat;

supravegheaza activitatea asistentului medical de farmacie si a cursantilor scolii sanitare postliceale aflat
in practica;

asigura si urmareste stagiile practice ale studentilor facultatii de farmacie; stagiul profesional a
farmacistilor rezidenti se desfasoara, conform unui contract de stagiu, sub indrumarea si controlu
farmacistului-sef sau a unui farmacist cu drept de libera practica desemnat de catre acesta;

in intreaga sa activitate farmacistul va respecta principiile eticii si deontolgiei profesionale:

verifica elementele de siguranta si autenticitatea identificatorilor unici si scoate din uz identificatorii unic
ai medicamentelor ce prezinta cod unic de identificare inregistrat in Sistemul National de Verificare ¢
Medicamentelor. denumit in continuare SNVM:

in cazul in care are motive sa considere ca ambalajul medicamentului a fost modificat, ilicit sau existz
suspiciuni cu privire la autenticitatea medicamentului. farmacistul nu elibereaza medicamentul si
informeaza autoritatea nationala competenta in conformitate cu prevederile OMS nr. 1473/2018 pentru
crearea cadrului de aplicare a prevederilor Regulamentului delegat (UE) "0|6/|6|/\§,b@0m.§5|e| din 2
octombrie 2015 de completare a Directivei 2001/83/CE a Parlamentului Europea ﬁw&‘(’Ce{ﬁ’me prin
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stabilirea de norme detaliate pentru elementele de siguranta care apar pe ambalajul medicamentelor de u
uman;

o farmacistul face parte din consiliul medical al unitatii sanitare:

o farmacistul poate face parte din comisia de evaluare a ofertelor pentru achizitionarea de medicament
pentru unitatea sanitara:

o farmacistul este membru al comisiei medicamentului existente la nivelul unitatii sanitare si poate face parts
din comisia locala de etica pentru avizarea studiilor clinice:

e farmacistul poate participa la raportul de garda in vederea imbunatatirii actului terapeutic:

e farmacistul face parte din colectivul de farmacovigilenta;

o farmacistul monitorizeaza consumul de medicamente. semnaleaza pericolul de discontinuitate, raporteaze
discontinuitatile aparute.
Farmacistul care isi desfasoara activitatea intr-o farmacie cu circuit inchis va avea, pe langa atributiile de
mai sus, si urmatoarele sarcini:
- asigurarea starii de sanatate a pacientilor prin urmarirea respectarii regulilor de buna practica
farmaceutica aprobate prin ordin al ministrului sanatatii:
- este responsabil pentru managementul medicamentelor si al dispozitivelor medicale aflate in gestiunea
unitatii farmaceutice. Acesta se va asigura ca exista conditii adecvate pentru depozitarea, prepararea.
eliberarea, distribuirea si distrugerea medicamentelor din unitatea farmaceutica.

Art.56. Asistent — farmacie

- ajuta farmacistul pentru a asigura organizarea corespunzatoare a activitatii farmaceutice in spatiul destinat
functionarii;

- se preocupa de dotarea cu toate cele necesare bunei functionari a activitatii farmaceutice sub indrumarea
farmacistului;

- ajuta farmacistul pentru a asigura receptia canitativa si calitativa a produselor farmaceutice primite:

- raspunde de conservarea tuturor produselor farmaceutice. evitand degradarea acestoara;

- elibereaza medicamente gata preparate si produse tehnico — medicale conform inscrisurilor din condicile de
prescriptii medicale respectand legislatia in vigoare:

- ajuta farmacistul pentru efectuarea tuturor operatiunilor reiesite din functia de gestionar a unitatii
farmaceutice fiind obligat sa cunoasca toate prevederile legislatiei in vigoare:

- aranjeaza si elibereaza produsele farmaceutice dupa data de fabricatie si data de valabilitate:

- urmareste termenul de expirare a produselor farmaceutice informand conducerea spitalului cu cel putin 6
luni inainte de termenul de expirare a acestora:

- raspunde de calitatea tuturor produselor farmaceutice conform buletinelor de analiza corespunzatoare lotului
de produse primite impreuna cu farmacistul:

- asigura pastrarea si securitatea tuturor produselor farmaceutice. produselor tehnico- medicale, mijloacelor
fixe si obiectelor de inventar aflate in gestiunea sa impreuna cu farmacistul:

- ajuta farmacistul pentru a inregistra zilnic in evidentele tehnico-operative. pe baza documentelor
justificative, toate intrarile si iesirile de bunuri aflate in gestiunea sa:

- respecta Regulamentul de Ordine Interioara si Regulamentul de Organizare si Functionare;

- isi desfasoara activitatea in mod responsabil. conform reglementarilor profesionale si cerintelor postului;

- participa la asigurarea unui climat optim de colaborare si siguranta atat in randul pacientilor cat si a

personalului angajat; _
- actioneaza cu fermitate pentru gospodarirea judicioasa a mijloacelor materiale si banesti, impotiva oricaror

fenomene de risipa sau abatere de la disciplina:
- aplica si respecta normele de protectia muncii si PSI:
- respecta instructiunilor proprii de securitate in munca. Normele metodologice de aplicare a prevederilor

Legii securitatii si sanatatii in munca si Normele PSIin vigoare,

- executa orice alte sarcini de natura sa conduca la imbunatatirea activitatii, participa la actiunile organizate ce
au ca scop amenajarea si intretinerea patrimoniului spitalului: o
Sevanle,
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- respecta toate cerintele sistemului de management implementat in organizatie care se aplica in activitate
depusa.

Conform OMS nr.444/2019, asistentul medical de farmacie isi desfasoara activitatea in unitatea farmaceutic
sub indrumarea directa a farmacistului este personal de executie si are urmatoarele atributii:

- participa la aprovizionarea. conservarea si eliberarea medicamentelor si a celorlalte produse comercializat
in farmacie:

- participa la receptia medicamentelor si a celorlalte produse detinute in farmacie:

- elibereaza medicamentele fara prescriptie medicala. iar pe cele cu prescriptie medicala numai su
indrumarea farmacistului. fiindu-i interzisa eliberarea medicamentelor stupefiante si psihotrope;

- participa la activitatea de farmacovigilenta:

- trebuie sa cunoasca legislatia farmaceutica sip e cea sanitara in vigoare:

- verifica elementele de siguranta si autencitatea identificatorilor unici si scoate din uz identificatorii unici a
medicamentelor ce prezinta cod unic de identificare inregistrat in SNVM:

- in cazul in care are motive sa considere ca ambalajul medicamentului a fost modificat, ilicit sau exist
suspiciuni cu privire la autenticitatea medicamentului. farmacistul nu elibereaza medicamentul si informeaz
autoritatea nationala competenta in conformitate cu prevederile OMS nr. 1473/2018 pentru crearea cadrulu
de aplicare a prevederilor Regulamentului delegat (UE) 2016/161 al Comisiei din 2 octombrie 2015 d
completare a Directivei 2001/83/CE a Parlamentului European si a Consiliului prin stabilirea de norm
detaliate pentru elementele de siguranta care apar pe ambalajul medicamentelor de uz uman:

- respecta Regulile de buna practica farmaceutica si Codul de etica si deontologie al asistentului.

Art. 57. Biroul de Evaluare si Statisticd medicala _colecteazi datele la nivel de sectie lunar, trimestrial
anual, le prelucreaza si are in pricipal urmétoarele atributii:
calculeaza indicatorii specifici prin care se analizeaza activitatea spitalului:
intocmeste raportul de decontare a serviciilor spitalicesti pe baza grupelor de diagnostic:
analizeazd indicatorii pe spital.
intocmeste centralizatoare de diagnostice si proceduri care se transmit la Directia de Sanatate Publica:
intocmeste situafii prin care se informeaza conducerea spitalului cat si sefii de sectie despre indicatori
obtinuti. cazurile nevalidate, ICM. lunar. trimestrial. anual.

e

Art.58. Compartimentul de Prevenire_a Infectiilor_asociate asistentei medicale:
Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale are in principal urmatoarele sarcin
si atributii:

a) organizeazi si participa la intalnirile Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale:

b) propune managerului sancfiuni pentru personalul care nu respectd procedurile si protocoalele de
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentci medicale:

¢) elaboreaza si supune spre aprobare planul anual de supraveghere. prevenire si limitare a infectiilot
asociate asistentei medicale din unitatea sanitara:

d) organizeaza, in conformitate cu metodologia elaboratd de Institutul National de Sanitate Publica. anual.
un studiu de prevalentd de moment a infectiilor nosocomiale si a consumului de antibiotice din spital:

e) organizeaza si deruleazd activitati de formare a personalului unitatii in domeniul prevenirii infectiilor
asociate asistentei medicale:

f) organizeaza activitatea compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale pentru
implementarea si derularea activitatilor cuprinse in planul anual de supraveghere si limitare a infectiilor

asociate asistentei medicale al unitatii;
g) propune si initiaza activitdti complementare de preventie sau de limitare cu caracter de urgenti. in cazul
unor situatii de risc sau al unui focar de infectie asociata asistentei medicale:

h) elaboreazd ghidul de izolare al unitdtii sanitare si coordoneaza aplicarea precautiilor specifice in cazul
depistarii colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezisteni la pacientii internati:
i) intocmeste harta punctelor si zonelor de risc pentru aparitia infectiilor asociate asistenfei medicale i

elaboreazi procedurile si protocoalele de prevenire si limitare in conformitate cu aceasta; wciPiUe
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j) implementeazd metodologiile nationale privind supravegherea bolilor transmisibile si studiile ¢
supraveghere a infectiilor asociate asistentei medicale:

k) verifica completarea corectd a registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale de ¢
sectii si centralizeazi datele in registrul de monitorizare a infectiilor al unitatii:

I) raporteaza la directia de sandtate publici a municipiului Bucuresti infectiile asociate asistentei medical
ale unitdii si calculeazi rata de incidenta a acestora pe unitate si pe sectii:

m) organizeazi si participd la evaluarea eficientei procedurilor de curdtenie si dezinfectie prin recoltare
testelor de autocontrol:

n) colaboreazd cu medicul de laborator pentru cunoasterea circulatiel microorganismelor patogene de |
nivelul sectiilor si compartimentelor., cu precidere a celor multirezistente si/sau cu risc epidemiologic majo
pe baza planului de efectuare a testelor de autocontrol:

o) solicita trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de referinta. in conformitate c
metodologiile elaborate de Institutul National de Sanatate Publica., in scopul obtinerii unor caracteristic
suplimentare;

p) supravegheaza si controleazd buna functionare a procedurilor de sterilizare si menfinere a sterilitas
pentru instrumentarul §i materialele sanitare care sunt supuse sterilizarii:

r) supravegheazd si controleaza activitatea de triere, depozitare temporard gi eliminare a deseurilc
periculoase rezultate din activitatea medicali:

s) organizeazi. supravegheazd si controleazd respectarea circuitelor functionale ale unitdgii, circulagi
pacientilor si vizitatorilor, a personalului si, dupa caz. a studentilor si elevilor din nvatimaéntul universitai
postuniversitar sau postliceal;

t) avizeaza orice propunere a unitaii sanitare de modificare in structura unitagii:

u) supravegheazd si controleazd respectarea in sectiile medicale si paraclinice a procedurilor de triaj
depistare si izolare a infectiilor asociate asistentei medicale:

v) raspunde prompt la informatia primitad din sectii si demareazd ancheta epidemiologicd pentru toat
cazurile suspecte de infectie asociatd asistentei medicale:

w) dispune, dupa anuntarea prealabild a managerului unitatii. masurile necesare pentru limitarea difuziuni
infectiei. respectiv organizeaza, dupi caz. triaje epidemiologice si investigatii paraclinice necesare:

x) intocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologica a focarului. difuzeaza informatiile necesare privin
focarul. in conformitate cu legislatia, intreprinde masuri §i activitati pentru evitarea riscurilor identificate ir
focar;

y) solicita colabordrile interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern de la directia de sanatat
publicd sau Institutul National de Sanatate Publicd - centru regional la care este arondat, confornm
reglementdrilor in vigoare;

z) raporteazd managerului problemele depistate sau constatate in prevenirea si limitarea infectiilor asociate
asistentei medicale;

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

Atributiile medicului responsabil de politica de utilizare a antibioticelor din cadru
serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale:

a) efectueaza consulturile de specialitate in spital. in vederea diagnosticarii unei patologii infectioase §i
stabilirii tratamentului etiologic necesar:

b) elaboreaza politica de utilizare judicioasd a antibioticelor in unitatea sanitard. inclusiv ghidurile de
tratament initial in principalele sindroame infectioase si profilaxie antibioticé:

¢) coordoneaza elaborarea listei de antibiotice esentiale care sa fie disponibile in mod permanent in spital:

d) elaboreazi lista de antibiotice care se elibereazé doar cu avizare din partea sa si deruleaza activitatea de

avizare a prescrierii acestor antibiotice:
e) colaboreazi cu farmacistul unitatii in vederea evaluérii consumului de antibiotice In unitatea sanitaré:
f) efectueaza activitati de pregitire a personalului medical Tn domeniul utilizdrii judicioase a antibioticelor;

g) oferd consultantd de specialitate medicilor de altd specialitate in stabilirea tratamentului antibiotic la
cazurile internate:
h) oferd consultantd pentru stabilirea profilaxiei antibiotice perioperatorii si in alte 5““@?;‘& clinice., pentru

pacien(ii la care nu este aplicabila schema standard de profilaxie; \".::';:':(3?,5\' 3
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i) coopereazd cu medicul microbiolog/de laborator in stabilirea testelor de sensibilitate microbiana |
antibioticele utilizate, pentru a creste relevanta clinica a acestei activitati: - ) ‘

j) evalueaza periodic cu fiecare structura in parte modul de utilizare a antibioticelor in cadrul acesteia :
propune modalititi de imbunitétire a acestuia (educarea prescriptorilor):

k) elaboreazi raportul anual de evaluare a gradului de respectare a politicii de utilizare judicioasd
antibioticelor. a consumului de antibiotice (in primul rand. al celor de rezerva) si propune managerului mésu
de imbunatétire.

Art.59.Medicul epidemiolog coordonator al Comp.de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale ar
in principal urmatorele sarcini si atributii:

a) organizeazi si participa la intalnirile Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale:

b) propune managerului sanctiuni pentru personalul care nu respectd procedurile si protocoalele d
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale:

c) elaboreazd §i supune spre aprobare planul anual de supraveghere. prevenire si limitare a infectiilo
asociate asistentei medicale din unitatea sanitara:

d) organizeaza, in conformitate cu metodologia elaborata de Institutul National de Sanatate Publici, anual
un studiu de prevalentd de moment a infectiilor nosocomiale si a consumului de antibiotice din spital:

e) organizeaza si deruleaza activitdji de formare a personalului unitd{ii in domeniul prevenirii infectiilo
asociate asistentei medicale:

f) organizeazi activitatea compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale pentri
implementarea §i derularea activitafilor cuprinse in planul anual de supraveghere si limitare a infectiilo
asociate asisteniei medicale al unitégii:

g) propune si initiazd activitd{i complementare de preventie sau de limitare cu caracter de urgenta. in cazu
unor situatii de risc sau al unui focar de infectie asociati asistentei medicale:

h) elaboreazi ghidul de izolare al unitafii sanitare si coordoneaza aplicarea precautiilor specifice in cazu
depistdrii colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti la pacientii internati;

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

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

k) verificd completarea corectd a registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale de pe
sectii si centralizeaza datele in registrul de monitorizare a infectiilor al unitégii:

) raporteaza la directia de s@ndtate publica a municipiului Bucuresti infectiile asociate asistentei medicale
ale unitagii i calculeaza rata de incidenta a acestora pe unitate si pe sectii:

m) organizeaza si participd la evaluarea eficientei procedurilor de curdtenie si dezinfectie prin recoltarea
testelor de autocontrol;

n) colaboreazi cu medicul de laborator pentru cunoasterea circulatiei microorganismelor patogene de la
nivelul sectiilor §i compartimentelor, cu precéidere a celor multirezistente si/sau cu risc epidemiologic major.
pe baza planului de efectuare a testelor de autocontrol:

o) solicita trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de referintd, in conformitate cu
metodologiile elaborate de Institutul National de Sandtate Publicd, in scopul obtinerii unor caracteristici
suplimentare:

p) supravegheaza si controleaza buna functionare a procedurilor de sterilizare si mentinere a sterilittii
pentru instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse sterilizérii:

r) supravegheaza si controleazd activitatea de triere. depozitare temporard si eliminare a degeurilor
periculoase rezultate din activitatea medicala;

s) organizeazd. supravegheaza si controleazd respectarea circuitelor functionale ale unitagii, circulatia
pacientilor i vizitatorilor, a personalului si. dupé caz. a studentilor si elevilor din Invatdmantul universitar.
postuniversitar sau postliceal:

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

u) supravegheaza si controleazd respectarea in sectiile medicale si paraclinice a procedurilor de triaj.
depistare si izolare a infectiilor asociate asistentei medicale:

v) rdspunde prompt la informafia primitd din sectii §i demareaza ancheta epidemiologicd pentru toate
cazurile suspecte de infectie asociatd asisteniei medicale: /\35‘?,{%3%’};%@}_

R,

/

/ AP
,Q\ / A ,C-\_
44 * i«t () 2\



w) dispune. dupi anuntarea prealabild a managerului uniti{ii. masurile necesare pentru limitarea difuziuni
infectiei. respectw organizeazi. dupi caz. triaje epidemiologice si investigaii paraclinice necesare:

x) intocmeste si definitiveaza ancheta epldemnolouca a focarului. difuzeazad informatiile necesare privin
focarul. in conformitate cu legislatia. intreprinde mésuri §i activitdti pentru evitarea riscurilor identificate i
focar:

y) solicita colaboririle interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern de la directia de sanatat
publici sau Institutul National de Sanitate Publici - centru regional la care este arondat, conforr
reglementarilor in vigoare:

z) raporteazd managerului problemele depistate sau constatate in prevenirea si limitarea infectiilor asociat
agistenfei medicale;

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

In aplicarea prevederilor OMS nr.1226/2012 medicul epidemiolog are in principal urmatoarel
sarcini si atributii:

- personalul implicat in sistemul de gestionare a deseurilor medicaie periculoase trebuie sa cunoasca:

a) tipurile de deseuri produse in unitatea sanitara:

b) riscurile pentru mediu si sanatatea umana in fiecare etapa a ciclului de eliminare a deseurilor medicale:

¢) planul de gestionare a deseurilor rezultate din activitati medicale. codurile de procedura pentru colectare:
separata pe categorii, stocarea temporara. transportul si eliminarea deseurilor medicale periculoase. precum s
procedurile/protocoalele aplicabile in caz de accidente sau incidente survenite in activitatea de gestionare :
deseurilor:

- are obligatia sa tina evidenta gestionarii acestora, in conformitate cu modelul prevazut in acest ordin;

- evidenta deseurilor colectate, stocate temporar. tratate. transportate si eliminate se raporteaza d¢
producatorii de deseuri, la solicitarea autoritatilor publice teritoriale pentru protectia mediului sau a alto:
autoritati ale administratiei publice centrale si locale care au atributii si raspunderi in domeniul regimulu
deseurilor rezultate din activitatea medicala. conform prevederilor legale:

- culege datele referitoare la deseurile medicale si tine evidenta acestora conform cu prevederile

metodologiei de culegere a datelor stabilita de OMS nr.1226/2012. Datele privind evidenta gestiuni

deseurilor se pastreaza pe o durata de minimum 3 ani, conform reglementarilor legale in vigoare:

- deseurile medicale clasificate pe categorii si tipuri conform prevederilor Ordinului MS nr.1226/2012 sun

cantarite si evidentiate in cuprinsul raportarilor efectuate de unitate. separat pe fiecare tip de deseu

Cantarirea deseurilor se face cel putin inaintea inlaturarii acestora de pe amplasament (incarcarea ir

mijlocul de transport). Dupa efectuarea cantaririlor se completeaza datele de pe eticheta fiecarui containel

sau recipient cu privire la cantitatea de deseuri.

In formularul pentru inscrierea cantaririlor prevazut de OMS nr.1226/2012 se consemneaza: data (si ora

cantaririlor, daca se fac mai multe in aceeasi zi) si cantitatile de deseuri. pe categorii, tratarea, transport.

eliminare, ramase in stoc:

- respecta conditiile de colectare prin separare la locul producerii. pe categoriile stabilite. a deseurilor

rezultate din activitati medicale, astfel:

1. Sacii negri sau transparenti se folosesc pentru colectarea deseurilor nepericuloase;

2. Sacii de culoare galbena se folosesc in pubele, portsac cu capac sau cutii de carton, dupa caz, cutii din
plastic rigid cu capac pentru colectarea deseurilor periculoase:

3. Cutiile cu pereti rigizi se folosesc pentru colectarea deseurilor intepatoare-taietoare ;

4, Celelalte tipuri/categorii de deseuri se colecteaza in conformitate cu prevederile Ordinului MS
nr.1226/2012;

- participa la elaborarea Planului propriu de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile medicale:

- aplica Planul propriu de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile medicale;

- indeplineste orice alte sarcini trasate de conducerea unitatii ca urmare a aplicarii prevederilor OMS

nr.1226/2012.

Art.60. Asistentul de igiena

e In exercitarea profesiei isi organizeaza activitatea utilizand eficient timpul in functie de tipul de activitate:

e Activitatea o desfasoara in toate structurile unitatii. identifica problemele din teutorlut 'fogmgste un plan
de activitate, stabileste prioritatile si actioneaza specific. in functie de nevoi; &
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Intocmeste. sub semnatura proprie. documente legate de activitatea in profil. din proprie initiativa si .
dispozitia persoanelor ierarhic superioare: .

Intocmeste urmatoarele acte, ca urmare a activitatii desfasurate in obiective:

- proces verbal de constatare a conditiilor igienico- sanitare:

- nota de control:

- propuneri scrise de functionare sau de imbunatatire a activitatii obiectivelor:

Expertizeaza si intocmeste referatul de expertiza a obiectivelor. in vederea obtinerii avizului sanitar:
Participa. organizeaza si raspunde impreuna cu echipa. de desfasurarea diferitelor activitati sanitar
colective (imunizari active si pasive, campanii de profilaxie si combatere a bolilor transmisibile):
Efectueaza controale in unitate in vederea depistarii active a bolilor transmisibile si parazitare si aplic
masurile de lupta in focar, ce se impun pentru grupurile cu risc epidemiogen, efectueaza anchet
epidemiologica. stabileste masuri de lupta in focar. le urmareste si le supravegheaza:

Recolteaza probe, prin proceduri calificate. pentru examenele de laborator planificate. la suspiciune sau |
solicitarea celor in drept. dupa caz: biologice. alimentare. chimice, toxicologice, bacteriologice
virusologice.etc.. asigurand transportul la laborator, in conditii optime. Urmareste rezultatele, informeaz
seful ierarhic si propune masuri concrete de solutionare:

Executa activitati de control preventiv si de combatere a noxelor profesionale, a conditiilor de lucru ¢
risc sau periculoase:

Controleaza si verifica, prin inspectii, conditiile igienico sanitare si antiepidemice. in toate obiectivele di
teritoriu, urmareste respectarea normelor de igiena si a termenelor de remediere;

Semnaleaza. in scris. medicului. problemele igienico - sanitare si antiepidemice identificate in unitate:
Verifica si constata oficial. efectuarea la termen a controlului medical la angajare si periodic,
personalului din toate obiectivele precizate de legislatia in vigoare:

Intocmeste evidentele. prelucreaza datele statistice si le comunica periodic conform reglementarilor i
vigoare.

Actualizeaza, completeaza si prelucreaza bazele de date:

Controleaza si wverifica aprovizionarea ritmica cu materiale specifice activitatii antiepidemice, :
echipamentului de lucru si protectie si modul lor de utilizare, precum si aplicarea corecta a masurilo
DDD, conform legislatiei in vigoare;

Verifica si urmareste respectarea tuturor normelor igienicosanitare privind: colectarea, pastrarea, tratarea
neutralizarea deseurilor (solide si lichide). a apelor uzate (inclusiv cele fecaloid menajere) si a produselo
biologice rezultate din activitatea obiectivelor:

Constata prin metode specifice si dispune scoaterea din consum. sau conditioneaza punerea in consum ¢
alimentelor care nu corespund normelor sanitare:

Coordoneaza metodologic. controleaza si verifica respectarea si aplicarea reglementarilor de prevenire s
combatere a infectiilor nosocomiale:

Respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea. controlul si combaterea infectiilor nosocomiale:
Verifica periodic cunostintele profesionale privind infectiile nosocomiale si organizeaza instruirez
asistentilor medicali si a personalului auxiliar in acest domeniu:

Efectueaza instruirea si controlul cunostintelor, prin testare. in probleme de igiena si epidemiologie, &
personalului din obiective, conform legislatiei in vigoare:

Organizeaza si desfasoara programe de educatie pentru sanatate pentru personalul angajat;

Utilizeaza si pastreaza in bune conditii. echipamentele si instrumentarul din dotare, supravegheaza
colectarea materialelor si instrumentarului de unica folosinta utilizat si se asigura de depozitarea acestora

in vederea distrugerii;
Se preocupa in permanenta de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studiu individual sau alte
forme de educatie continua;

Participa la procesul de formare a viitorilor asistenti medicali de igiena:
Respecta secretul profesional si codul de etica al asistentului medical;

Participa si/sau initiaza activitati de cercetare in domeniul medical si al ingrijirilor pentru sanatate:
Respecta Regulamentul Intern al unitatii.
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Atributiile si raspunderile ce revin asistentului de igiend, conform Ordinului Ministrului Sanatat
nr.1226/2012:

- personalul implicat in sistemul de gestionare a deseurilor medicale periculoase trebuie sa cunoasca:

a) tipurile de deseuri produse in unitatea sanitara:

b) riscurile pentru mediu si sanatatea umana in fiecare etapa a ciclului de eliminare a deseurilor medicale:

¢) planul de gestionare a deseurilor rezultate din activitati medicale. codurile de procedura pentru colectare
separata pe categorii, stocarea temporara. transportul si eliminarea deseurilor medicale periculoase, precum ¢

procedurile/protocoalele aplicabile in caz de accidente sau incidente survenite in activitatea de gestionare
deseurilor:

- are obligatia sa tina evidenta gestionarii acestora. in conformitate cu modelul prevazut in acest ordin:
- evidenta deseurilor colectate. stocate temporar. tratate. transportate si eliminate se raporteaza de producatori
de deseuri, la solicitarea autoritatilor publice teritoriale pentru protectia mediului sau a altor autoritati ale
administratiei publice centrale si locale care au atributii si raspunderi in domeniul regimului deseurilo
rezultate din activitatea medicala, conform prevederilor legale:
- culege datele referitoare la deseurile medicale si tine evidenta acestora conform cu prevederile metodologie
de culegere a datelor stabilita de OMS nr.1226/2012. Datele privind evidenta gestiunii deseurilor se pastreaz:
pe o durata de minimum 3 ani. conform reglementarilor legale in vigoare:
- deseurile medicale clasificate pe categorii si tipuri conform prevederilor Ordinului MS nr.1226/2012 sun’
cantarite si evidentiate in cuprinsul raportarilor efectuate de unitate, separat pe fiecare tip de deseu. Cantarirez
deseurilor se face cel putin inaintea inlaturarii acestora de pe amplasament (incarcarea in mijlocul de
transport). Dupa efectuarea cantaririlor se completeaza datele de pe eticheta fiecarui container sau recipient cu
privire la cantitatea de deseuri.
In formularul pentru inscrierea cantaririlor prevazut de OMS nr.1226/2012 se consemneaza: data (si ora
cantaririlor. daca se fac mai multe in aceeasi zi) si cantitatile de deseuri. pe categorii. tratare. transport.
eliminare, ramase in stoc;

- respecta conditiile de colectare prin separare la locul producerii. pe categoriile stabilite, a deseurilor
rezultate din activitati medicale, astfel:

1. Sacii negri sau transparenti se folosesc pentru colectarea deseurilor nepericuloase:

2. Sacii de culoare galbena se folosesc in pubele. portsac cu capac sau cutii de carton. dupa caz, cutii din
plastic rigid cu capac pentru colectarea deseurilor periculoase:

3. Cutiile cu pereti rigizi se folosesc pentru colectarea deseurilor intepatoare-taietoare :

4. Celelalte tipuri/categorii de deseuri se colecteaza in conformitate cu prevederile Ordinului MS
nr.1226/2012;
- participa la elaborarea Planului propriu de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile medicale;
- aplica Planul propriu de gestionare a deseurilor rezultate din activitatile medicale:
- indeplineste orice alte sarcini trasate de conducerea unitatii ca urmare a aplicarii prevederilor OMS
nr.1226/2012,
Atributiile si raspunderile ce revin asistentului de igienii, conform Ordinului Ministrului Sanatatii
nr.1101/2016: o ) N _ _ .
Atributiile compartimentului pentru supravegherea, prevenirea §i limitarea infectiilor asociate asistentel
medicale: . ) L . . A——

a) organizeaza §i participd la intdlnirile Comitetului de prevenire a mtectuu lor fisoc:late'lasmFen;el me -ll‘i:ce-de

b) propune managerului sanctiuni pentru personalul care nu respecta procedurile i protocoa

ire si limi i ii i sistentei medicale: . .

revenire si limitare a infectiilor asociate asis . - _ '

’ <) $eful?responsabilul contractat participa in calitate de membru la sedintele Comitetului dlliecloll‘ ?L;T:la}i:
sanitare §i. dup@ caz, propune acestuia recomandari pentru implementarea corespunzitoare a planului

prevenire a infectiilor, echipamente §i personal de specialitate:

d) elaboreazd si supune spre aprobare planul anual de supraveg

: : X A : - |

ciate asistentei medicale din unitatca sanitar : ) - _ ) —
asg) organizeaz;. in conformitate cu metodologia elaborata de Institutul Na‘nonal c?e.Sf?nat:‘fe Puilt)al'
un studiu de prevalentd de moment a infectiilor nosocomiale si a consumului de antibiotice din spital;

izeazd §| 3 activitafi de formar S . unitatii in domeniul prevegiitiic infectiilor
f) organizeazd si deruleaza activitai de formare a personalului unitdf /p‘h wggjg}g /;1(

here. prevenire §i limitare a infectiilor

W AT 6
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g) organizeazi activitatea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistente
medicale pentru implementarea si derularea activitailor cuprinse in planul anual de supraveghere i limitare
infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii:

h) propune si initiaza activitai complementare de preventie sau de limitare cu caracter de urgentd. in cazu
unor situatii de risc sau al unui focar de infectie asociata asistentei medicale:

i) elaboreaza ghidul de izolare al unitatii sanitare si coordoneaz aplicarea precautiilor specifice in cazu
depistérii colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti la pacientii internai:

j) intocmeste harta punctelor si zonelor de risc pentru aparitia infectiilor asociate asistentei medicale s
elaboreazd procedurile $i protocoalele de prevenire si limitare in conformitate cu aceasta;

k) implementeazd metodologiile nationale privind supravegherea bolilor transmisibile si studiile d
supraveghere a infectiilor asociate asistentei medicale:

) verifica completarea corecta a registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale de pe
sectie si celelalte structuri, centralizeaza datele in registrul de monitorizare a infectiilor al unitatii:

m) raporteazd la direcfia de sandtate publica a municipiului Bucuresti infectiile asociate asistentei medicals
ale unitéii si calculeazi rata de incidenta a acestora pe unitate si pe structuri;

n) organizeaza si participd la evaluarea eficientei procedurilor de cur#fenie si dezinfectie prin recoltare:
testelor de autocontrol;

o) colaboreazd cu medicul de laborator pentru cunoasterea circulatiei microorganismelor patogene de l:
nivelul sectiilor si compartimentelor, cu precidere a celor multirezistente si/sau cu risc epidemiologic major
pe baza planului de efectuare a testelor de autocontrol;

p) solicita trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de referintd, in conformitate ct
metodologiile elaborate de Institutul National de Sadndtate Publica. in scopul obtinerii unor caracteristici
suplimentare;

q) supravegheazd §i controleaza buna functionare a procedurilor de sterilizare si mentinere a sterilitatii
pentru instrumentarul §i materialele sanitare care sunt supuse sterilizirii:

r) supravegheaza si controleazd activitatea de triere. depozitare temporard si eliminare a deseurilor
periculoase rezultate din activitatea medicala:

s) organizeazd, supravegheazad si controleazi respectarea circuitelor functiionale ale unitatii, circulatia
pacientilor si vizitatorilor, a personalului si. dupa caz. a studentilor si elevilor din invagamantul universitar,
postuniversitar sau postliceal:

t) avizeaza orice propunere a unitdtii sanitare de modificare in structura unitagii:

u) supravegheazi si controleazd respectarea in sectiile medicale si paraclinice a procedurilor de triaj.
depistare si izolare a infectiilor asociate asistentei medicale:

v) rispunde prompt la informatia primitd din sectie si demareazd ancheta epidemiologicd pentru toate
cazurile suspecte de infectie asociati asisten{ei medicale:

w) dispune. dupd anuntarea prealabila a managerului unitd{ii, masurile necesare pentru limitarea difuziunii
infectiei, respectiv organizeaza. dupa caz. triaje epidemiologice si investigatii paraclinice necesare;

X) intocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologicd a focarului. dituzeazd informatiile necesare privind
focarul. in conformitate cu legislatia. intreprinde masuri si activitdii pentru evitarea riscurilor identificate in
focar:

y) solicitd colaboririle interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern de la directia de sdndtate
publicd sau Institutul National de Sanatate Publici - centru regional la care este arondat. conform

reglementdrilor in vigoare:

z) raporteazd managerului problemele depistate sau constatate in prevenirea si limitarea infectiilor asociate
asistentei medicale: ) ‘ .
aa) intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozitia managerului spitalului. Tn cazurile de investigare a

responsabilitatilor pentru infectii asociate asistenei medicale.
Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale stabileste un ritm de verificare in
vederea depistarii cazurilor nediagnosticate. neinregistrate si neanuniate (ritm recomandat: minimum la 2 zile.

maximum la 7 zile).

Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale inregistreaza §i declard §i cazurile de
infectii asociate asistentei medicale descoperite la verificarile pe care le face la nivelul structuri
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Toate unitatile sanitare au obligatia raportarii imediate a unui cumul de minimum 3 cazuri de infeci
asociatd asistenfei medicale cu aceeasi etiologie. apérute intr-o perioadd de timp si spajiu determinate, i
cadrul sistemului national de alerta precoce si raspuns rapid organizat conform prevederilor legale in vigoare.

STRUCTURA DE MANAGEMENT A CALITATII SERVICIILOR MEDICALE
Compartimentul de management al calitatii serviciilor de sdndtate.

Art.61.Compartimentul de management al calitatii serviciilor de sinitate functioneazi conform Ordinulu
Ministerului Sanatatii nr.1312/2020.

In conformitate cu Ordinul MS nr.1312/2020. Compartimentul de management al calitatii serviciilor di
sanatate are in principal urmatoarele atributii:

a) claborarca. impreund cu Consiliul medical. o planuhid de management al calitdii serviciilor de sanitate
precum i coordonarea si monitorizares impiementirii acestuia:

b) evaluarca periodicd a stadiului de implementare o planuiui de management al calidtii serviciilor de
sdmatate si a nivelului de conformitate cu standardele adoprate Je catre \uitoritatea Nationala de Managemen:
al Calitatit in Sanatate CANNCS): h

¢) intormarea periodicd a conducerii spitalului 51 personalului din cadrul unitatii sanitare cu privire lu
nivelul de implementare a planului de management al calitaii serviciilor de sandtate si. dupd car.
actualizarca acestuia

d) coordonarea si monitorizarea claborarii de catre structurile de la nivelul unitatii sanitare a documentelor
calitatii in vederca implementarii si dezvoltarii continue a nivelul acestora a conceptului de “calitate™:

e) asigurarea nstruirii sio informdrii permanente a personatului din cadrul unititii sanitare cu privire la
organizarea si implementarea sistemului Je management al calitayin serviciilor de sanatate sbostguranie
pacientului:

f) coordonarca si evaluarea periodien a procesului de implementare u standardelor adoptate de catre ANMOS.
precum  sio monitorizarca activitatilor desfasurate in vederca imbunatativii nivelului de conformitate cu

avested:

g) masurarea si evaluarca calitatii serviciilor farnisate de spital, smclasin iy estizarea nivelului de satisfaetic o
pacientilor:

h) coordonarca activitatii de colectare i de raportare. conlorm legislaticl in vigoare, a datelor i
documentelor necesare in procesul de implementare u sistemului de management al calitati serviciilor de
sanatate si sigurantei pacientului:

i) coordonarea activitatii de analiza. evaluare si raportare a indicatorilor de monitorizare a conformitatii la
cerintele standardelor adoptate de ANMCN:

i) monitorizarca. centralizarca. analiza sio raportarea catre: ANMOS a sitwatiilor legate de produccerea
evenimentelor adverse asociate asistentei medicale. precum si a altor informatii necesare pregatirii evaluarii
spitalului sau monitorizacii nivelului de conformitate cu standardele adoptate de catre ANMOS:

k) coordonarea si participarea. alaturi de alte structuri ale spitalului. la oreanizarea si desfasurarea activitatii
de audit clinic:

1) coordonarca si participarca. alaturi de alte structuri ale spitalulul. la organivarea si desfasurarca procesului
de management al riscurilor:

m) asigurarca consilierti conducerii spitadulun i domenial maisgementului calitatii serviciilor de sanatate =i
sieurantel pacientului i participarea la claborares <1 implementarea politicii de calitate a serviciilor e
sanatate la nivelul acestuia:

n) claborarca sioinaintarca catre conducerea spitalulul o rapoartelor periodice continand  propuneri - si
recomandari ca urmare a activitatilor desfasuarate si resultatelor obtinute:

0) asigurarea mecanismelor de relationare a tuturor structurilor unitatii in vederea imbunatatirii continue a
sistemului de management al calitatii. fiind in acest sens obligat sa faca propuneri fundamentate legal:

p) inaintarea de propuneri fundamentate care sustin implementarea strategiilor si obiectivelor referitoare la
managementul calitatii declarate de managerul spitalului (prin planul strategic si/sau planul de management):
q) analizarea permanenta a neconformitatilor constatate in derularea procesclor/activitatilor si inaintarea de
propuneri privind luarea de masuri de imbunatatire sau corective cc se impun:
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r) inaintarea de propuncri privind luarca masurilor necesare in vederea respectarii prineipiilor si valorilc

calitatii. conform misiunii asumate de catre spital si luarca masurilor necesare de implementare. dezvoltare ¢

armonizare a mediului ambiental (cultura organizationala) si culturii calitatii in spital:

s) monitorizarea conditiilor de obtinere/mentinere a tuturor certificatelor de calitate specifice activitatilc

desfasurate in toate sectoarele de activitate ale spitalului. astfel cum sunt acestea mentionate in Lista d

verificare nr. 01 — Autorizari si certificari ale calitatii si face propuneri concrete in acest sens catre Consilit

medical/Comitetul director. dupa caz:

t) analizarea continutului standardelor. criteriilor. cerintelor si indicatorilor prevazuti de Ordint

presstdin%e]ui ANMCS nr.8/2018 si stabilirea drumului de parcurs pentru a atinge cel mai inalt grad d

conformitate cu acestea/acestia. raportat la resursele aflate la dispozitia spitalului, conditiile concrete ¢

prioritatile de etapa existente. stabilind in acest sens obiectivele. activitatile. resursele si termenele d

realizare cu responsabilitati de implementare a propunerilor formulate:

u) in situatia analizei unor indicatori. indeosebi a celor comuni mai multor liste de verificare. propune:

i.un mod de actiune comun pentru toate microstructurile care implementeaza respectivii indicatori:

i, modul de monitorizare si evaluare a derularii proceselor avute in vedere a i imbunatatite:

fii. documentatia necesara asigurarii tasabilitatii proceselor avute in vedere a i imbunatatite. eliminan

documentele si inscrisurile redundante si inutile:

v activitatile pentru care este neeesar sa se claboreze proceduri de sistem sau operationale, pentru a asigur:

omogenitatea modului de actiune:

v. actele medicale pentru care se considera ca este necesara claborarea de protocoale de diagnostic s

tratament:

vi. proceduri de monitorizare a eficacitatii si elicientei procedurilor si protocoalelor:

vii. echipele care vor elabora aceste documente. Acestea vor i formate din personalul implicat in aplicare:

acestor proceduri/protocoale.

viii. circuitul documentelor, avand in vedere siguranta si securitatea informatiilor;

ix. implementarea. constientizarca si asumarca procedurilor. protocoalelor promovate.

Personalul incadrat in cadrul CMCSM se constituic ca membrii ai echipei responsabile cu evaluarilc

periodice ale planificarii activitatilor din Planul strategic de dezvoltare al spitalului. intocmind in acest sens

analize anuale ale stadiului de indeplinire a obiectivelor strategice si ale activitatilor emergente ale acestors

inscrise in Graficul Gantt al respectivului plan.

CMCSM de la nivelul spitalului este condusa de catre un sef” de compartiment care are calitatea de

responsabil cu managementul calitatii (RMC),

RMC este responsabil cu managementul calitatii la nivelul spitalului.

RMC are urmatoarele atributii principale:

a) coordoneaza si controleaza functionarea CMCSM:

b) analizeaza si avizeaza procedurile interne ale CMCSM:

¢) elaboreaza si supune aprobarii managerului spitalului. planul anual de formare si perfectionare

profesionala a personalului din subordine:

d) analizeaza si avizeaza documentele calitatii elaborate la nivelul unitatii sanitare:

¢) analizeaza si avizeaza impreuna cu Consiliul medical planul de management al calitatii serviciilor de

sanatate de la nivelul spitalului:

f) coordoneaza si monitorizeaza activitatile legate de asigurarea si imbunatatirea calitatii serviciilor de

sanatate desfasurate de catre responsabilii desemnati la nivelul ficcareia dintre structurile spitalului;

g) coordoneaza si monitorizeaza activitatile legate de asigurarca si imbunatatirca calitatii serviciilor de

sanatate desfasurate de catre comisiile. consiliile si comitetele constitite la nivelul spitalului:

h) claboreaza si inainteaza spre aprobare managerului spitalului rapoarte/informari  periodice privind

activitatea CMCSM. pe care le aduce la cunostinta personalului spitalului. prin prezentarea acestora la

raportul de garda sau/si postarea lor pe serverul spitalului. dupa caz:

i) coordoncaza si monitorizeaza activitatile privind raportarca si monitorizarca efectelor adverse asociate

asistentei medicale. fara caracter acuzator:

i) colaboreaza cu sefii celorlalte structuri din cadrul spitalului in vederea implemcnLaﬂ&gij:slmnuiui de

management al calitatii serviciilor de sanatate sivurantei pacientului: ’ ‘\ka;tflaﬁ{?ffvsfgg;,,}_

k) asigura comunicarea permanenta cu responsabilul zonal cu monitorizarca. desemng, 6 uifé? ﬁﬂ‘\ 1S
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) planifica, organizeaza. coordoneaza si monitorizeaza intreaga activitate privind implementarea sistemult
de management al calitatii si sigurantei pacientului la nivelul spitalului:
m) intocmeste analize. informari pri\ind stadiul implemcnlm‘ii sistemului de management al calitatii, i
cadrul carora identifica problemele si propune masuri de remediere a acestora, urmarind ulterior punerea i
practica a propunerilor adoptate:
n) in vederea conformarii la referintele. standardele. criteriile. cerintele si indicatorii utilizati de catr
ANMCS in procesul de evaluare sau/si in procesul de monitorizare. intoemeste propuneri scrise privind:
- elaborarea si revizuirea planului strategic de dezvoltare al spitalului. regulamentului de organizare «
functionare. regulamentului intern, procedurilor operationale. elc.
- modificari ale organigramei spitalului:
- modificari ale circuitelor functionale din cadrul spitalului:
- implementarea unor prevederi normative sau nou aparute. care privesc sau au legatura cu managementu
calitatii serviciilor medicale:
- imbunatatirca oricaruia dintre procesele derulate in cadrul spitalului in contextul in care se constata c:
acestea determina problemele de calitate sau/si siguranta ale partilor implicate in acestea;
- implementarea de procese/activitati noi,
p) consiliaza managerul spitalului privind implementarca si imbunatatirca permanenta a sistemului de
management al calitatii. intocmind la cererca acestuia puncte de vedere bine documentate - bazate pe
realizarea dezideratului de asigurare a legalitatii hotararilor. prin studierea si aplicarea permanenta a legilor.
regulamentelor militare, ordinelor si dispozitiilor in vigoare.

RMC participa ca membru sau are statut de invital permanent. precum si de secretar. dupa caz. la
urmatoarele activitati/comisii/comitete/consilii:

a) Consiliul de Administratic:

b) Comitetul director — are statut de invitat permanent:

¢) Consiliul medical — are statut de invitat permanent si asigura seeretariatul sedintelor prin personalul
din subordine:

d) Comisia de monitorizare — este membru permanent al acesteia si asigura secretariatul sedintelor prin
personalul din subordine:

e) Comisia de coordonare si implementare a managementului calitatii serviciilor medicale si sigurantei
pacientilor - asigura secretariatul sedintelor:

f) sedintele managerului — participa la sedintele zilnice ordinare precum si la cele extraordinare cand
este nominalizat:

¢) rapoartele de garda zilnice — are statut de invitat permanent.

Pe parcursul activitatilor mentionate anterior RMC are obligatia de a consilia conducerea spitalului in
toate problemele care pot avea legatura cu imbunatatirea proceselor activitatilor din cadrul spitalului. olerind
in acest sens solutii viabile, in concordanta cu prevederile actelor normative in vigoare.

STRUCTURILE APARATULUI FUNCTIONAL
Pentru indeplinirea atributiilor ce revin cu privire la activitatea economica. financiard i administrativi,
Spitalul de Psihiatrie TITAN .Dr. Constantin GORGOS™ are in structurd servicii §i compartimente
functionale: Comp. financiar-contabilitate, Biroul R.U.N.O.S., Comp. juridic, Comp. securitatea muncii -
protectie civila si situatii de urgenta, Comp.de management a calitdtii serviciilor medicale, Serviciul
administrativ - aprovizionare- achizitii publice contactare — informaticd secretariat — intretinere reparatii

instalafii.
Art.62. Compartimentul Financiar - Contabilitate, este subordonat Directorului financiar - contabil si are

urmatoarele atributii :

]« organizarea contabilitatii conform prevederilor legale si asigurarea efectudrii corecte si la timp a
in reglstranlor
2. organizarea analizei periodice a utilizarii bunurilor materiale si luarea mésurilor necesare impreuni cu

celelalte birouri si servicii din unitate, in ceea ce priveste stocurile disponibile. supranormative, fard miscare
sau cu migcare lenta sau pentru prevenirea oricaror alte imobilizéri de fonduri:

3 intocmirea la timp si in conformitate cu dispoéltlllt legale a darilor de seama contabne/\\c,\Péustggb i
of
4. exercitarea controlului financiar preventiv in conformitate cu dispozitiile legale: ‘;\«4"\ | e
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5. participarea la organizarea sistemului informational al unitatii. urmarind folosirea cit mai eficienta
datelor contabilitatii:

6. organizarea evidentei tehnico-operative si gestionare: asigurarea tinerii lor corecte i la zi;
7. asigura efectuarea si organizarea inventarierii patrimoniului in conditiile si la termenele stabilite pri

acte normative. precum si a inventarierii periodice a mijloacelor materiale si regularizarea diferentelc
constatate;

8. intocmirea proiectelor privind bugetul de venituri si cheltuieli:
9. efectuarea corectd si in conformitate cu dispozitiile legale a operatiunilor de incasari si plagi 1
numerar;

10.  se ocupd de creditele necesare. corespunzitor comenzilor si contractelor emise. in limita creditelo
aprobate;

11. ‘ve'::iﬁcarea documentelor justificative de cheltuieli sub aspectul formei, continutului i legalitati
operatiunii;

12.  intocmirea propunerilor de plan casa pentru pliti in numerar;

13. luarea masurilor necesare pentru asigurarea integritatii patrimoniului si pentru recuperarea pagubelo.
produse;

4. réspunde de modul de organizare a contabilitatii unititii. a evidentelor tehnico-operative.

Art.63. Biroul R.U.N.O.S. este subordonat Managerului si asigura:

ke Aplicarea legislatiei in domeniul managementului resurselor umane privind angajarea, evaluarea.
perfectionarea profesionald a resurselor umane din cadrul unitagii:
i Intocmirea documentatiilor privind modificarea. actualizarea organigramei spitalului. a numarului de

posturi, a Regulamentului de Organizare §i Functionare, a Regulamentului Intern. a Statului de functii. a
Statului de personal;

3 Efectuarea de lucrdiri privind incheierea. modificarea. suspendarea si incetarea contractelor individuale
de munca precum si acordarea tuturor drepturilor prevazute de legislatia muncii;

4, Urmareste intocmirea si actualizarea de citre conducitorii de compartimente a fiselor de post: si
asigurd gestionarea lor conform prevederilor legale:

3 Gestioneaza procesul de realizare a evaludrii si intocmirii rapoartelor. fiselor de evaluare a
performantelor profesionale individuale:

6. Stabileste si actualizeaza conform reglementdrilor legale. salariile de incadrare si celelalte drepturi
salariale pentru personalul din cadrul unitagii:

7 Asigurd introducerea in baza de date a informatiilor referitoare la personal i actualizeazd baza cu
datele noilor angajati;

8. Asigurd gestiunea vechimii in munca:

9. Opereaza in Statul de functii/Statul de personal toate modificarile privind functia. gradatia. salariul si

alte sporuri salariale pe baza deciziilor intocmite /actelor aditionale la contractele individuale de munca:

0. Intocmeste documentatia privind pensionarea pentru limita de varsta sau invaliditate pentru personalul
din unitate;

11, Asigura Secretariatul Comisiilor de Concurs pentru ocuparea locurilor vacante si intocmeste lucrérile
privind incadrarea in munca a candidatilor declarati admisi pe baza proceselor- verbale ale comisiilor. in
conformitate cu prevederile legale:

12.  Calculeazd vechimea in muncd §i vechimea in specialitate atat la incadrare cat si in perioada de
derulare a contractelor individuale de munca:

13. Executd lucrdri de normare a personalului aplicand criteriile de normare din normativele in vigoare;
14,  Fundamenteazi fondul de salarii necesar personalului din unitate in vederea intocmirii proiectului de
buget de venituri gi cheltuieli;

5. Intocmeste documentatia privind acordarea drepturilor salariale conform legii:

16. Intocmeste statele de plata lunare si documentatia aferenta acordarii drepturilor banesti personalului

incadrat in baza contractelor individuale de munca:
17.  Intocmeste si transmite lunar declaratiile 100. 112. etc.. conform legii:

vy . ' ; ~, ' UL -
18.  Intocmeste, modifica. completeaza si transmite Registrul General de evndqnggfsésgégl@{IaUIOI‘
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19.  Intocmeste si transmite situatiile statistice periodice solicitate:

20.  Asigurd operarea progamarilor si a efectudrii concediilor de odihnd ale angajatilor si intocmest
formalitatile in vederea acorddrii de concedii cu / fara platd si {ine evidenta acestora;

21.  Elibereazi la cerere adeverinte privind calitatea de salariat. care atestd vechimea in munci sa
drepturile salariale:

22.  intocmeste documentatia privind sanctionarea personalului unitatii in baza raportului Comisiei d
Disciplina:

23.  Intocmegste orice alte lucréri prevazute de Codul Muncii si executd la termenul precizat, orice alt
lucrare repartizatd de citre conducerea unitétii privind problemele specifice serviciului R.UN.O.S.;

24. pastrarea si operarea in registrul de evidenta a dispozitiilor. deciziilor conducerii.

Art.64. Compartimentul juridic. are urmatoarcle atributii:

I avizeaza la cererea conducerii. actele care pot angaja raspunderea patrimoniald a spitalului precum s
orice alte acte care produc efecte juridice:

2 participd la negocierea si incheierea contractelor;

3. reprezintd §i apdrd interesele spitalului in fata organelor administratiei de stat. a instantele

judecitoresti si a altor organe cu caracter jurisdictional. precum si in cadrul oricérei proceduri previzute d
lege. in baza delegatiei date de conducerea spitalului:

4, urmdreste aparitia actelor normative i semnaleaza organele de conducere si serviciilor interesat
atributiile ce le revin din acestea.

Art.65. Compartiment de Securitatea muncii, protectie civila si situatii de urgenta
Functioneaza in confomitate cu HGR nr.1425/0ct.2006 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicar
a prevederilor Legii securita{ii si sanatégii in munca .
Compartimentul are urmétoarele atribufii:
l. Identificarea pericolelor si evaluarea riscurilor pentru fiecare componenta a sistemului de munca
respectiv executant. sarcind de muncéd. mijloace de muncd/echipamente de munca si mediul de munca p
locuri de munca.

2. Elaborarea §i actualizarea planului de prevenire si protectie.

3 Elaborarea de instructiuni proprii pentru completarea si /sau aplicarea reglementérilor de securitat:
si sanatate in muncd, tindnd seama de particularitdtile activitatilor si ale unitatii.

4, Propunerca atributiilor si rdspunderilor in domeniul securitdtii $1 sandtdtil in muncd. ce revii
lucratorilor. care se consemneaza in fisa postului.

1 Verificarea cunoasterii i aplicarii de ¢itre toti lucritorii a masurilor prevazute in planul de prevenir

si protectie. precum si a atributiilor $i responsabilitatilor ¢ le revin in domeniul securitdii si sdndtatii i
muncd, stabilite prin fisa postului.

6. [ntoemirea unui necesar de documentatii cu caracter tehnic de informare §i instruire a lucrdtorilor i
domeniul securitatii si sandtagii in muncd.
P Elaborarea tematicii pentru toate fazele de instruire, stabilirea periodicitaii adecvate pentru fiecar

loc de munci. asigurarea informarii §i instruirii lucritorilor in domeniul securitatii si sdndtatii in munca s
verificarea cunoasterii si aplicarii de catre lucrétori a informatiilor primite.

8. Elaborarca programului de instruire  testare L nivelul intreprinderii sissau unitgi.
9. Lvidenta zonelor cu rise ridicat si specific.
10. Stabilirea zonelor care neeesitd semnalizare de securitate i sandtate in muncd, stabilirea tipului d
semnalizare necesar.
i Evidenia posturilor de lueru care necesita examene medicale suplimentare.
L2, Lividenta posturilor de lucru care. la recomandarea medicului de medicina muneii. necesita testure:
aptitudinilor sissau control psihologic periodic.
|3 [nformarea angajatorului. in scris. asupra deficientelor constatate in timpul controalelor efectuate e
locul de muncd si propunerca de masuri de prevenire §i protectic.
14 Evidenta echipamentelor de munei gi urmirirea ca verificirile periodice ale echipamentelor de
muncd s fie cfectuate de persoane competente. privind cerinjele minime de securitate Wg peniit
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I3, Identificarea echipamentelor individuale de protectic necesare pentru posturile de lueru din unitate »
fatoemirea necesarului de dotare a luerdtorilor cu echipament individual de protectie. conform prevederile
Hotardrii Guvernului nr.1.048 2006 privind ceriniele minime de securitate §i sindtate pentru utilizarea d
ctre luerdtori a echipamentelor individuale de protectic la locul de munca.

16. Participarea la cerectarca evenimentelor,

¥2 I:laborarea rapoartelor privind accidentele de muncd sulerite de luerdtorii din unitate.

18. Urmdrirea realizarii masurilor dispuse de catre inspectorii de munei. cu prilejul vizitelor de contr
si al cercetdirii evenimentelor,

19. Colaborarca cu lucritorii si/sau reprezentantii luerdtorilor. medicul de medicina muncii. in vedere
coordondrii misurilor de prevenire si protectic.

20. Propuncrea de sanctiuni si stimulente pentru luerdtori. pe eriteriul indeplinirii atributiilor i
domeniul sccuritdgii §i sandtdtii in munca.

21 [ntoemirea unui necesar de mijloace materiale pentru desfasurarca acestor activitati.

Art.66. Serviciul Administrativ, _aprovizionare, achizitii publice contractare, informatica secretaria,
intretinere, reparatii - instalatii are in principal urmétoarele atributii:

I asigurd masurile necesare pentru utilizarea inventarului administrativ-gospodiresc in conditii d
eficientd maxima:
2. participa la efectuarea inventarierii patrimoniului in conditiile si la termenele stabilite prin decizia d:

numire a comisiilor de inventariere:

3. asigurd receptionarea. manipularea i depozitarea corespunzitoare a bunurilor:

4, asigurd intreginerea cladirilor, instalatiilor i inventarului spitalului:

5. asigurd intrefinerea curateniei:

6. asigurd pastrarea arhivei spitalului conform normelor legale;

7. executd la termenul precizat, orice altd lucrare repartizatd de cétre conducerea unitdfii privinc
problemele specifice serviciului administrativ;

8. aprovizionarea ritmica si la timp cu toate bunurile. medicamentele si materialele necesare bunulu
mers al activitatilor medicale. administrative i tehnice:

9 respectarea legislatiei in domeniul achizitiilor de bunuri:

10.  coordonarea activitatii colectivului de licitatii electronice:

1. urmdrirea incheierii si deruldrii contractelor de achizifii publice:

12.  coordonarea activitatii magaziilor. asigurdnd conditii optime de pastrare i depozitare a bunurilor:

13.  urmdrirea distribuirii judicioase a materialelor in sectiile si serviciile spitalului;

14.  intrd in relatii cu toate structurile din spital si cu furnizorii de materiale si medicamente:

15.  incheierea contractelor economice cu furnizorii. intocmirea si urmarirea graficului de livrari pentru
materialele necesare unitatii:

16.  asigurd aprovizionarea unitafii cu alimente. materiale. instrumentar. aparaturd in cele mai bune
conditii:

17.  receptionarea calitativ i cantitativa a materialelor. alimentelor primite de la furnizori si asigurarea
transportului acestora in conditii igienico-sanitare. in conformitate cu normele in vigoare:

18.  participa la intocmirea programului anual de achizitii publice:

19.  elaboreaza documentatia de atribuire/selectare:

20.  publica chemarea la competitie:

21.  deruleaza procedura de atribuire:

22.  atribuirea contractului de achizitii:

23. incheie dosarul de achizitie publica:

32. procesul de achizitie publica se deruleaza in baza deciziilor emise conform cu fiecare procedura in parte
aplicabila:

33. primirea, inregistrarea si repartizarea corespondentei in interiorul unitatii:
34. ridicarea si expedierea corespondentei catre destinatari:

35. inregistrarea hotararilor si deciziilor luate de conducere. aplicarea stampilei si repartizarea acestora la
compartimentele unitatii:

; “PIUL &
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38. tehnoredactare de documente:

39. multiplicarea materialelor;

40. tine evidenta lucrarilor tehnoredactate:

41. pastrarea documentelor de serviciu care sunt date spre tehnoredactare:

42. acorda relatiile necesare bolnavilor, personalului unitatii si publicului:

43. tine evidenta documentelor de secretariat si raspunde de dosare si de buna organizare a acestora si d
securitatea lor:

44. organizeaza si se urmareste functionarea intregului sistem informational al spitalului:

45. se analizeazd toate aplicatiile ce se doresc a fi dezvoltate de citre spital:

46. se urméreste starea de functionare a tuturor ech;pamentclor aflate In dotare: se as]guré remediere
defectiunilor aparute:

Periodic se instruieste personalul spitalului care lucreaza cu calculatorul, dar care nu este de specialitate,

vederea exploatarii echipamentelor si aplicatiilor la performante maxime.

CAPITOLUL VI
CONSILIILE SI COMISIILE CE FUNCTIONEAZA IN CADRUL SPITALULUI

In cadrul spitalului functioneaza Consiliul Medical format din medicii sefi de sectii, sefii de departamente

compartimente, condus de Directorul Medical in calitate de presedinte si dupa caz pentru neindeplinire

sarcinilor sau prejudicii create unititii, Directorul Medical raspunde in solidar cu corpul medicilor, conforr

legislatiel in vigoare.

Consiliul medical:

Art.67.1n conformitate cu Decizia de constituire, Consiliul Medical are in principal urmatoarele atributii:

- imbunétdtirea standardelor clinice si a modelelor de practica in scopul cresterii gradului de satisfactie
pacientilor:

- monitorizarea si evaluarea activitdtii medicale destagurate in spital in scopul cresterii performantelo
profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate:

- elaborarea proiectului de plan de achizitii al spitalului in limita bugetului estimat;

- intdrirea disciplinei economico-financiare;

- intocmeste si inainteaza Comitetului director, propuneri scrise pentru eleborarea planului de dezvoltare;

- intocmeste si inainteaza propuneri pentru eleborarea planului annual de furnizare de servicii:

- inainteaza Comitetului director propuneri privind utilizarea fondului de dezvoltare.

Consiliul Etic:

Art.68. Atributiile Consiliului Etic sunt reglementate prin Legea nr. 95/2006 si Ordinul Ministerului Sanatati
nr.1502/2016 pentru aprobarea componentei si a atributiilor Consiliului Etic care functioneaza in cadru
spitalelor publice si sunt. in principal urmatoarele:

- analizeazd cazurile de incédlcare a normelor de conduita in relatia pacient-medic-asistenta. a normelor di
comportament, a disciplinei in unitatea sanitara;

- verificd daca prin conduita lui. personalul medico-sanitar si auxiliar incalcd drepturile pacientilo
previzute de legislatia in vigoare;

- sesizezd organele abilitate ale statului in situatiile in care constatd incdlcari ale codului de deontologic
medicald, ale drepturilor pacientilor. precum si alte norme de conduit profesionald aprobate potrivit legii:

- analizezd sesizirile ce privesc pldti formale ale pacientilor catre personalul medico-sanitar ori auxilia

sau conditionarea executdrii actului medical de obtinerea unor foloase si propune in functie de caz mésuri d«
intrare in legalitate;
- se Intruneste lunar sau ori de cédte ori este nevoie, la sesizarea unui pacient/apartinitor al acestuia, a unu
cadru medical sau a oricérei persoane cireia i-au fost incélcate drepturile recunoscute de lege in domeniu
acordarii asistentei medicale. analizarea fiecarui caz se va consemna intr-un proces-verbal care va cuprinde
toate aspectele constatate, atat cele sesizate. cat si masurile propuse a fi luate de cétre managerul spitalului.

(¥4
L 41




Art.69. Comisia de monitorizare: '
Scopul Comisiei de monitorizare il constituie dezvoltarea sistemului de control intern manageric
proiectat si implementat in cadrul Spitalului de Psihiatrie TITAN ,Dr. Constantin Gorgos™ care s asigur
atingerea obiectivelor Spitalului de Psihiatrie TITAN ..Dr. Constantin Gorgos™ intr-un mod eficient, eficace :
economic.
Comisia de monitorizare, are urmatoarele atrbutii:

(1) Elaboreaza Programul de dezvoltare a sistemului de control intern managerial numit in continuar
Program de dezvoltare al Spitalului de Psihiatrie TITAN ..Dr. Constantin Gorgos™, program care cuprind
obiective, actiuni. responsabilitati, termene precum si alte mésuri necesare dezvoltdrii acestuia cum ar -
elaborarea §i aplicarea procedurilor de sistem si operationale. perfeciionarea profesionala, etc. Elaborare
programului fine seamd de regulile minimale de management conginute de standardele de control inter
aprobate prin OSGG 600/2018. particularitaile organizatorice. functionale si de atribugii ale Spitalului d
Psihiatrie TITAN ..Dr. Constantin Gorgos™. personalul i structura acestuia. alte reglementari si conditi
specifice;

(2) Supune spre aprobarea Managerului Programul de dezvoltare a sistemului de control inten
managerial, in termen de minimum 15 zile de la data elaboririi sale:

(3) Urmaéreste realizarea obiectivelor si actiunilor propuse prin program: acorda alte termene de realizar
la solicitarea compartimentelor care le-au stabilit in baza justificarii acestora;

(4) Asigurd actualizarea periodici a programului. o dati la 12 luni sau mai des, dupd caz;

(5) Urmdreste si indruma structurile din cadrul Spitalului de Psihiatrie TITAN ,.Dr. Constantin Gorgos’
in realizarea si actualizarea masurilor stabilite prin programul de dezvoltare si in alte activitdti legate de
controlul intern/managerial.

(6) Coordoneaza procesul de actualizare a obiectivelor generale si specifice ale Spitalului de Psihiatrie
TITAN ,.Dr. Constantin Gorgos™ la care ataseazi indicatori de performanti pentru evaluarea acestora.

(7) Coordoneaza procesul de actualizare a activitatilor procedurale. a procesului de gestionare a riscurilor.
a sistemului de monitorizare a performantelor. a situatiei procedurilor si a sistemului de monitorizare §i de
raportare, respectiv informarea Managerului.

(8) Analizeazd. in vederea aprobdrii. informarea privind monitorizarea performantelor la nivelul
Spitalului de Psihiatrie TITAN .Dr. Constantin Gorgos™. elaboratd de Coordonatorul de implementare
(Secretarul Comisiei de monitorizare) pe baza raportarilor semestriale privind monitorizarea performantelor
semestriale, de la nivelul compartimentelor.

(9) Primeste semestrial, sau cdnd este cazul. de la structurile functionale ale Spitalului de Psihiatrie
TITAN ,.Dr. Constantin Gorgos™ informdri/rapoarte referitoare la progresele inregistrate cu privire la
dezvoltarea sistemelor/subsistemelor proprii de control intern managerial. in raport cu programele adoptate.
precum si referiri la situatiile deosebite si la actiunile de monitorizare, coordonare si indrumare, intreprinse in
cadrul acestora:

(10) Prezinta Managerului, ori de céte ori considerd necesar, dar cel putin semestrial, informiri referitoare
la progresele inregistrate cu privire la dezvoltarea sistemului de control intern managerial, in raport cu
programul adoptat la nivelul Spitalului de Psihiatrie TITAN ..Dr. Constantin Gorgos”. la acgiunile de
monitorizare. coordonare §i indrumare metodologicd intreprinse. precum si la alte probleme apérute in
legdturd cu acest domeniu.

Avind in vedere necesitatea optimizarii utilizarii medicamentelor precum si folosirea judicioasa a
fondurilor béinesti destinate medicamentelor. la nivelul spitalului s-a infiintat §i funcfioneaza:
Comisia Medicamentului
Art.70. In conformitate cu Decizia de constituire. Comisia Medicamentului are in principal urmatoarele
atribugii: o
- analizeaza referatele de necesitate pentru medicamente ale medicilor din punct de vedere cantitativ, cu
respectarea schemelor de tratament specifice spitalului:
- propune spre aprobare conducerii, necesarul anual de medicamente si materiale sanitare, in vederea

includerii acestuia in programul anual de achizitii. pentru anul urmator, pana la data _la care a fost

= PILL
solicitat: Srsisente
& ai %

[/
((' -

A o4 j ‘i,».]'(oﬁ;'
(=S | =Y
f BN
(> |~}
< O




- propune spre achizitionare produsele farmaceutice cele mai eficiente in baza analizei coeficientulu
calitate/pret:

- stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente si materiale sanitare la nivelu
spitalului. in vederea utilizdrii judicioase a fondurilor spitalului. prevenirii polipragmaziei si
rezistentei la medicamente;

- stabilirea unei liste de medicamente de bazi obligatorii. care si fie in permanenta accesibile
farmacia spitalului. specifice fiecarei sectii, determinata pe rationalitatea incidentei cazuisticii general
pentru rafionalizarea si eficientizarea utilizarii lor in practica medicala:

- se intruneste lunar sau ori de cate ori este necesar pentru a analiza si asigura buna desfasurare
activitatii medicale din punct de vedere al medicamentelor si materialelor sanitare;

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

- membrii comisiei participa ori de cate ori este necesar. la solicitarea conducerii. la sedintele d.
achizitie publica:

- verificarea continud a stocului de medicamente/materiale sanitare de bazi. pentru a preven
disfunctiile in asistenta medicala:

- Comisia medicamentului poate analiza oricand necesarul si oportunitatea achizitiei d«
medicamente/materiale sanitare. urmand a face propuneri consiliului medical vizand eficienta utilizari
fondurilor publice:

- cunoaste legislatia in vigoare din domeniu.

In conformitate cu Legea nr.53/2003 si cu aprobarea Comitetului Director functioneaza :

- Comisia de Disciplind - care-si exercita atributii conform legislaiei in vigoare, pentru solutionare:
cazurilor de nerespectare a regulilor de disciplind. obligatiilor de serviciu cét si a normelor d
comportare.

Comisia de Disciplini:

Art.71. In conformitate cu Decizia de constituire. Comisia de Disciplina are in principal urmétoarele atributii:
stabilirea imprejurdrilor in care fapta a fost savarsita:

analiza gradului de vinovitie a salariatului precum si consecintele abaterii disciplinare:

verificarea eventualelor sanctiuni disciplinare suferite anterior de salariat:

efectuarea cercetérii disciplinare prealabile:

stabilirea sanc{iunii ce urmeaza a fi aplicati:

constituie abatere disciplinara nerespectarea Rl si ROF.

S B e g pies

in conformitate cu Legea nr. 95/2006. privind reforma in domeniul sanatatii: Ordinul MSF nr.1782/2006
privind inregistrarea si raportarea statistica a pacientilor care primesc servicii medicale in regim de spitalizare
continua si spitalizare de zi, s-a infiintat Comisia DRG.
Comisia DRG:
Art. 72. In conformitate cu Decizia de constituire. Comisia DRG in principal urméatoarele atributii:

I. se intruneste lunar sau ori de cate ori este necesar;

2. se preocupa in permanenta de colectarea si inregistrarea corecta conform aplicatiilor aprobate si puse I
dispozitie de Scoala Nationala de Sanatate Publica si Management Sanitar. a datelor din FOG:

3. transmiterea bazei de date completate corespunzator, in sistem electronic catre SNSPMS;

4. respecta si raspunde de transmiterea in termen a datelor;

5. urmareste raportul de validare a datelor:

6. analizeaza toate cazurile, iar cele care pot fi revalidate sunt transmise sectiei in vederea remedierii
deficientelor si transmiterii lor la compartimentul de statistica pentru raportarea acestora spre remediere.

Comitetul de securitate si sdnfdtate in munci ;
Art.73.In conformitate cu Decizia de constituire. Comitetul de securitate si sanatate in munca are in principal
urmatoarele atributii : Cit
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I. aprobd programul anual de securitate si sanatate in munca:

urmireste aplicarea acestui program. inclusiv alocarea mijloacelor necesare prevederilor lui

eficienta acestora din punct de vedere al imbunatatirii conditiilor de munca;

3. urmdreste modul in care se aplica si se respectd reglementdrile legale privind securitatea si sinitatea |
munca;

4. analizeazi factorii de risc de accidentare si imbolndvire profesionala. existenti la locurile de munci:

5. analizeazd propunerile salariatilor privind prevenirea accidentelor de muncd §i a imbolnavirilc
profesionale, precum i pentru imbunitatirea conditiilor de munca:

6. efectueaza cercetdri proprii asupra accidentelor de muncé si imbolnavirilor profesionale:

7. efectueaza inspectii proprii privind aplicarea §i respectarea normelor de securitate si sinitate i
munca;

8. informeaza inspectoratele de protectie a muncii despre starea protectiei muncii in propria unitate:

9. realizeazd cadrul de participare a salariagilor la luarea unor hotardri care vizeaza schimbiri al
procesului de productie (organizatorice. tehnologice, privind materiile prime utilizate. etc.). c
implicatii in domeniul protectiei muncii:

10. dezbate raportul scris prezentat Comitetului de Securitate si Sandtate in Muncd de conducitoru
unitétii cel putin o datd pe an, cu privire la situatia securitatii si sanatigii in munci, actiunile care a
fost intreprinse si eficienta acestora in anul incheiat precum si programul de protectie a muncii pentri
anul urmator; un exemplar din acest raport trebuie prezentat inspectoratului teritorial de protectie .
muncii:

I'l. verificd aplicarea normativului-cadru de acordare si utilizare a echipamentului individual de protectie
tinand seama de factorii de risc identificati:

12. verificd reintegrarea sau mentinerea in muncd a salariatilor care au suferit accidente de munca ce a
avut ca efect diminuarea capacitatii de munca:

13. In cazul in care activitatea se desfasoard in unitati dispersate teritorial. se pot infiinta mai mult
comitete de securitate si sanatate in muncd. Numarul acestora se stabileste prin contractul de munc;
aplicabil.

14. Comitetul de securitate si sdnatate in munca coordoneazd masurile de securitate si sinitate in munca s
in cazul activitatilor care se desfigoard temporar, cu o duratd mai mare de 3 luni;

15. In situatia in care nu se impune intrunirea comitetului de securitate si sdnatate in muncd, atribugiile
specifice ale acestuia vor fi indeplinite de responsabilul cu protec{ia muncii numit de angajator;

16. Componenta, atributiile specifice si funcfionarea comitetului de securitate §i sandtate in munca sun
reglementate prin ordin al Ministrului Muncii Familiei si Solidaritdtii Sociale;

17. Cunoaste legislatia aplicabila in domeniu si raspunde alaturi de asistenta sefa de monotorizare:
sanatatii angajatilor.

2

-

Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale
Art.74. Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale constituit in baza OMS
nr.1101/2016 — privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilos
asociate asistentei medicale Tn unitiitile sanitare are in principal urmitoarele atributii si sarcini:
Atributiile medicului sef/ medicului coordonator:
a) organizeazi. controleaza si rdspunde pentru derularea activitatilor proprii sectiei/structurii, conform

planului anual de supraveghere si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale din unitatea sanitara;

b) raspunde de activititile desfisurate de personalul propriu al sectiei. cu respectarea procedurii de declarare ¢
infectiilor asociate asisten{ei medicale. elaboratd de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilo
asociate ingrijirilor medicale, in conformitate cu legislatia in vigoare;

¢) rispunde de depistarea i raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale:
d) raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor. implementaté in unitatea sanitard;
e) raspunde de efectuarea de cdtre asistenta sefd de secfie a triajului zilnic al personalului din subordine §

declararea oricdrei suspiciuni de boald transmisibil catre serviciul/compartimentul de prevenire a infectilos
asociate asistentei medicale:




f) in cazul sefilor de sectie in sectii cu risc. raspunde de derularea activititii de screening al pacientilor pentr
depistarea colonizdrilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti. in conformitate cu prevederile programult
national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;

g)rispunde de luarea deciziei de izolare/tip de precautii si de aplicarea ei, impreuni ¢
serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si cu directorul medical;

h) rdspunde de elaborarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistente
medicale pe secfie.

Atributiile directorului medical :
a) se asigurd §i rispunde de aplicarea in activitatea curentd a procedurilor si protocoalelor de prevenire s
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale. a standardelor de sterilizare si sterilitate, asepsie s
antisepsie, respectiv a normelor privind cazarea. alimentatia si conditiile de igiena oferite pe perioad
ingrijirilor acordate:
b) pentru spitalele care nu indeplinesc conditiile legale de a avea director de ingrijiri. functia acestuia est
preluatd de directorul medical, care va avea si responsabilitatile acestuia:
¢) rispunde de raportarea la timp a infectiilor asociate asistenjei medicale si implementarea masurilor d
limitare a acestora;
d) rispunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in unitatea sanitari:
e) implementeaza activitatea de screening al pacienfilor in structurile cu risc pentru depistare:
colonizérilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti in conformitate cu prevederile programului national d
supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;
f) controleaz si raspunde pentru derularea activititilor proprii ale serviciului/compartimentului de prevenir
a infectiilor asociate asistentei medicale;
g) controleazi respectarea procedurilor si protocoalelor implementate pentru supravegherea, prevenirea s
limitarea infectiilor asociate asistentei medicale de la nivelul sectiei si structurilor din unitate, in colaborar:
cu medicul sef de sectie/ coordonatorii acestora;
h) organizeazd si controleaza evaluarea imunizirii personalului impotriva HBV si efectuarea vaccinirilo
recomandate personalului din unitatea medicald respectiva (gripal. HBV. altele):
i) controleazd si rdspunde de organizarea registrelor de expunere accidentald la produse biologice pe
sectii/compartimente si aplicarea corectd a masurilor.
j) prelucreaza procedurile si protocoalele de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale elaborate de
compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale cu asistenta sef de sectie/asistentele
coordonatoare si raspunde de aplicarea acestora:
k) raspunde de implementarea §i respectarea precautiunilor standard i specifice la nivelul unitétii sanitare;
1) rispunde de comportamentul igienic al personalului din subordine. de respectarea regulilor de tehnici
aseptica de cétre acesta;
m) controleaza respectarea circuitelor functionale din spital/sectie:
n) verifica starea de curatenie din sectii, respectarea normelor de igiend si controleaza respectarea masurilo:
de asepsie si antisepsie:
o) propune directorului financiar-contabil planificarea aproviziondrii cu materiale necesare preveniri
infectiilor asociate asistentei medicale. elaboratd de sectic/structurile spitalului, cu aprobarea sefulu
coordonatorului compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asisteniei medicale:
p) supravegheazi si controleaza activitatea de depozitare si distribuire a hranei pacientilor:
q) supravegheazi si controleaza calitatea prestatiilor efectuate la spélatorie:
r) constatd si raporteazi compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asisteniei medicale s
managerului spitalului deficiente de igiend (alimentare cu api. instalatii sanitare. incidlzire) si ia mésur
pentru remedierea acestora:
s) verifica efectuarea corespunzatoarc a operatiunilor de curatenic si dezinfeciie Tn sectie si structurile

spitalului;
s) coordoneazi si verifica aplicarea mésurilor de izolare a bolnavilor cu caracter infectios si a mésurilol
pentru supravegherea contactilor. in conformitate cu ghidul de izolare elaborat de coordonatorul

compartimentului de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale:
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t) instruieste personalul din subordine privind autodeclararea imbolnévirilor §i urméareste realizarea aceste
proceduri:

t) semnaleazd medicului sef de sectie cazurile de boli transmisibile pe care le observd in randu
personalului:

u) instruieste asistenta-gefa/asistentele coordonatoare asupra masurilor de prevenire a infectiilor asociat
asistentei medicale care trebuie implementate §i respectate de vizitatori si personalul spitalului;

v) coordoneaza si verificA respectarea circuitului lenjeriei si al deseurilor infectioase si neinfectioase
depozitarea lor la nivelul depozitului central si respectarea modului de eliminare a acestora;

X) instruieste ~ asistenta-sefa/asistentele  coordonatoare asupra echipamentului de protectie s
comportamentului igienic. precum si asupra respectérii normelor de tehnica aseptica si propune masur
disciplinare in cazurile de abateri:

y) organizeazi si coordoneazi procesul de elaborare a procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare
infectiilor asociate asistentei medicale pe sectii, in functie de manevrele si procedurile medicale identificate
cu risc pentru pacienti. si se asigurd de implementarea acestora:

z) raspunde de intocmirea §i completarea registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistente
medicale pe sectie/compartimente si pe unitatea sanitar:

aa) raspunde de intocmirea i completarea registrului de expunere accidentald la produse biologice pe
sectie/compartimente:

ab) organizeaza si raspunde de igienizarea {inutelor de spital pentru intreg personalul implicat in ingrijires
pacientilor. in mod gratuit si obligatoriu.

Atributiile si raspunderile ce revin farmacistului:

a) obtinerea, depozitarea si distribuirea preparatelor farmaceutice. utilizdnd practici care limiteazi
posibilitatea transmisiei agentului infectios catre pacienti:

b) distribuirea medicamentelor antiinfectioase cu respectarea reglementirilor privind avizarea acestei
prescrieri existente in spital si finerea unei evidente adecvate:

¢) obtinerea si depozitarea vaccinurilor sau imunoglobulinelor specifice/serurilor heterologe si distribuirea
lor in mod adecvat:

d) pastrarea evidentei antibioticelor distribuite departamentelor medicale:

e) raporteazd cétre serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, medicului responsabil de
politica utilizarii antibioticelor consumul de antibiotice pe clase si pe sectiile unitdtii sanitare si participd la
evaluarea tendintelor utilizdrii antibioticelor:

f) colaboreaza cu medicul infectionist/clinician responsabil de elaborarea politicii de utilizare judicioasd a
antibioticelor in monitorizarea consumului de antibiotice:

g) organizeazi si realizeazi baza de date privind consumul de antibiotice din unitate. pe clase de antibiotice
si pe sectii/compartimente. cu calcularea DDD/100 zile spitalizare si a duratei medii a terapiei cu antibiotice
per pacient internat, pe suport electronic.

Atributiile medicului responsabil de politica de utilizare a antibioticelor din cadrul Comitetului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale:
a) efectueaza consulturile de specialitate in spital, in vederea diagnosticérii unei patologii infecfioase si a
stabilirii tratamentului etiologic necesar:
b) elaboreazd politica de utilizare judicioasd a antibioticelor in unitatea sanitard, inclusiv ghidurile de
tratament initial in principalele sindroame infectioase si profilaxie antibiotica:
¢) coordoneaza elaborarea listei de antibiotice esengiale care sa fie disponibile in mod permanent in spital:
d) elaboreazi lista de antibiotice care se elibereaza doar cu avizare din partea sa si deruleazi activitatea de

avizare a prescrierii acestor antibiotice:
e) colaboreaza cu farmacistul unitatii in vederea evaluérii consumului de antibiotice in unitatea sanitara;

f) efectueaza activitati de pregatire a personalului medical in domeniul utilizrii judicioase a antibioticelor:
g) oferd consultantd de specialitate medicilor de altd specialitate in stabilirea tratamentului antibiotic la
cazurile internate:
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i) evalueaza periodic cu fiecare sectie clinicd in parte modul de utilizare a antibioticelor in cadrul acesteia §
propune modalitati de imbunatatire a acestuia (educarea prescriptorilor):

j) elaboreaza raportul anual de evaluare a gradului de respectare a politicii de utilizare judicioasa .
antibioticelor, a consumului de antibiotice (in primul rand. al celor de rezervd) si propune managerulu
masuri de imbunététire.

Art.75. Comisii de concurs/Examen

Comisiile de concurs/examen sunt constituite. prin decizia managerului. in functie de categoria de persona
din care face parte postul scos la concurs/examen. cu respectarea legislatiei in vigoare, astfel:

o Sef sectie/Serviciu /Compartiment/Laborator  OMS nr.1406/2006 pentru aprobarea Normelor privin
organizarea concursului ori examenului pentru ocuparea functiei de sef de sectie, sef de laborator sat
sef serviciu din unitatile sanitare publice, cu modificarile si completarile ulterioare;

* Medic/farmacist/Biolog/Biochimist/Chimist — OMS nr.869/2015 pentru aprobarea metodologiilo
privind organizarea si desfasurarea concursurilor de ocupare a posturilor de medic, medic dentist
farmacist, biolog. biochimist si chimist din unitatile sanitare publice, precum si a functiilor de sef d«
sectie, sef de laborator si sef de compartiment din unitatile sanitare fara paturi. respective a functiei d
farmacist — sef in unitatile sanitare publice cu paturi. cu modificarilesi completarile ulterioare:

e Personal contractual, cu exceptia celor mentionate anterioar — HGR nr.286/2011 pentru aprobare:
Regulamentului — cadru privind stabilirea principiilor generale de ocupare a unui post vacant sal
temporar vacant corespunzator functiilor contractuale si a criteriilor de promovare in grade sau trepte
profesionale imediat superioare a personalului contractual din sectorul bugetar platit din fondur
publice, cu modificarile ulterioare:

e Director medical, director ingrijiri si director financiar — contabil — Dispozitia primarului general a
municipiului Bucuresti nr. 556/2018 privind aprobarea metodologiei de organizare si desfasurare &
concursurilor/examenelor pentru ocuparea functiilor specific comitetului director din spitalele publice
aflate in administrarea autoritatii publice locale.

Comisiile de concurs/examen au in principal urmatoarele atributii:
a) selecteaza dosarele de concurs ale candidatilor:
b) stabileste tipul probelor de concurs: proba scrisa si/sau proba practica si interviu, dupa caz;
c) stabileste subiectele pentru proba scrisa:
d) stabileste planul probei practice si realizeaza proba practica;
e) stabileste planul interviului si realizeaza interviul:
f) noteaza pentru fiecare candidat fiecare proba scrisa si/sau proba practica si interviul;
g) transmite secretariatului comisiei rezultatele concursului pentru a fi comunicate candidatilor:
h) semneaza procesele — verbale intocmite de secretarul comisiei dupa fiecare etapa de concurs, precum
si raportul final al concursului.

CAPITOLUL VII

Art. 76. Pastrarea confidentialitatii ~ Protectia datelor cu caracter personal
1. Personalul medical este obligat sa pastreze confidentialitatea fata de terti. privind datele de identificare si

ingrijire acordate fiecarui pacient.

2. Se iau masuri pt protectia informatiei si a suportului acesteia impotriva pierderii, degradarii si folosirii
acesteia de catre persoane neautorizate.

Pastrarea secretului informatiei

A. Dreptul la confidentialitata informatiilor si viata privata a pacientului:

1. Toate informatiile privind starea pacientului. rezultatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul. datele
personale, sunt confidentiale, chiar si dupa decesul acestuia.

2. Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi da consimtamintul

explicit sau daca legea o cere in mod expres .

B. Dreptul la informare al pacientului:
. Personalul spitalului informeaza pacientul intr-un limbaj respectuos cu privire la serviciile medicale

disponibile, medicatie administrata, interventiile medicale propuse. riscurile potentiale, staliemnagivele
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existente in cazul sau.
2. Pacientul are dreptul sa refuze sau sa opreasca o interventie medicala, asumindu-si in scris raspunderea
pentru decizia sa. Medicul are obligatia sa explice pacientului consecintele refuzului sau a opririi actelor
medicale.
3. Consimtamintul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea, pastrarea. folosirea tuturor produselor
biologice prelevate din corpul sau.
4. Pacientul nu poate fi filmat sau fotografiat in cabinet. fara consimtamintul sau, cu exceptia cazurilor in care
imaginile sint necesare diagnosticului sau tratamentului si evitarii suspectarii unei culpe medicale.
C. Gestionarea datelor pacientilor

Prelucrarea datelor cu caracter personal ale pacientilor este permisa in conditiile mentionate i
Regulamentul nr. 679 din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrare.
datelor cu caracter personal si privind libera circulatie a acestor date si de abrogare a Directivei 95/46/Cl
(Regulamentul general privind protectia datelor) fara a se limita la prevederile articolului 9 care face referir
la prelucrarea de categorii speciale de date cu caracter personal. cand. de exemplu. prelucrarea este necesar:
in scopuri de medicina preventivd. de stabilire a diagnosticelor medicale. de de furnizare de asistentd medical:
sau sociald sau a unor tratamente medicale ori de gestionare a sistemelor si serviciilor de sinitate sau de
asistenta sociala, prelucrarea este necesard din motive de interes public in domeniul sanatatii publice sat
prelucrarea este necesara in scopuri de cercetare stiintifica.

Personalul spitalului care care are acces la date cu caracter personal nu poate sa le prelucreze decat px
baza instructiunilor Operatorului si cu respectarea confidentialitatii datelor cu caracter personal in conditiilc
stabilite in legislatia aplicabila in vigoare, contractele individuale de munca incheiate cu personalul
regulamentul intern al operatorului si/sau alte proceduri/politici/reglementari interne care stabilesc regul
privind conditiile in care pot fi prelucrate datele cu caracter personal.

Securitatea prelucrarilor de date cu caracter personal trebuie sa respecte legislatia in vigoare
operatorul fiind astfel obligat sa aplice masurile tehnice si organizatorice adecvate in functie de riscul ct
diferite grade de probabilitate si gravitate pentru drepturile si libertétile pacientilor pentru a asigura protectiz
datelor cu caracter personal impotriva distrugerii. pierderii. modificrii, divulgarii sau accesului neautorizat
in mod accidental sau ilegal, precum §i impotriva oricarei alte forme de prelucrare ilegala. incluzand printre
altele:

(a) criptarea datelor cu caracter personal:

(b) capacitatea de a asigura confidentialitatea. integritatea. disponibilitatea si rezistenta continue ale
sistemelor si serviciilor de prelucrare:

(c) capacitatea de a restabili disponibilitatea datelor cu caracter personal si accesul la acestea in timg
util in cazul in care are loc un incident de natura fizicd sau tehnica;

(d) un proces pentru testarea, evaluarea si aprecierea periodice ale eficacitdfii masurilor tehnice si
organizatorice pentru a garanta securitatea prelucrarii.

Prelucrarea si gestionarea datelor pacientilor respecta prevederile legale in vigoare, fara a se limita la:
- Regulamentul nr. 679 din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea
datelor cu caracter personal si privind libera circulatie a acestor date si de abrogare a Directivei 95/46/CE
(Regulamentul general privind protectia datelor).

- Legea 190/2018 privind masuri de punere in aplicare a Regulamentului (UE) 2016/679 al Parlamentului
European si al Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste
prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera circulajie a acestor date i de abrogare a
Directivei 95/46/CE (Regulamentul general privind protectia datelor)

- Legea drepturilor pacientului nr. 46/2003. cu modificarile si completarile ulterioare

- Ordinul nr. 1.782/576/2006 privind inregistrarea si raportarea statistici a pacientilor care primesc servicii

medicale in regim de spitalizare continud si spitalizare de zi.
- Ordinul nr. 1123/849/2016 pentru aprobarea datelor. informatiilor si procedurilor operationale necesare
utilizérii si functionarii dosarului electronic de sanatate (DLES) al pacientului

Datele/Informatiile care sunt transmise in DES din fisa de spitalizare de zi la fiecare viziti/zi
sunt:
. date de identificare pacient*;
2. antecedente:




a) antecedente heredo-colaterale;
b) mod de viati:
¢) antecedente fiziologice adulti:
d) antecedente fiziologice copii:
e) antecedente personale patologice:
3. detalii episod de spitalizare*:
4. trimitere spre internare;
5. diagnostice*;
6. detalii vizita*;
7. proceduri medicale efectuate:
8. servicii si investigatii clinice. paraclinice si spitalicesti:
9. imunizari;
10. tratament medicamentos in cadrul vizitei:
I1. alte probleme identificate:
a) boli cronice;
b) alergii;
12. tratament medicamentos recomandat:
13. tratament medicamentos acordat in cadrul unor studii clinice:
14. servicii si investigatii recomandate:
a) trimitere clinicd;
b) trimitere paraclinica:
¢) trimitere recomandare ingrijire la domiciliu:
d) trimitere recomandare dispozitive medicale:
15. bilet de externare*;
16. scrisoare medicala*.
Datele/informatiile care sunt transmise in DES in ziua acordirii consultatiei la medicii de specialitate
din specialititile clinice sunt:
1. date de identificare pacient*:
2. date privind consultatia sau investigatia®:
3. antecedente:
a) antecedente heredo-colaterale:
b) mod de viata:
¢) antecedente fiziologice adulti:
d) antecedente fiziologice copil:
¢) antecedente personale patologice:
. trimitere clinicd in baza careia se face consultatia:
. consemnarea examenelor periodice - copii:
. istoricul bolii curente:
. servicii clinice si paraclinice efectuate:
. imunizari:
9. tratament medicamentos administrat in ambulatoriu:
10. tratament medicamentos acordat in cadrul unor studii clinice;
11. alte probleme identificate:
a) boli cronice;
b) alergii;
12. tratament medicamentos recomandat in urma consultatiei:
13. servicii si investigatii recomandate in urma consultatiei:
a) bilet de trimitere citre o specialitate clinicd/internare:
b) bilet de trimitere catre o specialitate paraclinica:
¢) bilet de trimitere ingrijire la domiciliu:

d) bilet de trimitere dispozitive medicale:

[nformatiile marcate cu * sunt obligatorii.
Datele sunt astfel supuse unui proces continu de revizuire.
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acordarea serviciilor medicale, in scopul urmaririi evolutiei stirii de sanatate a pacientilor si asigurare
continuitdtii in procesul medical.

Gestiunea dosarului pacientului

- electronic -

Datele clinice la nivel de pacient sunt inregistrate de catre Clinica in Fisa pentru spitalizarea de zi, car
raspunde de corectitudinea si de gestionarea lor.
Unitatea este obligat3 sa colecteze in format electronic o parte din datele cuprinse in FSZ/ FOCG.

Datele clinice la nivel de pacient, care se colecteaza in format electronic din FSZ formeaza Setu
minim de date la nivel de pacient. aferent spitalizarii de zi.

Inregistrarile pe suport informatic vor fi protejate prin copiere lunara pe CD sau HDD extern, prii
grija administratorului bazelor de date.

Sistemul informatic al Spitalului trebuie sa fie protejat printr-un sistem de protectie electronic:
constand in:
-autentificare utilizand nume de utilizator valid si parole, fiecare utilizator avand nume si parole diferite s
diferite drepturi de acces;
-instruirea personalului privind folosirea aplicatiilor utilizate in cadrul unitatii;
-protejarea serverelor cu user si parole.

Fiecare utilizator este obligat s reind parolele care ii sunt comunicate (fiindu-i necesare), sa nu I

divulge si si ia toate masurile pentru a nu fi deconspirate persoanelor neautorizate. Parolele constitui
informatii confidentiale.

Gestiunea Focg/ Fisei de spitalizare de zi

FOCG/FSZ se afla in gestiunea compartimentului astfel:
* Pni la externarea pacientului — la asistentul medical si la medicul curant de pentru completare. FOCG/FSZ
se pastreaza pe perioada spitalizarii in dulapuri speciale organizate pe medici si paturi;
* La externarea pacientului — dupa ce FOCG/FSZ este completatd — se preda la operator sau asistente, pentrt
completare date in calculator.

Masuri de urmat:
* Evidentierea foilor pe luni. ani. nume pacient;
* Pastrarea in locuri aerisite, lipsite de umezeala:
* Respectarea timpului de arhivare pana la casare.

Utilizarea datelor anonime este permisa in vederea realizarii de analize si evaluari statistice proprii
precum si in scopuri de cercetare stiintifica, cu respectarea, daca e cazul. a prevederilor legislatiei aplicabile in
domeniul protectiei datelor cu caracter personal.

CAPITOLUL VIII
DREPTURILE PACIENTULUI

Art.77.DREPTURILE PACIENTULUI
I. Pacientii au dreptul la ingrijiri medicale de cea mai inalta calitate de care spitalul dispune, in conformitate

cu resursele umane, financiare si material;

2. Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoana umana. fara nici o discriminare;

3. Dreptul pacientului la informatia medicala:

4. Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile. precum si la modul de a
le utiliza;

5. Pacientul are dreptul de a fi informat asupra identitatii si statutului profesional al furnizorilor de servicii de
sanatate;

6. Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor si obiceiurilor pe care trebuie sa le respecte

pe durata spitalizarii;

7. Pacientul are dreptul de a fi informat asupra starii sale de sanatate. a interventiilor medicale propuse, a

riscurilor potentiale ale fiecarei proceduri, a alternativelor existente la procedurile propuse, inclusiv asupra

neefectuarii tratamentului si nerespectarii recomandarilor medicale, precum si cu privire la date despre

diagnostic si prognostic; ot
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8. Pacientul are dreptul de a decide daca mai doreste sa fie informat in cazul in care informatiile prezentate d:
catre medic i-ar cauza suferinta:

9. Informatiile se aduc la cunostinta pacientului intr-un limbaj respectuos, clar, cu minimalizare:
terminologiei de specialitate:

10. In cazul in care pacientul nu cunoaste limba romana, informatiile i se aduc la cunostinta in limba matern:
ori in limba pe care o cunoaste sau. dupa caz. se va cauta o alta forma de comunicare:

I1. Pacientul are dreptul de a cere in mod expres sa nu fie informat si de a alege o alta persoana care sa fic
informata in locul sau:

12. Rudele si prietenii pacientului pot fi informati despre evolutia investigatiilor, diagnostic si tratament, ct
acordul pacientului;

13. Pacientul are dreptul de a cere si de a obtine o alta opinie medicala:

14. Pacientul are dreptul sa solicite si sa primeasca. la externare, un rezumat scris al investigatiilor
diagnosticului, tratamentului si ingrijirilor acordate pe perioada spitalizarii:

15. Pacientul are dreptul sa refuze sau sa opreasca o interventie medicala asumandu-si, in scris, raspunderes
pentru decizia sa: consecintele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuie explicate pacientului:

16. Cand pacientul nu isi poate exprima vointa, dar este necesara o interventic medicala de urgenta.
personalul medical are dreptul sa deduca acordul pacientului dintr-o exprimare anterioara a vointei acestuia:

17. In cazul in care pacientul necesita o interventie medicala de urgenta, consimtamantul reprezentantului
legal nu mai este necesar,

18. In cazul in care se cere consimtamantul reprezentantului legal. pacientul trebuie sa fie implicat in
procesul de luare a deciziei atat cat permite capacitatea lui de intelegere:

19. In cazul in care furnizorii de servicii medicale considera ca interventia este in interesul pacientului, iar
reprezentantul legal refuza sa isi dea consimtamantul. decizia este declinata unei comisii de arbitraj de
specialitate:

20. Comisia de arbitraj este constituita din trei medici pentru pacientii internati in spital si de doi medici
pentru pacientii din ambulator:

21. Consimtamantul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea. pastrarea. folosirea tuturor produselor
biologice prelevate din corpul sau, in vederea stabilirii diagnosticului sau a tratamentului cu Consimtamantul
pacientului este obligatoriu in cazul participarii sale in invatamantul medical si la cercetarea stiintifica:

Nu pot fi folosite pentru cercetare stiintifica persoanele care nu sunt capabile sa isi exprime vointa, cu
exceptia obtinerii consimtamantului de la reprezentantul legal si daca cercetarea este facuta si in interesul
pacientului.

22. Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat in spital fara consimtamantul sau, cu exceptia cazurilor in care
imaginile sunt necesare diagnosticului sau tratamentului si evitarii suspectarii unei culpe medicale:

23. Toate informatiile privind starea pacientului. rezultatele investigatiilor, diagnosticul. prognosticul.
tratamentul, datele personale sunt confidentiale chiar si dupa decesul acestuia:

24. Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi da
consimtamantul explicit sau daca o lege o cere in mod expres:

25. In cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati, implicati in
tratamentul pacientului, acordarea consimtamantului nu mai este obligatorie:

26. Pacientul are acces la datele medicale personale:

27. Orice amestec in viata privata. familiala a pacientului este interzis. cu exceptia cazurilor in care aceasta
imixtiune influenteza pozitiv diagnosticul. tratamentul ori ingrijirile acordate si numai cu consimtamantul

pacientului:
28. Sunt considerate exceptii cazurile in care pacientul reprezinta pericol pentru sine sau pentru sanatatea
publica:

29. In cazul in care furnizorii sunt obligati sa recurga la selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de
tratament care sunt disponibile in numar limitat, selectarea se face numai pe baza criteriilor medicale;

30. Interventiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai daca exista conditii de dotare necesare si
personal acreditat;
31. Se excepteaza de la prevederile pct. (30) cazurile de urgenta aparute in situatii extreme:

32. Pacientul are dreptul la ingrijiri terminale pentru a putea muri in demnitate; PUL B
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33. Pacientul poate beneficia de sprijinul familiei. al prietenilor. de suport spiritual. material si de sfaturi p
tot parcursul ingrijirilor medicale. La solicitarea pacientului. in masura posibilitatilor. mediul de ingrijire «
tratament va fi creat cat mai aproape de cel familial:

34. Personalul medical si nemedical din spital nu are dreptul sa supuna pacientul nici unei forme de presiun
pentru a-| determina pe acesta sa il recompenseze altfel decat prevad reglementarile de plata legale din cadrt
unitatii:

35. Pacientul poate oferi angajatilor sau unitatii plati suplimentare sau donatii, cu respectarea legii:

36. Pacientul are dreptul la ingrijiri medicale continue pana la ameliorarea starii sale de sanatate sau pana |
vindecare;

37. Continuitatea ingrijirilor e asigura prin colaborarea si parteneriatul dintre diferitele unitati medical

publice si nepublice. spitalicesti si ambulatorii. de specialitate sau de medicina generala. oferite de medic
cadre medii sau de alt personal calificat:

38. Pacientul internat are dreptul si la servicii medicale acordate de catre un medic acreditat din afar
spitalului:

39. Dupa externare pacientii au dreptul la servicii comunitare disponibile:

40. Pacientul are dreptul sa beneficieze de asistenta medicala de urgenta in program continuu:

41. Nerespectarea de catre personalul medico-sanitar a confidentialitatii datelor despre pacient si
confidentialitatii actului medical, precum si a celorlalte drepturi ale pacientului prevazute in Legea drepturilo
pacientului nr. 46/21.01.2003 atrage, dupa caz. raspunderea disciplinara. contraventionala sau penala
conform prevederilor legale:

42. Informatiile privind sanatatea persoanelor se pastreaza la directiile de sanatate publica teritoriale, precun
si la Centrul de Calcul si Statistica Sanitara si, dupa caz, la institutele de sanatate publica si pot fi folosite i
scopul intocmirii rapoartelor statistice nenominalizate, in vederea evaluarii starii de sanatate a populatiei
Folosirea in alte scopuri a informatiilor inregistrate se poate admite numai daca este indeplinita una dintre
urmatoarele conditii:

a) exista o dispozitie legala in acest sens:
b) acordul persoanei in cauza;
¢) datele sunt necesare pentru prevenirea imbolnavirii unei persoane sau a comunitatii, dupa caz;
d) stabilirea vinovatiei in cadrul unei infractiuni prevazute de lege.
43, Pastrarea confidentialitatii informatiilor referitoare la persoane este obligatorie pentru toti salariatii care
au acces la acestea, prin activitatea pe care o desfasoara. in mod direct sau indirect:
44. Pacientii au libertate de miscare in spital. daca starea sanatatii le permite. respectandu-se programul de
vizita medicala:
45. Pacientii au dreptul sa primeasca vizitatori. daca starea sanatatii le permite. in holurile pentru vizitatori s
nu in saloane, iar in situatia in care conditiile meteorologice permit sa primeasca vizitatori in curtea spitalului
respectandu-se programul de vizita;
46. Vizitatorii in sectiile/structurile de psihiatrie sunt permisi numai insotiti de personal calificat. Bolnavii po
primi vizite in spatiul rezervat:
47. Prezentul capitol se completeaza cu prevederile privitoare la drepturile si obligatiile bolnavilor existente
in legislatia in vigoare.
Reglementari referitoare la obtinerea consimtamantului informat al pacientului
Consimtamantul informat al pacientului va fi obtinut in conformitate cu urmatoarele prevederi
legale:
-Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii:
-Ordinul nr. 482 / 2007 / privind aprobarea Normelor metodologice de aplicare a titlului XVI «Réspunderee
civila a personalului medical si a furnizorului de produse si servicii medicale. sanitare si farmaceutice» din
Legea nr. 95/2006 . cu modificarile si completarile ulterioare:
- Legea drepturilor pacientului nr. 46/2003. cu modificarile si completarile ulterioare:
-Ordinul nr. 1.410 din 12 decembrie 2016 privind aprobarea Normelor de aplicare a Legii drepturilor
pacientului nr. 46/2003.
In scopul obtinerii consimtamantului scris. pacientul va fi informat cu privire la serviciile medicale
disponibile si modul de utilizare a lor. la starea de sandtate. a interventiilor medicale propuse. a riscurilor

potentiale ale fiecdrei proceduri, a alternativelor existente la procedurile propuse. inclusiv asugirasnéefestuarii
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tratamentului si nerespectarii recomandarilor medicale. date despre diagnostic si prognostic. planul d
management al cazului care ii va accesibil pe toata durata acordarii serviciilor medicale.

Planul de ingrijire individualizat va fi intocmit de cétre asistentul medical si adoptat impreuni cu
pacientul si sau familia sa /apartindtorii/reprezentantul legal.

Planul de ingrijire va fi adaptat in functie de evolutia pacientului.

Informatiile se aduc la cunostinia pacientului intr-un limbaj respectuos, clar, cu minimalizare
terminologiei de specialitate.

Consimtamantul informat al pacientului se exprima in scris. prin completarea formularului previzut i
anexa la prezentul regulament si se ataseaza la fisa pacientului.

In cazul pacientului major lipsit de discerndmént acordul scris se va obtine de la reprezentantul lega
desemnat. Pacientul trebuie sé fie implicat in adoptarea deciziei, in limitele capacitatii sale de intelegere.

in cazul pacientului major cu care medicul, asistentul medical nu poate comunica in mod eficient, dii
pricina conditiei medicale a pacientului la momentul la care este necesard exprimarea consimtamantului
acordul scris se poate obtine de la soful/sotia sau ruda majord cea mai apropiatd a pacientului. Prin ruda ce:
mai apropiaté s¢ intelege. in ordine. parintele. descendentul. rudele in linie colaterala pand la al patrulea grac
inclusiv.

Pacientului care nu poate semna din pricina unei infirmitati i se va solicita exprimarea verbal ¢
consimtdmantului pentru actul medical, medicul. asistentul medical urménd sa facd o mentiune in acest sens
pe formularul de consimtdmant informat. Pacientului care nu stie carte sau nu vede i se va citi cu voce tare
textul acordului, va fi intrebat dacd acesta reprezinti vointa sa. medicul/asistentul medical urménd sa faci ¢
mentiune in acest sens pe formularul de consimgdmant informat.

In cazurile in care pacientul este lipsit de discerndmaént. iar medicul, asistentul medical nu pot
contacta reprezentantul legal. soful/sotia sau ruda majord cea mai apropiatd, datorita situatiei de urgenti iar
intervalul de timp pand la exprimarea acordului ar pune in pericol. in mod ireversibil, sinitatea si viata
pacientului persoana care a acordat ingrijirea va intocmi un raport scris ce va fi pastrat la fisa pacientului.
prin completarea formularului Raport privind asistenta 111edlcalé acordatd in situatii de urgentd, prevézut in
anexa la prezentul regulament.

Acordul pacientului este obligatoriu in cazul participarii sale la invatamantul medical si se exprimd in
scris.

Pe parcursul furnizarii serviciilor de sanitate medicul curant are obligatia s aducd la cunostinta
pacientului faptul ca are dreptul de a cere s nu fie informat in cazul in care informatiile medicale prezentate
i-ar cauza suferinta, precum si dreptul de a alege o altd persoand care sa fie informata in locul siu.

Acordul pacientului privind desemnarea persoanelor care pot fi informate despre starea sa de sanatate,
rezultatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul. tratamentul. datele personale se exprimd in scris. prin
completarea sectiunii respective din formularul "Acordul informat al pacientului™.

Vulnerabilitati identificate in procesul de obtinere a consimtamantului informat al pacientilor clinicii si
masuri de aplicat pentru diminuarea efectelor:
Refuzul pacientului

Pacientul are dreptul de refuza semnarea consimtamantului informat.
Masuri:
- implicatiile si consecintele refuzului trebuie explicate cu grija pacientului. Expunerea va fi efectuata in
termeni netehnici, calm si cu multa rabdare.
- decizia pacientului de a refuza acordarea asistentei medicale se consemneaza obligatoriu in scris si se
péstreaza la fisa pacientului.
Pacienti fira discernamaént
- acordul scris se va obfine de la reprezentantul legal desemnat:
- se va solicita si atasa in fisa pacientului actul de desemnare a reprezentantului legal:
- se va incerca implicarea pacientului in cel mai inalt grad posibil in procesul de elaborare
a planului de tratament:
- pacientul va fi informat. in termeni simpli si clar. potrivit nivelului lui de intelegere, asupra a ceea ce poate
astepta de la testele diagnostice si tratament. G
Pacienti cu pierdere temporara a capaciti(ii de exercifiu. Y P
- cazul pacientului major cu care medical nu poate comunica in mod eficient. din prlcma‘cendlgjﬁi g{ed‘g‘ﬁe a
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pacientului la momentul la care este necesard exprimarea consimtdmantului, acordul scris se poate obtine d

la sotul/sotia sau ruda majord cea mai apropiatd a pacientului. Prin ruda cea mai apropiatd se intelege, i

ordine, parintele, descendentul. rudele in linie colaterald pana la al patrulea grad inclusiv.

- se va atasa la fisa pacientului actul de identitate al persoanei care a semnat consimtamantul;

- in caz de urgenta, daca sotul/sofia sau ruda majoré cea mai apropiata nu pot fi contactati in timp util, medicu
va actiona in procedura de urgenta si va intocmi un raport scris ce va fi pastrat la fisa pacientului.

Pacienti care nu pot semna consimtamantul din pricina unei infirmititi sau pentru ca nu stiu sa seri
sau sa citeasca.

- se va solicita exprimarea verbald a consimtamantului pentru actul medical in prezenta medicului si
asistentul medical care vor face o mentiune. sub semnatura, in acest sens pe formularul de consimtiman
informat:

- pacientului care nu stie carte sau nu vede i se va citi cu voce tare textul acordului, va fi intrebat daca aceste
reprezintd voin{a sa, medicul si asistentul medical urmand sa facd o mentiune, sub semnatura. in acest sens pe
formularul de consimtamant informat.

Medicii si asistentii medicali din cadrul spitalului vor aduce la cunostinta directorului medical toate
situatiile in care identifica vulnerabilitati noi in procesul de obtinere a consimtamantului informat al
pacientilor.

Dreptul la confidentialitatea datelor medicale

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
consimtdmantul explicit sau dac# legea o cere in mod expres.

In cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati, implicati in
tratamentul pacientului, acordarea consimf@mantului nu mai este obligatorie.

Pacientul are acces la datele medicale personale.

Solicitarea privind comunicarea datelor medicale personale se adreseazad spitalului in scris, prin
completarea formularului "Solicitare privind comunicarea documentelor medicale personale".

Eliberarea copiilor documentelor medicale solicitate se face in termen de maximum 48 de ore de la
inregistrarea solicitarii.

Eliberarea copiilor documentelor medicale solicitate se face dupa completarea de catre pacient a
formularului "Declaratie privind comunicarea documentelor medicale personale.

Vulnerabilitati identificate cu privire la respectarea confidentialitatii datelor medicale si masuri de
aplicat pentru diminuarea efectelor:

Datele medicale sunt solicitate de catre apartinatorii pacientului
- se verifica sectiunea din formularul de acord al pacientului referitoare la desemnarea persoanelor care pot fi
informate despre starea sa de sdnatate;
- in situatia in care solicitantul nu se regaseste pe aceasta lista, datele medicale nu pot fi comunicate.

Datele medicale sunt solicitate de catre diverse institutii:
- actele medicale pot fi eliberate doar in situatii special reglementate de legislatia in vigoare: la solicitarea
instantelor de judecata/organelor de cercetare penala a organelor de jurisdictie profesionala. a angajatorilor
conform Legii nr. 319/2006 privind securitatea si sanatatea in munca. a societatilor de asigurare unde
pacientul a avut incheiat contractul de asigurare (sub conditia transmiterii consimtamantului pacientului

semnat la data incheierii contractului de asigurare) :
- daca solicitarea nu se incadresa in situatiile expres reglementate. datele medicale nu pot fi eliberate.

Medicii si asistentii medicali vor aduce la cunostinta directorului medical toate situatiile in care
identifica vulnerabilitati noi cu privire la respectarea confidentialitatii datelor medicale.

CAPITOLUL IX

Art. 78. REGLEMENTARI REFERITOARE LA FOAIA DE OBSERVATIE CLINICA GENEMIGA
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In scopul unei realizari corecte a circuitului Foii de Observatie Clinica Generald, care s asigure ii
totalitate legalitatea raportirii situatiilor statistice si contabile. se vor respecta prevederile Ordinului nr. 178:
din 28 decembrie 2006. precum si prevederile Ordinului 1081/2007.

- In momentul interndrii pacientului. se completeaza datele din Foaia de Observatie Clinicd General:
(F.0.C.G.) sau Foaia de Spitalizare de zi (FSZ):

- Pentru pacientii cronici internati prin biroul internari cu bilet de trimitere de la medicul de familie sai
medicul specialist F.O.C.G. se intocmeste la nivelul Biroului de Internéri prin completarea Setului Minin
de Date:

- Pentru pacientii internati de urgentd prin camera de garda, pana la orele 15.00, F.0.C.G. s
intocmeste la nivelul camerei de garda de citre medicul de gardd care decide sau avizeazi internarea;

- Pacientii se inregistreaza imediat in Registrul de Internari-Externiri si Repertoarul existent la nivelu
Biroului de Internari, dupa ora 15.00 registrul se afla la camera de garda;

- odata completate datele mai sus menfionate. pacientul se prezintd pe sectia de profil, unde i
F.O0.C.G. se specificé diagnosticul la internare - reprezinti afectiunea de bazi pentru care pacientul primestc
servicii spitalicesti;

- la nivelul sectiei. asistenta sefa inregistreaza in registrul de interndri al sectiei pacientii internati, 1
nominalizeaza cu nume si numar de FOCG in “Foaia zilnica de miscare a bolnavilor internati™ si rispunde
de completarea corecta a acestei situatii:

- investigatiile si procedurile efectuate pe perioada spitalizarii (explorari functionale. investigati
radiologice. interventii chirurgicale) se vor inregistra codificat. specificAndu-se si numdrul acestora, le
nivelul serviciilor de profil;

In cazul transferului intraspitalicesc

- transferul unui pacient de la o sectie la alta structura in cadrul aceluiasi spital - pe parcursul unui
episod de ingrijire de boala, se intocmeste o singurd F.O.C.G si se stabileste un singur diagnostic principal
in momentul externarii.

- tabelul “Transferuri” din F.O.C.G. se completeazd de citre asistenta sefa de sectie/asistenta
coordonatoare in momentul venirii gi plecérii pacientului dintr-o structura in alta - structura, data:

- FOCG se intocmeste pentru pacientii spitalizati in regim de spitalizare continua;

- FOCG se completeaza intr-un exemplar pentru fiecare episod de spitalizare continua. Episodul de
spitalizare continua reprezinta perioada de spitalizare a unui pacient.in regim de spitalizare continua, in
cadrul aceluiasi spital, fara intrerupere si fara modificarea tipului de ingrijiri:

- “Foaia zilnica de migcare a pacientilor internati” se completeazi zilnic pani la orele 14.00. dupd care.
pentru pacientii care se interneaza ulterior, “migcarea” se completeaza a doua zi:

- pacientii internati de urgentd intre orele 14.00-24.00 se nominalizeaza in “miscarea” intocmitd in ziua
respectiva: pacientii internati de urgenta dupa ora 24.00 se nominalizeaza in “miscarea™ din ziua urmatoare:

-pentru ca pacientii mai sus mentionati sa beneficieze de mic dejun si pranz. asistentele de serviciu ale
sectiei/compartimentului, ii raporteazi asistentelor dieteticiene ( firmei de catering) la ora 7.00 pe baza unor
note de comanda suplimentare (meniu de urgenta ):

-“miscarea zilnica a bolnavilor” se intocmeste de asistenta sefa de sectie/asistentele coordonatoare care
au responsabilitatea completarii corecte a tuturor rubricilor acestui formular:

-ziua interndrii si externdrii constituie o singurd zi de spitalizare:

- in cazul unui pacient spitalizat care decedeaza in aceeasi zi sau chiar dupa cateva ore se considerd o zi
de spitalizare;

-in momentul externdrii pacientului. se specifici :
data externdrii,

L]

e oraexterndrii.

e tipul externarii.

e starea la externare,

e diagnosticul principal la externare §i diagnosticele secundare se consemneaza si se codificd de citre
medicul curant care parafeazi si semneaza F.0.C.G. in momentul incheierii acesteia;
-pacientii externati sunt nominalizati in “miscare™ cu nume si numarul F.O.C.G. la‘ ;\udlilbca lesiri

Nominale. dupd care F.0.C.G. se predau in aceeasi i la Biroul de Interndiri-Externdri: s secfan
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-F.0.C.G. se arhiveaza lunar, iar la incheierea anului se depun pe baza procesului verbal la arhiva.

B. REGIMUL DE PASTRARE A FOCG PE PARCURSUL SPITALIZARII
- Pe toata perioada spitalizarii. FOCG ale bolnavilor internati pe sectie se pastreaza in dosarele cu fo
de observatie ale sectiei respective, in camera asistentei sefe;
- Dosarul va avea un opis zilnic care sa cuprinda:
e Numele si prenumele pacientului
e Numarul foii de observatie
o Salonul/ reserva si patul unde de afla internat
O lista centralizata cu pacientii, FOCG corespunzatoare si salonul unde sunt acestia cazati va fi afisat:
zilnic la camera asistentelor.
- FOCG va insoti bolnavul la investigatiile paraclinice si, dupa completarea acesteia de catre medicu

respectiv va fi adusa si returnata de catre personalul insotitor asistentei sefe sau medicului de garda, dupe
caz.

C. ACCESUL PACIENTULUI LA FOCG

* Pe perioada internarii gestionarea FOCG se efectueaza in cadrul sectiei. prin monitorizares
acesteia de catre asistenta sefa a sectiei:

e FOCG se afla la indemana profesionistilor in biroul asistentei sefe:

o Pacientul este singura persoana in afara personalului medical curant care are dreptul la a citi
FOCG proprie;

* Pacientul poate solicita medicului sau asistentei medicale informatii din FOCG, informatii despre
analize si rezultate, despre boala si tratamente si despre evolutie:

e Medicul curant si asistenta de salon sunt obligati sa dea toate explicatiile pacientului;

e Lasolicitarea scrisa, pacientul poate primi o copie dupa FOCG. cu acordul managerului;

e Copie dupa FOCG se mai poate elibera:

- familiei sau apartinatorilor daca au procura de la pacient sau daca pacientul a decedat;

- organelor de control abilitate (politie, parchet etc.):

- medicilor nominalizati de pacient.

CAPITOLUL X
FINANTAREA SPITALULUI

Art.79. In conformitate cu Legea nr.95/2006. Spitalul de Psihiatrie Titan ** Dr. Constantin Gorgos *
este finanfat de la bugetul de stat prin bugetul Ministerului Sanatétii Publice, de la bugetul Consiliului
General al Municipiului Bucuresti din sume care vor fi utilizate numai pentru destinatiile pentru care au
fost alocate $i contract cu Casa de Asigurdri de Sanatatea a Municipiului Bucuresti.

De la bugetul de stat se asigurd:
|. desfisurarea activitatilor cuprinse in programele nagionale de sanitate;

2. dotarea cu echipamente medicale de Tnaltd performanta. in conditiile legii:

3. investitii legate de constructii noi, inclusiv pentru finalizarea celor aflate in executie:

4. expertizarea, transformarea si consolidarea constructiilor grav afectate de seisme si de alte cazuri de
fortd majora;

5. modernizarea, transformarea §i extinderca constructiilor existente, precum si efectuarea de reparatii
capitale;

Bugetul Consiliului General al Municipiului Bucuresti participd la finantarea unor cheltuieli de
intretinere si gospodarire, reparatii. consolidare. extindere. modernizare si finalizare a constructiilor
spitalului, in limita creditelor bugetare aprobate cu aceasta destinaie in bugetele locale;

Spitalul poate realiza venituri proprii suplimentare din:

a. donatii si sponsorizari:

b. legate:

c. contracte privind furnizarea de servicii medicale incheiate cu casele de asigurdri private ‘saw ggenti
: NA
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economici:

editarea si furnizarea unor publicatii cu caracter medical:

servicii medicale. hoteliere sau de alta natura. furnizate la cererea pacientilor ori a angajatorilor:
servicii de asistentd medicala la domiciliu, furnizate la cererea pacientilor:

coplata pentru unele servicii medicale:

contracte de cercetare:

alte surse, conform legii:

— M e o

CAPITOLUL XI
DISPOZITII FINALE

Art.80. Prezentul Regulament de Organizare si Functionare va fi revizuit in sensul completarii ori de
cate ori se va impune (modificari de structura. de continut al fiselor posturilor, finantare, etc.).

Art. 81. - (l) Toate categoriile de personal ale spitalului au obligatia respectarii prezentului
regulament de organizare si functionare.

(2) Toate sectiile/laboratoarele/serviciile/compartimentele au obligatia elaborarii, reviziei si respectarii
procedurilor operationale specifice activitatilor desfasurate in cadrul spitalului.

Art, 82. - (1) Prezentul regulament de organizare si functionare al spitalului va fi adus la cunostinta
tuturor salariatilor pe baza de semnatura, dupa aprobarea acestuia de catre forul ierarhic superior
Administratia Spitalelor si Serviciilor Medicale .

(2) Prezentul regulament de organizare si functionare al spitalului se completeaza cu prevederile legale
in vigoare.

Art. 83. - Modificarea Regulamentului de organizare si functionare se face cu avizul Consiliului de
administratie .

Prevederile prezentului Regulament de Organizare si Functionare se completeaza de drept, cu
prevederile legale aplicabile incidente.

Orice dispozitie cuprinsa in prezentul Regulament care este contrara vreunei prevederi legislative in
vigoare. este considerata nescrisa.

Orice modificare legislativa survenita ulterior intrarii in vigoare a prezentului Regulament, va
modifica de drept prezentul Regulament, urmand ca vechile reglementari contrare legislatiei modificate. sa fie
considerate nescrise.
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Anexanrl

ORARUL DE DISTRIBUIRE A MESELOR PENTRU PACIENTI SI PERSONAL DE GARDA

- micul dejun:

- dejunul:

- cina:

Anexa nr 2

8.00 - 8.30
[3.00 -13.30
18.30 - 19.00

PLANUL DE DEZINSECTIE SI DERATIZARE TRIMESTRIAL

Nrort. | LUNA DEZINSECTIE DERATIZARE
1. IANUARIE - 7! |
2. FEBRUARIE : o _'{' D
3 MARTIE ; X !* N X
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w
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i2, DECEMBRIE J| X i— X i
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Anexa 3

PROGRAM ORAR DE CURATARE A SALOANELOR/ REZERVELOR
° Zilnic se efectueaza curiitarea in conditii corespunziitoare a tuturor spatiilor din unitate s
intretinerea stirii de igiena prin verificarea permanenti a acestora.
CURATAREA S| DECONTAMINAREA ZILNICA IN REZERVA CU PACIENT

Aceasta se face de doua ori pe zi dimineata la intrare in program si seara inainte de terminarea programului.
e Cel putin o datd pe turd se va intra pentru verificarea mentinerii curiteniei si se va raspunds
solicitarilor asistentei de serviciu ori de cate ori este necesar.
2 Dupa efectuarea operatiunii de curdtare. personalul responsabil va inregistra tipul operatiunii. data, or:
$i semndtura, in tabelul ce se afla pe interiorul usii de la grupul sanitar.
3 In situatia cand pacientul doreste sa nu fie deranjat. refuzind efectuarea curdtirii in rezerva. se ve
informa imediat asistenta de serviciu pentru a gasi solutia potrivitd de a evita o eventualad reclamatie ¢
pacientului.

CURATAREA SI DECONTAMINAREA IN REZERVA DUPA CE PACIENTUL A FOST
EXTERNAT

v Lenjeria murdari de corp si de pat se controleaza vizual sd nu contind obiecte intepatoare/tdietoare s

alte deseuri de tip infectios. dupa care se colecteazi in saci in functie de gradul de risc, cirucioarele destinate
acestui tip de lenjerie fiind deja echipate cu saci corespunzitori (galbeni/negri). Nu se scuturd, nu se aseaza pe
paviment, nu se sorteazd pe articole la locul producerii. Depozitarea temporara a lenjeriei murdare ambalate
se face pe sectie in spatiul special destinat unde vizitatorii nu au acces.

v Se colecteaza sacii cu deseuri, se depoziteazd temporar in c#rucioarele cu capac destinate
transportului. acestea fiind si ele echipate cu saci galbeni/negri .
v Indepartarea prafului se face prin metode care evitd impurificarea aerului (aspirare, spalare, stergere

umedd) cu laveta de culoare rosie curata si solutie de detergent/dezinfectant. a tuturor suprafetelor orizontale
si verticale. Mobilierul (noptiera, pat cu anexe ) se curdta cu cérpe curate. umezite in solutii dezinfectante care
vor fi schimbate in fiecare rezerva. iar dulapul este curdtat cu solutie speciald de mobila. Este interzisa
folosirea pentru curdtarea mobilierului a carpelor si recipientelor intrebuintate la curitarea pavimentelor.
v Se trece la spdlarea §i dezinfectia obiectelor sanitare din baie astfel: - se realizeazd cu solutii
detergente/dezinfectante si laveta de culoare albastri. Se incepe cu suprafata mai putin murdard si se
finalizeaza cu cea murdaré ( dus cu suport, chiuveta cu mobilier, robinet. oglinda, suportii de servetele. hartie
igienica si cel de sdpun lichid. clanta usii, rezervor WC- ul, capacul fatd/verso) . Pentru interiorul WC-lui se
utilizeaza perii specifice . Pentru paviment se foloseste gileata de culoare albastrd, mop specific acestei locaii
si solutie detergent/dezinfectant. Obligatoriu materialele si ustensilele de efectuare a curétérii la grupurile
sanitare sunt etichetate si NU sunt folosite in rezerva sau alte spatii. Se finalizeaza cu spélarea pavimentului
din rezervi incepand de la geam spre usa urmata de aerisirea acesteia.
v Paturile se vor echipa cu lenjerie curatd doar in momentul interndrii unui pacient in rezerva .
v In fiecare inciipere in care se efectueaza operatiunea de curdtare. va exista in mod obligatoriu un tabel
in care personalul de curdtare va inregistra tipul operatiunii. data. ora si semndtura. Asistenta de serviciu care
a supravegheat efectuarea curtarii continud cu dezinfectia aerului in functie de patologia pacientului externat.
INTRETINEREA CURATARII IN REZERVELE CARE NU SUNT OCUPATE DE PACIENTI

Odatd la doud zile, dimineata, se indepdrteazd praful cu o laveta curatdi impregnatd in solutie

detergent/dezinfectant de pe sup:af'ete]e orizontale din incapere si se spald cu solutie detergent/dezinfectant

pawmentul dupi care se va semna in tabel.
e in rezervele in care a fost efectuatd dezinfectia aerului si suprafetelor cu lampa sau nebulizatorul, se va

intra pentru mentinerea curéteniei dupa 48 ore. in cazul ncocupdrii acesteia.

CURATAREA SI DECONTAMINAREA N _SALILE DE TRATAMENT, CABINETE DE
CONSULTATII. CAMERELE DE GARDA. FIZIOKINETOTERAPIE
r Se face de doua ori pe zi. dimineata la intrare in program si seara fnainte de iesirea din program. se

verifica de doua ori pe tura si ori de cate ori solicita asistenta de serviciu, ¢ L By
’ Dezinfectia suprafetelor de lucru, ex: masa pregatire tratament, recolte, etc., si a apmﬂiﬁn»é’ad ale
va fi efectuata de personalul sanitar la inceput de program si dupa ficcare act medical sau @Tanel&a’jb cgutata
y 2 ﬁ :
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daca este necesar.

CURATAREA, DECONTAMINAREA SI DEZINFECTIA REZERVEI INTR-UN CAZ SEPTIC
e Se efectueaza dupa externarea pacientului ca si cea zilnica.

’ Dezinfectia se efectueaza NUMALI sub indrumarea asistentelor. Asistenta de serviciu continua prin
dezinfectia aerului obligatoriu.

CURATAREA SI DECONTAMINAREA IN SPATIILE DE DEPOZITARE: MATERIAL MEDICAL
CONSUMABIL, LENJERIE. DESEURI SI A USTENSILELOR FOLOSITE LA EFECTUAREA
CURATARII

- Curatarea o data pe zi, dimineasa. cu apa si detergent a mobilierului ce este folosit la depozitarea
materialului medical consumabil; depozitarea lenjeriei curata (lenjeria curata se pastreazd impachetata in
punga pana in momentul utilizarii acesteia pentru a fi protejata de praf si umiditate ), depozit deseuri, depozit
recipient si ustensile de curatare.

La depozitul de lenjerie murdard de la - 2, spilarea si curiitarea suprafetelor si pavimentului se face
obligatoriu si dupa predarea lenjeriei murdare cétre firma de spélatorie. Materialele si recipientele
intrebuintate la efectuarea procesului de curatare se spala si dezinfecteaza dupa fiecare utilizare.

r Spalarea de doua ori pe zi a pavimentului si intretinerea permanenti a conditiilor igienice.
’ Spilarea pubelelor de deseuri infectioase se face zilnic. dupad predarea acestora cétre firma
contractoare.

CURATAREA GRUPURILOR SANITARE DESTINATE PERSONALULUI ANGAJAT SI
VIZITATORI

e Acestea se curitd de doud ori pe zi. dimineata la intrare in program si seara la iesire din program si
mentinerea curdteniei prin verificare periodica.
’ Se spalad cu apd si detergent/dezinfectant chiuveta cu robinet, suportii de servetele si hartie igienica.

WC-ul cu anexe, paviment. Oglinda si mobilierul chiuvetei se sterg cu solutii specifice acestui tip. Se
inregistreaza efectuarea curitarii in graficul existent.
CORIDOARE SI SCARI

r Dupd ridicarea sacilor menajeri, se sterg cu o lavetd curatd impregnatd in solutie de detergent
dozatoarele cu apa si suprafetele mobilierul (fotolii. canapele, mese, dulapuri, tablouri. pervaz).
r Aspirarea . spilarea pavimentului si a scérilor interioare, se realizeaza cu solutie detergent/dezinfectant

de doud ori pe zi si mentinerea starii de igiend prin verificarea permanenta.
CURATAREA SI DECONTAMINAREA LIFTURILOR

e Peretii interiori/exteriori si pavimentul se spald si decontamineazi de trei ori pe zi iar intrefinerea
curdteniei se face prin verificare permanenta.
e Lifturile ce sunt destinate transportului de deseuri si instrumentarului nesteril obligatoriu se curata si

dezinfecteaza dupa fiecare transport.
BIROURI. SALA INTRUNIRI - ADMINISTRATIV .
- Colectarea reziduriilor menajere de doud ori pe zi dimineata si seara. 0 c!até pe zi seara, dupd p_leczilrea
personalului se sterg toate suprafetele mobilierul cu carpe curate si sohgue spec:nal_a dupa care se continud cu
aspiratul mochetei. Pentru intretinerea mochetei se face perierea acesteia cu solutie de Biocarpet cel putin o
i % in zi iv sambita.
data pe saptaimana. de preferat in ziua de repaus respectiv sambak
VESTIARE. TERASE SI SPATIILE DESTINATE PARF/_\RILOR AUTO , . corecteazs
In spatiile destinate vestiarelor de la -1. o datd pe zi, dimineata la intrare in program
rezidurile solide, se maturd umed si s¢ spala pavimentul cu solutie de detergent.
CURATAREA GENERALA

Pe langa cea zilnicd, 0 data la doud sidptamani se sterg geamurile, se spald cu solutie

A i 3 i spird de praf
detergent/dezinfectant tamplaria (tocuri, rame, usi), se §terg cu un pamituf special sau se asp p

iti ilaj ilor de aerisire si
tavanul si peretii. se face detartrarea WC-urilor. Aparatele de aer conditionat. grilajele gurilor
ventilatie se curdtd odata pe saptamand.

v . A in li cientilor. i 2
; enerala se realizeaza in lipsa pacien! ] B o wvloneazs
S i ectic/etaj va intocmi grafic lunar de curatare generald “"d\o\?ffse‘?%% :
r Asistenta sefa de pe s S

. . S
realizarea acestei operatiunt. ST
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Anexanr 4

HARTA ZONELOR DE RISC EPIDEMIOLOGIC

Conform “Planului anual de supraveghere. prevenire si limitare a infectiilor associate asistentei
medicale 2018, "Planului de gestionare a deseurilor medicale 2018™ si efectuarii “Autocontrolului™ timp de
| an de zile. Compartimentul de prevenire a infectiilor associate asistentei medicale (CPIAAM) a ajuns la

concluzia ca la nivelul spitalului nostru exista urmatoarele puncte de risc cu rol important in declansarea

unui proces epidemiologic:
v Sali tratament
v Activitatea de colectare, transport, depozitare si eliminare a deseurilor medicale
reprezinta un risc permanent
v Personalul neinstruit:
0 nerespectarea uneori a circuitelor functionale (delimitate in timp printr-un
program de functionare aprobat de conducerea unitatii)
o Nerespectarea “Precautiunilor Universale™

o} Nerespectarea masurilor de asepsie si antisepsie




