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HOTARARE

cu privire la: aprobare Regulament de organizare si functionare pentru SPITALUL
JUDETEAN DE URGENTA SLATINA

Avéand in vedere:
expunerea de motive nr.12542/16.11.2015 cu privire la proiectul de hotarare
nr.12543/16.11.2015;
Adresa Spitalului Judetean de Urgenta Slatina nr.23630/13.11.2015, inregistrata la
Consiliul Judetean Olt sub nr.12501/13.11.2015;
raportul nr. 12544/16.11.2015 al Serviciului Resurse Umane si Managementul
Unitatilor Sanitare din cadrul aparatului de specialitate al Consiliului Judetean Olt;
raportul nr. 12645/17.11.2015 al Comisiei pentru Culturd, invatamant, Activitate
Stiintifica, Sanatate, Familie, Protectie Copii si Culte;
raportul nr. 12642/17.11.2015 al Comisiei pentru Administratie Publica, Juridica,
Apararea Ordinii Publice, Respectarea Drepturilor Omului si Relatii cu Cetateni;
raportul nr. 12650/17.11.2015 al Comisiei pentru Munca, Protectie Sociala, Activitati
Sportive si de Agrement;
prevederile Hotaréarii Consiliului Judetean OIt nr.91/24.06.2010 cu privire la
aprobarea transferului managementului asistentei medicale al unor unitati sanitare
publice de la Directia de Sanatate Publica Olt la Consiliul Judetean Olt;
prevederile Hotararii Consiliului Judetean OIt nr.142/29.10.2015 cu privire la
aprobare organigrama si stat de functii pentru Spitalul Judetean de Urgenta Slatina;
prevederile Dispozitiei Presedintelui Consiliului Judetean OIt nr.388/28.09.2015
referitoare la revocarea Dispozitiei Presedintelui Consiliului Judetean Olt
nr.217/01.07.21015 cu privire la aprobarea structurii organizatorice a Spitalului Judetean
de Urgentd Slatina si aprobarea structurii organizatorice a Spitalului Judetean de
Urgenta Slatina;
prevederile art. 179, art. 180, art. 181, art. 185, art. 186 alin. (1) - (4) si art.187
din Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, cu
modificarile ulterioare;
prevederile art.1, art.2 lit. a) si f), art.183, art.184, art.247-252 din Legea nr.53/2003
— Codul Muncii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare;
prevederile anexei nr. lll — Sanatate - la Legea - cadru nr. 284/2010 privind
salarizarea unitard a personalului platit din fonduri publice, cu modificarile si
completarile ulterioare;



prevederile art. 1 — 9 si art. 20 alin. (2) din Legea nr. 677/2001 pentru protectia
persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal si libera circulatie a
acestor date, cu modificarile si completarile ulterioare;

prevederile Ordinului Avocatului Poporului nr. 52/2002 privind aprobarea Cerintelor
minime de securitate a prelucrarilor de date cu caracter personal;

prevederile art.16 lit. e) din Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr.162/2008 privind
transferul ansamblului de atributii si competente exercitate de Ministerul Sanatatii catre
autoritatile administratiei publice locale, aprobata prin Legea nr. 174/2011, cu
modificarile si completarile ulterioare;

prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii nr.1384/2010 privind aprobarea modelului-
cadru al contractului de management si a listei indicatorilor de performanta a activitatii
managerului spitalului privind aprobarea modelului-cadru al contractului public, cu
modificarile si completarile ulterioare;

prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii Publice nr.1836/2007 pentru stabilirea
atributiilor managerului interimar al spitalului public;

prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii Publice nr.921/2006 privind stabilirea
atributiilor comitetului director din cadrul spitalului public;

prevederile Ordinului comun al Presedintelui Casei Nationale de Asigurari de
Sanatate, Ministrului Sanatatii si Familiei si Presedintelui Colegiului Medicilor din
Romania nr. 559/874/4017/2001 privind infiintarea nucleelor de calitate in unele unitati
spitalicesti;

prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii nr.145/2015 pentru aprobarea
componentei si a atributiilor consiliului de etica ce functioneaza in cadrul spitalelor;
prevederile Ordinului Presedintelui Casei Nationale de Asigurari de Sanatate
nr.208/2015 privind aprobarea regulilor de confirmare din punct de vedere al datelor
clinice si medicale la nivel de pacient pentru cazurile spitalizate in regim de spitalizare
continua si de zi, precum si a Metodologiei de evaluare a cazurilor neconfirmate din
punct de vedere al datelor clinice si medicale pentru care se solicita reconfirmarea;
prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii Publice nr.1228/2006 pentru aprobarea
Normelor privind organizarea sistemului de hemovigilenta, de asigurare a trasabilitatii,
precum si a Regulamentului privind sistemul de inregistrare si raportare in cazul
aparitiei de incidente si reactii adverse severe legate de colecta si administrarea de
sange si de componente sanguine umane, modificat si completat prin Ordinul Ministrului
Sanatatii Publice nr. 17/2008;

prevederile art. 1, art. 7 lit. c) din Legea nr. 282/2005 privind organizarea activitatii de
transfuzie sanguina, donarea de sange si componente sanguine de origine umana,
precum si asigurarea calitatii si securitatii sanitare, in vederea utilizarii lor terapeutice,
republicata si a lit. k) din Normele tehnice inscrise in anexa nr. 4 la aceasta lege;
prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii Publice nr.1224/2006 pentru aprobarea
Normelor privind activitatea unitatilor de transfuzie sanguina din spitale;

prevederile Ordinului Secretarului general al Guvernului nr.400/2015 pentru
aprobarea Codului controlului intern/managerial al entitatilor publice;

prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii nr.1224/2010 privind aprobarea
normativelor de personal pentru asistenta medicala spitaliceasca, precum si pentru
modificarea si completarea Ordinului ministrului sanatatii publice nr.1.778/2006 privind
aprobarea normativelor de personal;

prevederile Regulamentului  de organizare si functionare a sectiilor si
compartimentelor de anestezie intensiva, aprobat prin Ordinul  Ministrului
Sanatatii nr.1500/2009, cu completarile ulterioare;

prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii Publice nr.1706/2007 privind conducerea
si organizarea unitatilor si compartimentelor de primire a urgentelor, cu modificarile si
completarile ulterioare;

prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii Publice nr.916/2006 privind aprobarea
Normelor de supraveghere, prevenire si control al infectiilor nosocomiale in unitatile
sanitare;



- prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii nr.375/2006 privind infiintarea,
organizarea si functionarea centrelor de sanatate mintala;

- prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii nr.975/2012 privind organizarea structurii
de management al calitatii serviciilor medicale in cadrul unitatilor sanitare cu paturi din
reteaua Ministerului Sanatatii si a autoritatilor administratiei publice locale;
in temeiul art. 91 alin. (1) lit. a) si d), alin. (2) lit. c), alin. (5) lit. a) pct. 3, art. 97

alin. (1), art.98 coroborat cu art. 45 alin. (1) si art. 115 alin. (1) lit. c) din Legea

administratiei publice locale nr. 215/2001, republicata, cu modificarile si completarile
ulterioare,

CONSILIUL JUDETEAN OLT adopta prezentahotarare:

Art. 1. Se aproba Regulamentul de organizare si functionare a Spitalului
Judetean de Urgenta Slatina, conform anexei care face parte integranta din prezenta
Hotarare.

Art.2. Prevederile prezentei hotaréari se aplica incepand cu data de 01.12.2015 si
se comunica Directiei Economice, Buget — Finante, Serviciului Resurse Umane si
Managementul Unitatilor Sanitare din cadrul aparatului de specialitate al Consiliului
Judetean Olt si Spitalului Judetean de Urgenta Slatina, in vederea aducerii la indeplinire,
Presedintelui Consiliului Judetean Olt si Institutiei Prefectului — Judetul Olt.

PRESEDINTE
Paul STANESCU

Contrasemneaza
Secretar al judetului
Gabriel BULETEANU

Slatina 19.11.2015
Nr. 154
C.B./C.B./ 2 ex

Prezenta hotarare a fost adoptata cu un numar de 31 voturi ,,pentru”






CONSILIUL JUDETEAN OLT ANEXA
la Hotararea Consiliului Judetean Olt
Nr. 154/19.11.2015

APROB
PRESEDINTE
Paul STANESCU

REGULAMENT DE ORGANIZARE S$I FUNCTIONARE
SPITALUL JUDETEAN DE URGENTA SLATINA

2015



CAPITOLUL I

DISPOZITII GENERALE

Art. 1. Spitalul Judetean de Urgenta Slatina este unitatea sanitara cu paturi de utilitate publica
cu personalitate juridica care asigura prin sectiile, compartimentele si serviciile din structura, asistenta
medico-chirurgicala complexa, curativa, preventiva, de recuperare si paliativa pacientilor.

Art. 2. Spitalul Judetean de Urgenta Slatina asigura asistenta medicalda populatiei arondate si
urgente medico — chirurgicale pentru toate cazurile grave din judet care nu pot fi rezolvate la nivelul
spitalelor locale. Prin Unitatea de Primire a Urgentelor, spitalul asigurd primul ajutor si asistenta
medicala de urgenta persoanelor a caror stare de sanatate este critica, indiferent de domiciliul acestora.

Pentru pacientii internati, spitalul asigurad si rdspunde de calitatea actului medical, conditii de
cazare, igiend, alimentatie si prevenire a infectiilor nosocomiale conform normelor aprobate prin ordin
al ministrului sdnatatii, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii si deontologiei medicale.

Art. 3. Spitalul Judetean de Urgenta Slatina este organizat i functioneaza in baza Legii nr.
95/ 2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, si a altor acte normative care au incidenta
in organizarea si functionarea unitatilor sanitare cu paturi.

Art. 4. Spitalul Judetean de Urgenta Slatina este subordonat Consiliul Judetean Olt.

Art. 5. Spitalul Judetean de Urgenta Slatina este unitate finantatd din venituri proprii si
functioneaza pe principiul autonomiei financiare. Veniturile proprii ale spitalului provin din sumele
incasate pentru serviciile medicale prestate pe bazd de contracte incheiate cu casele de asigurari de
sanatate si alte surse, conform legii.

Spitalul incheie contractul de furnizare de servicii medicale cu casa de asigurari sociale de
sanatate reprezentand principala sursa a veniturilor in cadrul bugetului de venituri si cheltuieli si se
negociaza de catre manager cu conducerea casei de asigurari sociale de sanatate, in functie de
indicatorii stabiliti in contractul — cadru de furnizare de servicii medicale.

Spitalul Judetean de Urgenta Slatina primeste sume de la bugetul de stat in baza contractelor
incheiate cu Directia de Sanatate Publica Olt pentru:

a) implementarea programelor nationale de sanatate;

b) asigurarea drepturilor salariale ale personalului care isi desfasoara activitatea in cadrul cabinetelor
medicale cuprinse 1n structura organizatoricad aprobatd in conditiile legii: cabinete de medicind
sportiva, planning familial, TBC, CSM, cabinet de boli infectioase;

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

d) asigurarea cheltuielilor pentru UPU cuprins in structura organizatorica a spitalului;

e) asigurarea drepturilor salariale pentru rezidenti in toata perioada rezidentiatului, anii I - VL.

Spitalul incheie contract cu institutul de medicina legald din centrul medical universitar arondat
pentru asigurarea drepturilor salariale ale personalului care 1si desfasoara activitatea in serviciul de
medicind legald, precum si a cheltuielilor de natura bunurilor si serviciilor necesare pentru
functionarea acestuia.

Spitalul poate primi sume de la bugetul de stat si din veniturile proprii ale Ministerului
Sanatatii, care se aloca prin transfer catre autoritatile administratiei publice locale, pentru:

a) finalizarea obiectivelor de investitii noi, de investifii in continuare, nominalizate in listele
programului de investitii, anexa la bugetul Ministerului Sanatatii din legea bugetului de stat, aflate in
derulare ;

b) dotarea cu aparaturda medicald;



c) reparatii capitale la spital;
d) finantarea obiectivelor de modernizare, transformare si extindere a constructiilor existente,
precum §i expertizarea, proiectarea si consolidarea cladirilor.

Bugetele locale participa la finantarea unor cheltuieli de administrare si functionare, respectiv
bunuri si servicii, investifii, reparatii capitale, consolidare, extindere si modernizare, dotari cu
echipamente medicale ale unitatilor sanitare cu paturi transferate, in limita creditelor bugetare aprobate
cu aceasta destinatie in bugetele locale.

Spitalul poate realiza venituri suplimentare din: donatii si sponsorizari; legate, inchirierea
unor spatii medicale, echipamente sau aparatura medicala catre alti furnizori de servicii medicale in
conditiile legii; servicii medicale, hoteliere si alte surse conform legii.



CAPITOLUL 11

CONDUCEREA SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA SLATINA
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Art. 6. Conducerea Spitalului Judetean de Urgenta Slatina este asigurata de:

A. Manager;
B. Comitetul director;

A. Managerul
Art. 7. Drepturile managerului
Managerul are urmatoarele drepturi:

dreptul de a beneficia de un salariu de baza brut lunar stabilit conform prevederilor legale;
modificarea salariul se va stabili in functie de actele normative legale in vigoare, incheindu-se un
act aditional in acest sens;

dreptul de a beneficia de tichete de masa, corespunzator numarului de zile lucratoare din luna
pentru care se face distribuirea, fara a depasi 20 de tichete, conform legislatiei in vigoare;
beneficiaza de toate drepturile prevazute in Contractul Colectiv de Munca la nivel de unitate;
dreptul la concediu de odihna anual, conform prevederilor legale;

dreptul de a beneficia de asigurdri sociale de sdnatate, pensii si alte drepturi de asigurdri sociale de
stat, in conditiile platii contributiilor prevazute de lege;

dreptul la securitate si sandtate in munca;

dreptul la formare profesionald, in conditiile legii;

dreptul la informare nelimitatd asupra activitatii spitalului si acces la toate documentele privind
activitatea medicala si economico-financiara a acestuia;

dreptul de a fi sprijinit de catre consiliul de administratie in rezolvarea problemelor de strategie,
organizare i functionare a spitalului, precum si 1n activitatea de identificare de resurse financiare
pentru cresterea veniturilor spitalului, in conditiile legii;

dreptul de a fi sprijinit de consiliul medical in implementarea activitatilor pentru Tmbunatatirea
standardelor clinice si a modelelor de practica, in monitorizarea si evaluarea activitdtii medicale,
precum si Intarirea disciplinei economico-financiare;

dreptul de a fi sustinut in realizarea activitdtilor specifice de consiliul medical, consiliul etic,
precum si de alte comisii pe care le Infiinteaza, ale caror atributii si responsabilitati sunt aprobate
de comitetul director si sunt prevazute in regulamentul de organizare si functionare a spitalului;
dreptul de a revoca membrii comitetului director in cazul neindeplinirii atributiilor ce le revin;
dreptul de a revoca sefii de sectii in cazul nerealizarii indicatorilor specifici timp de cel pufin un
an;

dreptul la suspendarea de drept, pe perioada exercitirii mandatului, a contractul individual de
muncd si de reluare a raporturilor de muncd pe postul detinut anterior incheierii prezentului
contract de management;

decontarea cheltuielilor de cazare, diurnd, transport si a altor cheltuieli, cu documente justificative,
pentru deplasarile in interes de serviciu in tara si in strdindtate, potrivit legii;

dreptul la repaus zilnic si sdptamanal; dreptul la egalitatea de sanse si de tratament;

dreptul de a angaja resursele umane si financiare, in conditiile legii;

dreptul de a renegocia indicatorii de performantd a activitdtii asumati prin contractul de
management;

dreptul de a participa la sedintele consiliului de administratie fara drept de vot.
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Art. 8. Managerul are urmatoarele obligatii:

a. In domeniul politicii de personal si al structurii organizatorice :

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

aproba organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste si elibereaza din functie
personalul spitalului;

repartizeaza personalul din subordine pe locuri de munci;

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

organizeaza concurs pentru ocuparea functiilor specifice comitetului director;

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

incheie contractele de administrare cu membrii comitetului director care au ocupat postul prin
concurs organizat in conditiile legii, pe o perioada de maximum 3 ani, In cuprinsul cdruia sunt
prevazuti 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
obligatiilor prevazute in acestea;

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

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

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

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

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

aproba regulamentul intern al spitalului, precum si fisa postului pentru personalul angajat;
infiinteaza, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate in cadrul spitalului, necesare
pentru realizarea unor activitati specifice, cum ar fi: comisia medicamentului, nucleul de calitate,
comisia de analizd a decesului etc, al caror mod de organizare §i functionare este prevazut in
regulamentul de organizare si functionare a spitalului;

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

aproba planul de formare si perfectionare a personalului, in conformitate cu legislatia in vigoare;
negociaza contractul colectiv de munca la nivelul spitalului;

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

raspunde de respectarea prevederilor legale privind incompatibilitatile si conflictul de interese de
catre personalul din subordine, In conformitate cu prevederile legale in vigoare;
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.propune, ca urmare a analizei in cadrul comitetului director, structura organizatorica,
reorganizarea, schimbarea sediului si a denumirii unitatii, in vederea aprobarii de citre autoritatea
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 corespunzatoare structurii organizatorice aprobate
in conditiile legii, poate incheia contracte de prestari servicii pentru asigurarea acestora;

propune ordonatorului principal de credite, cu avizul consiliului de administratie, cuantumul
cheltuielilor aferente drepturilor de personal stabilite potrivit legii;

analizeazd modul de indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai consiliului
medical si consiliului etic si dispune masurile necesare in vederea Imbundtatirii activitatii
spitalului;

raspunde de organizarea si desfasurarea activitatii de educatie medicald continud (EMC) pentru
medici, asistenti medicali si alt personal, in conditiile legii;

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

b. In domeniul managementului serviciilor medicale:

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

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

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

aproba masurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitatii spitalului, in
concordantd cu nevoile de servicii medicale ale populatiei;

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

indruma si coordoneaza activitatea de prevenire a infectiilor nosocomiale;

dispune masurile necesare in vederea realizarii indicatorilor de performanta a activitatii asumati
prin prezentul contract;

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

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

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

raspunde de implementarea protocoalelor de practici medicala la nivelul spitalului, pe baza
recomandarilor consiliului medical;

urmdreste realizarea activitatilor de control al calitatii serviciilor medicale oferite de spital,
coordonata de directorul medical, cu sprijinul consiliului medical;

negociaza si incheie, In numele §i pe seama spitalului, protocoale de colaborare si/ sau contracte cu
alti furnizori de servicii pentru asigurarea continuitatii si cresterii calitatii serviciilor medicale;
raspunde, impreund cu comitetul director, de asigurarea conditiilor de investigatii medicale,
tratament, cazare, igiena, alimentatie si de prevenire a infectiilor nosocomiale, conform normelor
aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

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

poate incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de sanatate private;
poate incheia contract cu directia de sanatate publica judeteana, in vederea deruldrii programelor
nationale de sanatate si desfisurarii unor activitdti specifice, in conformitate cu structura
organizatorica;
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poate incheia contract cu institutul de medicina legald din centrul medical universitar la care este
arondat pentru asigurarea drepturilor salariale ale personalului care isi desfisoara activitatea in
cabinetele de medicina legala din structura acestora, precum si a cheltuielilor de natura bunurilor si
serviciilor necesare pentru functionarea acestor cabinete;

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

raspunde de asigurarea asistentei medicale in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte
sociale si alte situatii de criza si este obligat sd participe cu toate resursele la inlaturarea efectelor
acestora,

raspunde de asigurarea acordarii primului ajutor si asistentei medicale de urgenta oricarei persoane
care se prezintd la spital, daca starea sanatatii persoanei este critica, precum si de asigurarea, dupa
caz, a transportului obligatoriu medicalizat la o altd unitate medico-sanitard de profil, dupa
stabilizarea functiilor vitale ale acesteia;

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

c¢. In domeniul managementului economico-financiar:

raspunde de organizarea activitdtii spitalului pe baza bugetului de venituri si cheltuieli propriu,
elaborat de catre comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale conducatorilor sectiilor
si compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobarii ordonatorului de credite
ierarhic superior, dupa avizarea acestuia de catre consiliul de administratie, in conditiile legii;
raspunde de asigurarea realizdrii veniturilor si de fundamentarea cheltuielilor in raport cu actiunile
si obiectivele din anul bugetar pe titluri, articole si alineate, conform clasificatiei bugetare;
raspunde de repartizarea bugetului de venituri §i cheltuieli al spitalului pe sectiile si
compartimentele din structura acestuia si de cuprinderea sumelor repartizate in contractele de
administrare incheiate in conditiile legii;

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

raspunde de raportarea lunard si trimestriald a executiei bugetului de venituri si cheltuieli la
Consiliul Judetean Olt, daca beneficiaza de finantare din bugetele locale;

aproba si raspunde de realizarea programului anual de achizitii publice;

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

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

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

indeplineste toate atributiile care decurg din calitatea de ordonator de credite, conform legii;
raspunde de respectarea si aplicarea corecta a legislatiei din domeniu.

d. In domeniul managementului administrativ:

aproba si raspunde de respectarea regulamentului de organizare si functionare, dupa avizarea
prealabila de cétre consiliul judetean;
reprezinta spitalul in relatiile cu terte persoane fizice sau juridice;
incheie acte juridice in numele si pe seama spitalului, conform legii;
raspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si dispune masuri de
imbunatatire a activitatii spitalului;
incheie contracte de colaborare cu institutiile de invatdmant superior medical, respectiv unitatile de
invatamant medical, in conformitate cu metodologia elaborata de Ministerul Sanatatii, in vederea
asigurarii conditiilor corespunzatoare pentru desfasurarea activitatilor de invatamant;
incheie, in numele spitalului, contracte de cercetare cu finantatorul cercetarii, pentru desfasurarea
activitatii de cercetare stiintifica medicald, in conformitate cu prevederile legale;
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10.

11.

12.

13.

14.
15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

(O8]

raspunde de respectarea prevederilor legale 1n vigoare referitoare la pastrarea secretului
profesional, pastrarea confidentialitatii datelor pacientilor internati, informatiilor si documentelor
referitoare la activitatea spitalului;

raspunde de obtinerea si mentinerea valabilitatii autorizatiei de functionare, potrivit normelor
aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

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

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

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

aproba utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activititi de cercetare medicald, in
conditiile legii;

raspunde de organizarea unui sistem de inregistrare si rezolvare a sugestiilor, sesizdrilor si
reclamatiilor referitoare la activitatea spitalului;

conduce activitatea curenta a spitalului, in conformitate cu reglementérile n vigoare;

propune spre aprobare Consiliului Judetean Olt, un inlocuitor de drept pentru perioadele de absenta
motivatd din spital, In conditiile legii;

informeaza Consiliul Judetean Olt cu privire la starea de incapacitate temporard de munca, in
termen de maximum 24 de ore de la aparitia acesteia;

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

respectd masurile dispuse de catre Presedintele Consiliului Judetean Olt, in situatia in care se
constata disfunctionalitdi In activitatea spitalului public;

raspunde de depunerea solicitdrii pentru obtinerea acreditdrii spitalului, in conditiile legii, in
termen de maximum un an de la aprobarea procedurilor, standardelor si metodologiei de acreditare;
raspunde de solicitarea reacreditarii, In conditiile legii, cu cel putin 6 luni Tnainte de incetarea
valabilitatii acreditarii;

respecta Strategia nationald de rationalizare a spitalelor, aprobatd prin hotarare a Guvernului;
elaboreazda, impreuna cu comitetul director, planul de actiune pentru situatii speciale si
coordoneaza asistenta medicald in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte
situatii de criza, conform dispozitiilor legale in vigoare;

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

asigurd si raspunde de organizarea activititilor de invatamant si cercetare astfel incat sa
consolideze calitatea actului medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii si deontologiei
medicale.

eye v o

lege si de prezentul contract, in termen de 15 zile de la numirea in functie, la Consiliul Judetean
Olt;

actualizeaza declaratia prevazuta la pct. 1 ori de cate ori intervin modificari fatd de situatia initiala,
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 prevazute la pct. 1 si 2.

B. Comitetul director

Art. 9. In Spitalul Judetean de Urgenta Slatina functioneaza Comitetul Director format din

managerul spitalului, directorul medical, directorul financiar-contabil si directorul de ingrijiri.

Atributiile generale ale Comitetului director:



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

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

3. Propune managerului, in vederea aprobatrii:

a) numarul de personal, pe categorii si locuri de muncd, in functie de reglementarile in
vigoare;
b) organizarea concursurilor pentru posturile vacante;

4. Elaboreaza regulamentul de organizare si functionare, regulamentul intern §i organigrama
spitalului, conform legii;

5. Propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri organizatorice privind
imbunatatirea calitdtii actului medical, a conditiilor de cazare, igiend si alimentatie, precum si de
masuri de prevenire a infectiilor nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului
sanatatii;

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

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

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

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

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

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

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

13. Analizeaza, trimestrial sau ori de cate ori este nevoie, modul de indeplinire a obligatiilor
asumate prin contracte §i propune managerului masuri de imbunatatire a activitatii spitalului;

14. Intocmeste informari lunare, trimestriale si anuale cu privire la executia bugetului de venituri si
cheltuieli, pe care le analizeaza cu consiliul medical si le prezintda managerului unitatii;

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

16. Se intruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie, la solicitarea majoritatii membrilor sai ori a
managerului spitalului public, si ia decizii In prezenta a cel putin doud treimi din numarul membrilor
sdi, cu majoritatea absolutd a membrilor prezenti;

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

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

19. incurajeaza, prin masurile luate, participarea apartinatorilor la ingrijirea pacientilor minori si a
altor categorii de pacienti;

20. Raspunde in fata managerului pentru indeplinirea atributiilor care ii revin;

21. Analizeaza activitatea membrilor sdi pe baza rapoartelor de evaluare si elaboreaza raportul anual
de activitate al spitalului.



ATRIBUTII SPECIFICE ALE CELORLALTI MEMBRII AI COMITETULUI DIRECTOR

Art. 10. Atributiile directorului medical:

1. In calitate de presedinte al consiliului medical, coordoneazi si raspunde de elaborarea la
termen a propunerilor privind planul de dezvoltare al spitalului, planul anual de servicii medicale,
bugetul de venituri si cheltuieli;

2. Monitorizeaza calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv prin
evaluarea satisfactiei pacientilor, si elaboreaza, impreuna cu sefii de sectii, propuneri de imbunatatire a
activitatii medicale;

3. Aproba protocoale de practicd medicald la nivelul spitalului si monitorizeaza procesul de
implementare a protocoalelor si ghidurilor de practica medicala la nivelul intregului spital;

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

5. Coordoneaza implementarea programelor de sandtate la nivelul spitalului;

6. Intocmeste planul de formare si perfectionare a personalului medical, la propunerea sefilor
de sectii si laboratoare;

7. Avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de cercetare
medicald, 1n conditiile legii;

8. Asigura respectarea normelor de eticd profesionald si deontologie medicald la nivelul
spitalului, colaborand cu Colegiul Medicilor din Romania;

9. Raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor
medicale desfasurate 1n spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;

10. Analizeaza si ia decizii 1n situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu,
cazuri foarte complicate, care necesitd o durata de spitalizare mult prelungita, morti subite, etc.);

11. Participa, alaturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii
si in alte situatii speciale;

12. Stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente si materiale sanitare la
si a rezistentei la medicamente;

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

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

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

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

17. propune spre aprobare managerului obiectivele de performanta individuala pentru
personalul medico-sanitar si auxiliar sanitar.

Art. 11. Atributiile directorului financiar — contabil sunt:

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

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

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

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

5. asigura executarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, urmarind realizarea indicatorilor
financiari aprobati si respectarea disciplinei contractuale si financiare;
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6. participa la negocierea contractului de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de
sanatate;

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

8. analizeaza, din punct de vedere financiar, planul de actiune pentru situatii speciale prevazute de
lege, precum si pentru situatii de criz;

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

10. evalueaza, prin bilantul contabil, eficienta indicatorilor specifici;

11. asigurd indeplinirea, in conformitate cu dispozitiile legale, a obligatiilor unitétii citre bugetul
statului, trezorerie si terti;

12. asigura plata integrald si la timp a drepturilor banesti cuvenite personalului incadrat in spital;

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

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

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

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

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

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

19. impreund cu serviciul administrativ Tntocmeste si prezintd studii privind optimizarea masurilor
de buna gospodarire a resurselor materiale si banesti, de prevenire a formarii de stocuri peste necesar,
in scopul administrarii cu eficientd maxima a patrimoniului unitatii si a sumelor incasate in baza
contractului de furnizare servicii medicale;

20. este responsabil in privinta imbunatatirii calitatii serviciilor hoteliere;

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

22. organizeaza la termenele stabilite si cu respectarea dispozitiilor legale inventarierea mijloacelor
materiale in unitate;

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

24. indeplineste sarcini si atributii ce i1 revin conform delegarii de competente primite de la
manager;

25. indeplineste orice alte sarcini din dispozitia conducerii unitatii.

Art. 12. Atributiile directorului de ingrijiri:

1. controleaza, prin sondaj, indeplinirea atributiilor prevazute in fisa postului de catre asistentii
medicali sefi, asistentii medicali si personalul auxiliar;

2. organizeaza Intalniri de lucru cu asistentii medicali sefi de sectie/compartimente;

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

4. monitorizeaza procesul de implementare a ghidurilor si protocoalelor de practica elaborate de
Ordinul Asistentilor Medicali si Moaselor din Romania si aprobate de Ministerul Sanatatii;

5. stabileste pentru personalul din subordine, la propunerea asistentilor medicali sefi de sectie,
necesarul si continutul programelor de perfectionare organizate in cadrul unitatii;

6. analizeaza cererile si avizeaza participarea personalului din subordine la programele de educatie
medicald continud organizate in afara institutiei;

7. colaboreaza cu Ordinul Asistentilor Medicali si Moaselor din Romania, cu institutiile de
invatdmant si cu alte institutii acreditate la realizarea programelor de perfectionare pentru asistentii
medicali;

8. controleaza modul de desfasurare a pregatirii practice a viitorilor asistenti medicali;
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9. controleazd modul cum se asigura bolnavilor internati un regim rational de odihna, de servire a
mesei, de igiena personald, de primire a vizitelor §i pastrarea legaturii acestora cu familia;

10. analizeaza criteriile de acordare a premiilor pentru asistentii medicali si personalul auxiliar, in
functie de criteriile stabilite de comisia mixta patronat-sindicat;

11. participa la activitatile organizatiilor profesionale si/sau sindicale ale asistentilor medicali si
moaselor, la solicitarea acestora;

12. analizeaza si participa la solutionarea sanctiunilor propuse pentru personalul din subordine;

13. ia masuri pentru buna functionare a serviciului social, dietetica si a biroului de internari,

14. asigura masurile necesare pentru cunoasterea de catre intregul personal din subordine a regulilor
de etica profesionala;

15. propune spre aprobare managerului obiectivele de performanta individuala pentru personalul
mediu sanitar si auxiliar sanitar;

16. ia masuri pentru cunoasterea si respectarea comportamentului igienic si ale regulilor de tehnica
aseptica de catre personalul din subordine;

17. aproba programul de activitate lunar al asistentilor medicali, personalului auxiliar si programarea
concediilor de odihna;

18. ia masuri pentru respectarea de catre vizitatori a normelor de igienda (portul echipamentului,
evitarea aglomerarii in saloane);

19. asigura masurile necesare pentru cunoasterea de catre personalul din subordine a reglementarilor
legale privind normele generale de sandtate si securitate in munca, regulamentul de organizare si
functionare al spitalului, regulamentul intern, normele privind prevenirea si combaterea infectiilor
nosocomiale si normelor privind gestionarea deseurilor provenite din activititile medicale;

20. asigura masurile necesare pentru cunoasterea de catre asistentii medicali si moase a legislatiei
privind exercitarea profesiilor de asistent medical si moasa.

CONSILIUL DE ADMINISTRATIE

Art. 13. In cadrul spitalului functioneazi un consiliu de administratie format din 5 membrii,
care are rolul de a dezbate principalele probleme de strategie, de organizare si functionare a spitalului.
Consiliul de Administratie are urmatoarea componenta:
a) 2 reprezentanti ai directiei de sanatate publica judeteana;
b) 2 reprezentanti numiti de consiliul judetean ori local, dintre care unul sa fie economist;
¢) un reprezentant numit de presedintele consiliului judetean;
d) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din Romania, cu statut de invitat;
€) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si

Asistentilor Medicali din Romania, cu statut de invitat.

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

Angajatorul poate invita sindicatul reprezentativ la nivel de unitate sa participe in consiliul de
administratie, la discutarea problemelor de interes profesional, economic si social.

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

Art. 14. Atributiile consiliului de administratie:

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

- organizeaza concurs pentru ocuparea functiei de manager in baza regulamentului aprobat prin
act administrativ al presedintelui consiliului judetean;

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

- avizeaza programul anual al achizitiilor publice intocmit in conditiile legii;

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

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

CONSILIUL MEDICAL AL SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA SLATINA

Art. 15. Consiliul medical este compus din medicii sefi de sectie, sefi de laboratoare, sefi
compartimente, farmacist sef, director de ingrijiri al spitalului.

Presedintele consiliului medical este directorul medical.

Atributiile consiliului medical:

evalueaza necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital si face propuneri
pentru elaborarea:
- planului de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului;
- planului anual de furnizare de servicii medicale al spitalului;
- planului anual de achizitii publice, cu privire la achizitia de aparatura si
echipamente medicale, medicamente si materiale sanitare;

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

participa la elaborarea regulamentului de organizare si functionare si a regulamentului
intern al spitalului;

desfasoara activitate de evaluare si monitorizare a calitatii si eficientei activitatilor
medicale desfasurate in spital, inclusiv:
- evaluarea satisfactiei pacientilor care beneficiaza de servicii in cadrul spitalului

sau in ambulatoriul acestuia;

- monitorizarea principalilor indicatori de performanta in activitatea medicala;
- prevenirea si controlul infectiilor nozocomiale.

Aceste activitati sunt desfasurate in colaborare cu nucleul de calitate, nucleul DRG si
compartimentul de prevenire si control al infectiilor nozocomiale de la nivelul spitalului.

stabileste reguli privind activitatea profesionala, protocoalele de practica medicala la
nivelul spitalului si raspunde de aplicarea si respectarea acestora;

elaboreaza planul anual de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale furnizate de spital,
pe care il supune spre aprobare managerului;

inainteaza managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru imbunatatirea
activitatilor medicale desfasurate la nivelul spitalului;

evalueaza necesarul de personal medical al fiecarei sectii/ laborator si face propuneri
comitetului director pentru elaborarea strategiei de personal al spitalului;

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

participa la intocmirea fiselor posturilor pentru intreg personal medical angajat;

inainteaza managerului propuneri pentru elaborarea planului de formare si perfectionare
continua a personalului medico-sanitar;

participa la imbunatatirea standardelor clinice si a modelelor de practicd in scopul cresterii
gradului de satisfactie a pacientilor;

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

asigura respectarea nomelor de etica profesionala si deontologie medicala la nivelul
spitalului, colaborand cu Colegiul Medicilor din Romania;
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- analizeaza si ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu:
cazuri foarte complicate care necesita o durata de spitalizare mult prelungita, morti subite,
etc.);

- participa, alaturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre,
epidemii si alte situatii speciale;
- stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente la nivelul spitalului,

in vederea unei utilizari judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei si
rezistentei la medicamente;

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

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

- analizeaza si solutioneaza sugestiile, sesizarile si reclamatiile pacientilor tratati in spital,
referitoare la activitatea medicala a spitalului;

- elaboreaza raportul anual de activitate medicala a spitalului, in conformitate cu legislatia
in vigoare;
- asigurd cadrul necesar constituirii echipelor multidisciplinare prin adaptarea procedurilor

de lucru privind activitatea in echipa in cazul pacietilor complecsi si asigurarea controlului
intern.

Art. 16. In spital sunt organizate, in conformitate cu legislatia in vigoare, comisii sau nuclee de
lucru, cu atributii si regulament de functionare, dupd cum urmeaza:
Nucleul de calitate;
Comisia medicamentului;
Consiliul etic;
Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti ;
Comisia de analiza a cazurilor solicitate spre revalidare (Comisia mixta de analiza DRG);
Comisia de alimentatie
Comitetul de securitate si sanatate in munca;
Comisia pentru stabilirea necesitdtii interventiei chirurgicale in cazul copiilor minori fara
tutela legala.
9. Comisia de hemovigilenta.
10. Comisia de transfuzie.
11. Comisia cu atributii de monitorizare, coordonare si indrumare metodologica a sistemelor
proprii de control intern — managerial.
12. Comisia de disciplina.

i R G R

1. Nucleul de calitate

Art. 17. Nucleul de calitate al Spitalului este infiintat in baza Ordinului nr.559/874/4017/2001
al CNAS/MSF/ Colegiul Medicilor din Romania si asigura constant si permanent monitorizarea interna
a calitatii.

Nucleul de calitate are in componenta 6 medici desemnati de conducerea unitatii.

Atributii si responsabilitati ale nucleului de calitate al spitalului :

e Asigurarea monitorizarii interne a calitatii serviciilor medicale furnizate asiguratilor, prin
urmarirea respectarii criteriilor de calitate (anexa nr. 1 din Metodologia de lucru a ordinuli nr.
ET/604/1109/487/2002). Criteriilor de calitate se refera la:

- oportunitatea continuarii spitalizarii la 24 ore ;
- inregistrarea datelor despre evolutia starii de sanatate a pacientului, confirmarea
diagnosticului la 24/72 ore, in foile de observatie ;
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- indicarea medicatiei in foaia de observatie, concordanta medicatiei prescrisa in foaia de
observatie cu cea efectiv eliberata prin condica de medicamente ;
Efectuarea, prin sondaj, a unui numar de minim doua evaluari lunare, pentru fiecare sectie in
parte. Data efectuarii sondajelor si constatarilor vor fi inregistrate in registrul de activitate al
nucleului de calitate cu semnatura persoanei care a efectuat sondajul.
Intocmirea punctajului aferent criteriilor de calitate si urmarirea lunara pentru reactualizarea
acestuia. Punctajele vor fi calculate conform indicatiilor din grila (anexa nr. 2 din Metodologia
de lucru a acestui ordin nr. ET/604/1109/487/ 2002). Pentru calcularea punctajului aferent
criteriilor de calitate referitoare la :
- decizia de internare a bolnavilor ;
- Internarea pacientilor pe sectie in functie de concordanta cu diagnosticul principal la
internare ;
- lgienizarea pacientilor ;
- transportarea/ insotirea pacientului internat pe sectie ;
- externarea pacientului (inmanarea scrisorii medicale si dupa caz a retetei gratuite/
compensate) ;
- poate fi consultata fisa circuitului pacientului ( anexa nr. 3 din Metodologia de lucru a
acestui ordin nr. ET/604/1109/487/ 2002)
Raportarea trimestriala catre Serviciul Medical din Casele de Asigurari de Sanatate, Directia de
Sanatate Publica, precum si Colegiile medicilor, a indicatorilor de calitate stabiliti de comun
acord de Casa Nationala de Asigurari de Sanatate, Ministerul Sanatatii si Colegiul Medicilor
din Romania.
Prezentarea propunerilor de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale furnizate asiguratilor,
pe fiecare sectie in parte si global pe spital, conducerii spitalului. Propunerile vor fi aduse la
cunostinta medicilor sefi de sectie. Conducerea spitalului va putea astfel analiza propunerile
inaintate de nucleul de calitate in vederea aplicarii eventualelor masuri corective si/ sau
preventive, dupa caz.
Se vor intruni lunar sau ori de cate ori este nevoie cu reprezentantii desemnati pentru
monitorizarea externa a calitatii. Decizia in vederea organizarii unor astfel de intruniri va putea
fi luata de cel putin doi din cei trei reprezentanti ai institutiilor implicate in monitorizarea
externa a calitatii, in vederea discutarii: punctajul obtinut la evaluarea criteriilor de calitate,
deficientelor constatate si a masurilor ce pot fi propuse spre aplicare pentru imbunatatirea
calitatii serviciilor medicale.
Elaborarea unor materiale cu informatii utile pacientului si apartinatorilor, date generale despre
spital, programul de vizita pentru apartinatori, medicul curant, modalitatea de contact a
acestuia, etc., (conform modelului din anexa nr. 6 din Metodologia de lucru a acestui ordin nr.
ET/604/1109/487/ 2002), ce vor fi puse la dispozitia acestora in momentul internarii pe sectie.

2. Comisia medicamentului

Art. 18. Comisia este alcatuita din 12 medici si farmacistul sef.
Membrii comisiei prin vot deschis aleg un presedinte si un secretar odata la 6 luni.
Principalele atributii ale acestei comisii sunt:

a) analizeaza periodic, o datd pe luna, prin sondaj, FOCG din doua sectii ale spitalului, atat
in internarea continua cat si in internarea de zi;

b) analizeaza justificarea tratamentului din FOCG alese si sesizeaza conducerea spitalului
asupra situatiilor de polipragmazie, recomandare abuzivd a unui medicament, sau
prescrierea unui medicament fara justificare;

c) 1in situatia In care se constatd un consum abuziv de medicamente, solicita medicului
curant justificarea acestuia si analizeaza aceste justificari;

d) urmareste modul de completare ale FOCG, modul de codificare si existenta
documentelor justificative ale internarii si asigurarii (bilet de trimitere, adeverinta de
salariat, cupon pensie, etc...)

e) redacteaza un proces verbal de sedinta in care consemneaza rezultatele activitatii;

f) participa la introducerea ghidurilor de practica medicala si a protocoalelor terapeutice;
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g) raspunde la orice solicitare a conducerii spitalului.

La solicitarea conducerii spitalului, Comisia medicamentului poate fi consultata in urmatoarele
domenii:

a) elaborarea unei strategii de reducere a consumului de medicamente;

b) analizarea consumului de medicamente pe fiecare sectie, trimestrial si in dinamica, cu
prezentarea rezultatului in sedinta cu medicii din spital;

c¢) analizarea justificarii consumului de medicamente de catre sectiile in care s-au constatat
cresteri substantiale.

3. Consiliul de etica

Art. 19. Consiliul de etica este format din 7 membri, pentru o perioadd de 3 ani, avand

urmatoarea reprezentare:

a) 3 reprezentanti alesi ai corpului medical al spitalului;

b) 2 reprezentanti alesi ai asistentilor medicali din spital;

c¢) un consilier juridic sau un reprezentant al aparatului functional al spitalului cu studii superioare,
desemnat de catre managerul unitatii sanitare;

d) un reprezentant ales al asociatiilor de pacienti.

e) secretar —angajat al spitalului cu studii superioare, fara drept de vot.

Pentru fiecare din membrii permanenti §i pentru secretar exista cate un membru supleant.

Presedintele este ales prin vot secret dintre membrii acestuia.

Consiliul de etica se intruneste lunar sau ori de cate ori apar noi sesizari ce necesitd analiza de
urgentd, la convocarea managerului, a presedintelui consiliului de eticd sau a cel putin 4 dintre
membrii acestuia.

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

Sesizarea unui incident de etica poate fi facuta de catre:

a) pacient, apartinator sau reprezentantul legal al acestuia;
b) personalul angajat al spitalului;
c) oricare alta persoana interesata.

Sesizarile sunt adresate managerului unitatii sanitare si se depun la registratura sau prin
completarea formularului online aflat pe pagina web a unitatii sanitare.

Analiza sesizarilor si emiterea unei hotarari sau a unui aviz etic, dupa caz, se face in cadrul
sedintei consiliului de etica.

Avizele de etica si hotararile consiliului de etica pot fi incluse in anuarul etic ca un model de
solutionare a unei spete, urmand sa fie utilizate la analize ulterioare si comunicate personalului unitatii
sanitare in vederea preveniri aparitiei unor situatii similare.

In termen de 5 zile de la finalizarea semestrului precedent se transmite Directiei de Sanatate
Publica Olt Raportul consiliului de etica.

Directia de Sanatate Publica Olt are obligatia verificarii rapoartelor transmise de secretarul
consiliului de etica. Bianual, in termen de 15 zile de la terminarea semestrului anterior, Directia de
Sanatate Publica Olt transmite un raport catre Compartimentul de integritate din cadrul Ministerului
Sanatatii referitor la verificarea activitatii consiliului de etica.

Compartimentul de integritate din cadrul Ministerului Sanatatii intocmeste semestrial un raport
catre ministrul sanatatii cu privire la concluziile si propunerile rezultate.

Ministerul Sanatatii publica anual, in format electronic, un anuar etic national.

Atributiile consiliului de etica sunt urmatoarele:

a) promoveaza valorile etice in randul personalului medico-sanitar, auxiliar si administrativ al
unitatii sanitare;

b) identifica si analizeaza vulnerabilitatile etice si riscurile aparute, propune managerului adoptarea
si implementarea masurilor de preventie a actelor de coruptie la nivelul unitatii sanitare;

c) formuleaza si inainteaza managerului propuneri pentru diminuarea riscurilor de incidente de etica;

d) analizeaza si avizeaza regulamentul de ordine interioara al unitatii sanitare si poate face propuneri
pentru imbunatatirea acestuia;

e) formuleaza punct de vedere etic consultativ, la solicitarea comitetului director al unitatii sanitare;
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f) analizeaza din punct de vedere etic situatiile de dubiu care pot aparea in exercitarea profesiei
medicale. In situatia in care un cadru medico-sanitar reclama o situatie de dubiu etic ce vizeaza propria
sa activitate, avizul etic nu poate fi utilizat pentru incriminarea cadrului medico-sanitar respectiv, daca
solicitarea s-a realizat anterior actului medical la care se face referire;

g) primeste, din partea managerului unitatii sanitare, sesizarile facute in vederea solutionarii.
Modelul de sesizare este prevazut in anexa nr. 3 la O.M.S. nr.145/2015.

h) analizeaza cazurile de incalcare a principiilor morale sau deontologice in relatia pacient-cadru
medico-sanitar si personal auxiliar din cadrul spitalului, prevazute in legislatia in vigoare (Legea
drepturilor pacientului nr. 46/2003; Ordinul ministrului sanatatii nr. 386/2004 privind aprobarea
Normelor de aplicare a Legii drepturilor pacientului nr. 46/2003, art. 229, 230 si 231 din Legea nr.
95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata; Codurile deontologice profesionale;
Regulamentele interne ale unitatilor sanitare).

1) verifica daca personalul medico-sanitar si auxiliar, prin conduita sa, incalca drepturile pacientilor
prevazute in legislatia specifica (Legea nr. 46/2003; art. 229, 230 din Legea nr. 95/2006, republicata),
pe baza sesizarilor primite.

j) analizeaza sesizarile personalului unitatii sanitare in legatura cu diferitele tipuri de abuzuri
savarsite de catre pacienti (Art. 257, in acord cu art. 175 alin. (2) din Legea nr. 286/2009 privind Codul
penal, cu modificarile si completarile ulterioare; art. 231 din Legea nr. 95/2006, republicata) sau
superiori ierarhici. In masura in care constata incalcari ale drepturilor personalului, propune masuri
concrete pentru apararea bunei reputatii a personalului;

k) analizeaza sesizarile ce privesc nerespectarea demnitatii umane si propune masuri concrete de
solutionare;

1) emite avize referitoare la incidentele de etica semnalate, conform prevederilor prezentului ordin;

m) emite hotarari cu caracter general ce vizeaza unitatea sanitara respectiva;

n) asigura informarea managerului, a Compartimentului de integritate din cadrul Ministerului
Sanatatii si a petentului privind continutul avizului etic. Managerul poarta raspunderea punerii in
aplicare a solutiilor propuse;

0) aproba continutul comunicarilor adresate petentilor, ca raspuns la sesizarile acestora;

p) inainteaza catre organele abilitate sesizarile ce privesc platile informale ale pacientilor catre
personalul medico-sanitar ori auxiliar sau acte de conditionare a acordarii serviciilor medicale de
obtinere a unor foloase, in cazul in care persoanele competente nu au sesizat organele conform
atributiilor de serviciu;

q) sesizeaza organele abilitate ale statului ori de cate ori considera ca aspectele dintr-o speta pot face
obiectul unei infractiuni, daca acestea nu au fost sesizate de reprezentantii unitatii sanitare sau de catre
petent;

r) aproba continutul rapoartelor bianuale si anuale intocmite de secretarul consiliului de etica;

s) redacteaza Anuarul etic, care cuprinde modul de solutionare a spetelor reprezentative din cursul
anului precedent. Anularul etic este pus la dispozitia angajatilor, constituind in timp un manual de
bune practici la nivelul unitatii sanitare respective;

t) analizeaza rezultatele aplicarii chestionarului de evaluare, parte a mecanismului de feedback al
pacientului. Chestionarul de evaluare este prevazut in anexa nr. 4.

Consiliul de etica poate solicita documente si informatii in legatura cu cauza supusa analizei si poate
invita la sedintele sale persoane care pot sa contribuie la solutionarea spetei prezentate.

Atributiile presedintelui consiliului de etica

1. Convoaca consiliul de etica, prin intermediul secretarului, lunar cat si ori de cate ori apar noi
sesizari ce necesita analiza de urgenta sau la solicitarea a cel putin patru dintre membrii acestuia;

2. Prezideazi sedintele consiliului de eticd, cu drept de vot. In cazul in care in urma votului
membrilor consiliului de etica se inregistreaza o situatie de paritate, votul presedintelui este decisiv;

3. Avizeaza, prin semnaturd, documentele emise de catre consiliul de etica si rapoartele periodice;

4. Informeaza managerul unitafii sanitare in cazul vacantarii unui loc in cadrul consiliului de etica,
in vederea completarii componentei acestuia.

Atributiile secretarului consiliului de etica

17



1. Detine elementele de identificare - antetul si stampila consiliului de eticd - in vederea avizarii si
transmiterii documentelor;

2. Asigura redactarea documentelor, inregistrarea si evidenta corespondentei, a sesizarilor,
hotararilor si avizelor de etica;

3. Introduce sesizarile colectate in sistemul informatic securizat, in termen de o zi lucratoare de la
inregistrarea acestora, si asigurd informarea, dupd caz, a membrilor consiliului de eticd si a
managerului unitatii sanitare, prin mijloace electronice, cu privire la acestea. Informarea adresata
managerului se face doar in cazul sesizdrilor primite prin intermediul sistemului informatic;

4. Asigura realizarea si gestionarea bazei de date privind sesizarile referitoare la nerespectarea
drepturilor pacientilor de catre cadrele medico-sanitare i pe cele referitoare la abuzurile pacientilor
fata de cadrele medicosanitare;

5. Informeaza presedintele cu privire la sesizarile primite in vederea convocarii consiliului de etic;

6. Convoaca membrii consiliului de etica ori de cate ori e necesar, la solicitarea presedintelui, cu cel
putin o zi inaintea intrunirilor;

7. Asigura confidentialitatea datelor cu caracter personal, pentru o corecta si impartiald solutionare a
spetelor supuse atentiei consiliului de etic;

8. Intocmeste procesele-verbale ale sedintelor consiliului de etica;

9. Introduce in sistemul informatic securizat chestionarele de evaluare ale mecanismului de
feedback al pacientului distribuite si colectate, de reguld, in prima saptaméana a fiecarei luni, conform
modelului de analiza prezentat in anexa nr. 5. Asigurd lunar informarea membrilor consiliului de eticd
si a managerului unitatii sanitare cu privire la rezultatele aplicarii acestora;

10. Asigura postarea pe site-ul unittii sanitare a informatiilor privind activitatea consiliului de etic;

11. Formuleaza si/sau colecteaza propunerile de imbunatatire a activitatii consiliului sau a unitatii
sanitare §i le supune aprobarii consiliului de etica;

12. Intocmeste raportul semestrial al activitatii desfasurate in primele 7 zile ale lunii urmatoare
semestrului raportat si il supune avizarii presedintelui si ulterior aprobarii managerului;

13. Intocmeste raportul anual al activitatii desfasurate si Anuarul etic in primele 15 zile ale anului
urmator celui raportat si il supune avizarii presedintelui si ulterior aprobarii managerului.

4. Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti

Art. 20. Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti este formatd din 7 membrii.

Membrii Comisiei de analiza a deceselor intraspitalicesti au urmatoarele obligatii:

a) sd pastreze confidentialitatea celor dezbatute;

b) sa se abtind de la deliberare si votare cand au un interes personal si sa ii instiinfeze despre
acesta pe presedinte.

Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti se intruneste in sedinte ordinare lunare si in
sedinte extraordinare, de cate ori este nevoie.

Atributiile comisiei sunt:
a) analizeaza periodic, o datd pe lund sau de cate ori este nevoie numarul deceselor
inregistrate 1n activitatea spitalului:
— numarul deceselor in totalitate;
— numdr cazuri autopsiate (A.P.+M.L.) cu stabilirea gradului de
concordanta anatomoclinic.
b) prezintd conducerii spitalului cazurile de neconcordantd anatomoclinicd in vederea
luarii de masuri necesare imbunatatirii activitatii medicale;
c) redacteaza un proces verbal de sedintd in care consemneaza rezultatele activitatii;
d) poate solicita medicului curant justificarea conduitei medicale in cazul pacientului
decedat;
e) raspunde la orice solicitare a conducerii spitalului.

5. Comisia de analiza a cazurilor solicitate spre revalidare
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Art. 21. La nivelul spitalului functioneaza Comisia de analizd a cazurilor solicitate spre
revalidare (Comisia mixta de analiza DRG) a Spitalului Judetean de Urgenta Slatina si a Casei de
Asigurari de Sanatate Olt. Din partea spitalului comisia este alcatuita din 5 medici reprezentanti ai
spitalului, cu exceptia medicului curant al cazului respectiv.

Atributiile comisiei sunt:
— evaluarea cazurilor invalidate de SNSPMPDSB pentru care se solicita
revalidarea;
— aprobarea validarii cazurilor care respecta regulile de validare;
— verifica modul de stabilire a codurilor pentru fiecare boala in parte si fiecare
manopera;
— transmiterea solicitarii de revalidara catre SNSPMPDSB.

Comisia de analizd a cazurilor solicitate spre revalidare respecta Normele metodologice
prevazute in Anexa nr.2 - Metodologie de evaluare a cazurilor invalidate pentru care se solicitd
revalidarea la O.C.N.A.S. nr.226/2013.

6. Comisia de alimentatie

Art. 22. La nivelul spitalului functioneaza Comisia de alimentatie, alcatuita din 11 membrii
si asistentele sefe de sectie.

Atributiile comisiei sunt:

- Presedintele comisiei coordoneaza si urmareste activitatea Comisiei de alimentatie, Intocmind
ori de cate ori este nevoie un raport cu privire la modul de derulare al activitatii comisiei, aspectele
constatate, eventuale propuneri de eficientizare a activitafii.

- Medicul nutritionist vizeaza meniul saptamanal urmarind asigurarea unei alimentatii adecvate
patologiei bolnavilor internati, scoaterea din meniuri a acelor alimente care nu sunt agreate de pacienti
sau neindicate a se servi bolnavilor.

- Medicul coordonator al echipei de garda pe spital va fi infomat de catre medicii din liniile de
garda asupra disfunctionalitatilor /deficientelor legate de procesul de pregatire si distribuire a hranei pe
sectii precum i asupra eventualelor sesizari si reclamatii ale pacientilor care ulterior vor fi aduse la
cunostinta presedintelui Comisiei de alimentatie.

- Asistentii dieteticieni au obligatia de a intocmi meniul saptdmanal cu respectarea regimurilor
specifie patologiei bolnavilor internati si prescriptiilor medicale transmise de sectiile spitalului, cu
incadrarea in nivelul alocatiilor de hrand pentru consumurile colective din unitatile sanitare publice,
stabilite prin acte normative si in conformitate cu efectivele de pacienti comunicate.

- Asistentele sefe de sectie au obligatia si responsabilitatea de a intocmi si transmite foaia
zilnica de miscare a pacientilor care va cuprinde situatia exactd a efectivelor de pacienti, numarul de
portii si tipul dietelor solicitate confom prescriptiilor medicale.

- Asistentii medicali din cadrul compartimentului de prevenire si control al infectiilor
nozocomiale vor verifica prin sondaj exactitatea datelor inscrise in foile zilnice de miscare ale
pacientilor, corespondenta intre numarul de portii si regimuri comandate/numarul portiilor eliberate
din blocul alimentar/ numarul portiilor consumate la nivelul sectiilor, circuitul functional, examenul
organoleptic al alimentelor.

Aspectele necorespunzatoare vor fi consemnate si vor fi aduse la cunostinta conducerii
Comisiei de alimentatie pentru remediere.

- Biroul contabilitate verifica prin sondaj conformitatea cantitatilor de alimente eliberate din
magazie, contrasemnand lista zilnicd de alimente insotitd de documente justificative (meniu zilnic,
efective zilnice de pacienti).

7. Comitetul de securitate si sanatate in munca
Art. 23. La nivelul spitalului este constituit un Comitet de securitatea si sanatate in munca,
alcatuit din 1 presedinte si 8 membrii, cu scopul de a asigura implicarea salariatilor la elaborarea si
aplicarea deciziilor in domeniul protectiei muncii si care are urmatoarele atributii principale:
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— analizeaza si face propuneri privind politica de securitate §i sanatate Tn munca si planul de
prevenire si protectie, conform regulamentului intern sau regulamentului de organizare si
functionare;

— urmareste realizarea planului de prevenire si protectie, inclusiv alocarea mijloacelor necesare
realizarii prevederilor lui si eficienta acestora din punct de vedere al imbunatatirii conditiilor de
munca;

— analizeazd introducerea de noi tehnologii, alegerea echipamentelor, luand in considerare
consecintele asupra securitatii si sanatatii salariatilor si face propuneri in situatia constatarii
anumitor deficiente;

— analizeaza alegerea, cumpdrarea, Intretinerea si utilizarea echipamentelor de muncad, a
echipamentelor de protectie colectiva si individuala;

— propune masuri de amenajare a locurilor de munca, {indnd seama de prezenta grupurilor
sensibile la riscuri specifice;

— analizeaza cererile formulate de salariati privind conditiile de muncd si modul in care isi
indeplinesc atributiile persoanele desemnate;

— urmareste modul in care se aplica si se respectd reglementarile legale privind securitatea si
sanatatea In munca, masurile dispuse de inspectorul de munca si inspectorii sanitari;

— analizeaza propunerile salariatilor privind prevenirea accidentelor de munca si a imbolnavirilor
profesionale, precum si pentru imbundtitirea conditiilor de muncad si propune introducerea
acestora in planul de prevenire si protectie;

— analizeaza cauzele producerii accidentelor de muncd, imbolnavirilor profesionale si
evenimentelor produse si poate propune masuri tehnice in completarea masurilor dispuse in
urma cercetarii;

— efectueaza verificari proprii privind aplicarea instructiunilor proprii si a celor de lucru si face
un raport scris privind constatarile facute;

— dezbate raportul scris, prezentat comitetului de securitate si sadndtate Tn muncd de catre
conducatorul unitatii cel putin o datd pe an, cu privire la situatia securitdfii si sanatatii in
munca, la actiunile care au fost intreprinse si la eficienta acestora in anul incheiat, precum si
propunerile pentru planul de prevenire si protectie ce se va realiza in anul urmator.

8. Comisia pentru stabilirea necesititii interventiei chirurgicale in cazul copiilor minori fara
tutela legala

Art. 24. Comisia pentru stabilirea necesitdtii interventiei chirurgicale, in cazul copiilor minori
fara tutela legala, are urmatoarea componenta:
e Directorul medical ;
medic sef sectie A.T.L;
medic sef sectie pediatrie ;
medic sef sectie ortopedie si traumatologie ;
medic sef sectie chirurgie si ortopedie infantila ;
e medic sef serviciul judetean de medicina legala.
Comisia se intruneste ori de cate ori exista necesitatea interventiei chirurgicale in cazul copiilor
minori aflati 1n situatia respectiva si va consemna, stabilirea necesitatii interventiei chirurgicale intr-un
proces verbal care va fi Tnaintat conducerii unitatii.

9. Comisia de hemovigilenta

Art. 25. Comisia de hemovigilenta este alcatuita din 1 presedinte si 4 membrii, este constituita
avand in vedere prevederile Ordinului nr.1228/09.10.2006 pentru aprobarea Normelor privind
organizarea sistemului de hemovigilenta, de asigurare a trasabilitatii, precum §i a Regulamentului
privind sistemul de inregistrare si raportare in cazul aparitiei de incidente si reactii adverse severe
legate de colecta si administrarea de sange si de componente sanguine umane.

Comisia de hemovigilenta are urmatoarele atributii:
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verifica daca dosarul medical/ foaia de observatie al/ a bolnavului cuprinde documentele
mentionate in anexa nr. 2 la norme si, dupa caz, in anexa nr. 3 la norme, partea A si in
anexa nr. 4 la norme — partea A;

este sesizata in legatura cu orice problema privitoare la circuitul de transmitere a
informatiilor pentru ameliorarea eficacitatii hemovigilentei;

verifica conditiile de preluare, de stocare si distributie a depozitelor de sange din unitatea
de transfuzie sanguina a spitalului;

intocmeste rapoarte bianuale de evaluare a hemovigilentei, pe care le transmite
coordonatorului judetean de hemovigilenta;

participa la efectuarea anchetelor epidemiologice si a studiilor privind factorii implicati in
producerea reactiilor sau incidentelor adverse severe (donator, unitate de sange sau produs
sanguin primitor);

transmite coordonatorului judetean de hemovigilenta si inspectiilor sanitare de stat judetene
si a municipiului Bucuresti rapoartele, conform anexei nr. 3 la norme si anexei nr. 4 la
norme — partea A;

transmite coordonatorului judetean de hemovigilenta, autoritatilor de sanatate publica si
inspectiilor sanitare de stat judetene rapoarte, conform anexei nr. 3 la norme — partea C si
anexei nr. 4 la norme — partea B.

Membrii comisiei se Intrunesc de doud ori pe an pentru evaluarea sistemului de hemovigilenta
sau ori de cate ori este necesar.

Comisia de hemovigilenta functioneaza pe baza regulamentului de ordine interioara,
implementeaza regulile si procedurile de hemovigilenta si urmareste respectarea lor.

10. Comisia de transfuzie

Comisia de transfuzie la Spitalul Judetean de Urgenta Slatina este alcatuitd din 1 presedinte si
7 membrii, este constituitd avand in vedere prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii Publice
nr.1224/09.10.2006, pentru aprobarea Normelor privind activitatea unitatilor de transfuzie sanguina

din spitale.

Art. 26. Comisia de transfuzie din spital are urmatoarele responsabilitati:

monitorizeaza nivelului de asigurare a securitatii transfuzionale la nivelul spitalului;
elaborareaza si implementeaza documentatia necesara aplicarii in practica din spital a
ghidurilor de utilizare clinica a sangelui total si a componentelor sanguine;

evalueaza nivelul de pregatire profesionala in domeniul transfuziei sanguine a tuturor
categoriilor de personal implicate in activitatea de transfuzie sanguina din spital;
monitorizeaza utilizarea corecta a terapiei transfuzionale in sectiile spitalului;

organizeaza si monitorizeaza functionarea sistemului de hemovigilenta la nivelul spitalului
si colaboreaza cu centrul de transfuzie teritorial in analiza reactiilor si incidentelor adverse
severe;

elaboreaza si impementeaza, in colaborare cu responsabilul cu asigurarea calitatii din spital,
a sistemului de calitate in unitatea de transfuzie sanguina din spital si la nivelul sectiilor,
privind activitatea de transfuzie sanguina.
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11. Comisia cu atributii de monitorizare, coordonare si indrumare metodologica a sistemelor

proprii de control intern - managerial

Art. 27. Comisia cu atributii de monitorizare, coordonare si indrumare metodologica a
sistemelor proprii de control intern — managerial a Spitalului Judetean de Urgenta Slatina, este formata
din 56 de membrii, din care prin vot deschis se alege un presedinte si un secretar de comisie o data la 6

luni.

Managerul unitatii desemneaza componenta grupului de lucru pentru implementarea
controlului intern din cadrul comisiei si coordonatorul acestuia.

Membrii Comisiei de monitorizare, coordonare si indrumare metodologica a sistemelor proprii
de control intern — managerial au urmatoarele atributii:

sa colaboreze in vederea implementarii Ordinului Secretarului Gerneral al Guvernului nr.
400/2015 pentru aprobarea Codului controlului intern/managerial al entitatilor publice;

sa intocmeasca Registrul Riscurilor din Spitalul Judetean de Urgenta Slatina;

sa intocmeasca Manualul de Proceduri din Spitalul Judetean de Urgenta Slatina;

sa monitorizeze exercitarea controlului intern in unitatea spitaliceasca.

In vederea indeplinirii atributiilor mentionate, se organizeaza subcomisii, astfel:

1. Subcomisia de elaborare a programului de dezvoltare a sistemului de
control managerial, cuprinzand obiective generale si specifice ale unitatii;

2. Subcomisia de identificare a activitatilor din fiecare compartiment/ sectie

si continutul acestora;

Subcomisia de implementare a standardelor din cadrul Controlului intern;

4. Subcomisia de identificare a riscurilor spitalului prin analizarea riscurilor
din fiecare compartiment/ sectie;

5. Subcomisia de elaborare a procedurilor.

[98)

Subcomisiile de lucru se vor intruni saptamanal in vederea realizarii atributiilor specifice si vor
raporta, conform ordinului, lunar managerului unitatii si la incheierea trimestrului Directiei de
Sanatate Publica Olt.

12.

Comisia de disciplina

Art. 28 Comisia de disciplina este formata din 1 presedinte, 4 membrii si 1 secretar.
Membrii Comisiei de disciplina respectd Regulamentul de organizare si functionare al
comisiei de disciplina din Spitalul Judetean de Urgentda Slatina.

VA

1.

Functionarea comisiei de disciplina
Nu poate fi membrd in Comisia de disciplind persoana care se afld in una dintre
urmatoarele situatii de incompatibilitate:

a) este sot, ruda sau afin pana la gradul al IV-lea cu persoana cercetata disciplinar;

b) a fost sanctionata disciplinar in ultimii 3 ani.
Comisia de disciplind se intruneste de cate ori este prezentat un referat de sanctionare sau
pentru solutionarea cazurilor de nerespectare a regulilor de disciplind, obligatiilor de
serviciu cat si a normelor de comportament aduse la cunostintd de o persoand neutrd sau
oricand considera necesar.
Sedintele Comisiei de disciplina se considerd legal constituite In prezenta majoritdtii simple
a membrilor acesteia;
Sub sanctiunea nulitatii absolute, lucrarile fiecarei sedinte se consemneaza intr-un proces-
verbal semnat de catre membrii Comisiei de disciplina prezenti la lucrari.
Personalul raspunde disciplinar in cazul savarsirii unor abateri de la indatoririle de serviciu,
precum si In cazul manifestarii unui comportament care dauneaza interesului serviciului si
prestigiului institutiei.
Abaterea disciplinara consta intr-o actiune sau inactiune in legatura cu munca, savarsita cu
vinovatie, prin care normele legale, regulamentul intern, regulamentul de organizare si
functionare, codul deontologic sau dispozitiile legale date de conducatorii ierarhici sunt
incalcate.
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7. Sunt abateri disciplinare faptele prevazute la art. 247 si art.252 din Legea nr.53/2003 —
Codul muncii, republicat.

8. Sanctiunile disciplinare aplicabile personalului sunt prevazute la art.248 din Legea
nr.53/2003 — Codul muncii, republicat si potrivit prevederilor Regulamentului intern al
Spitalului Judetean de Urgenta Slatina.

9. Sanctiunile disciplinare prevazute se aplicd de conducatorul unitatii, la propunerea
Comisiei de disciplina.

10. Pentru aceeasi abatere disciplinara se poate aplica o singura sanctiune.

11 Atributiile comisiei de disciplina

In indeplinirea rolului prescris de reglementirile in vigoare, Comisia de disciplind are

urmatoarele atributii specifice:

analizeaza sesizdrile inregistrate prin care sunt semnalate abateri disciplinare;
dispune, daca este cazul, efectuarea cercetarii disciplinare prealabila;
efectuaza cercetarea disciplinara prealabild;
stabileste Tmprejurarile n care fapta a fost savarsita;
analizeaza gradul de vinovétie a salariatului precum si consecintele abaterii disciplinare;
verifica existenta eventualelor sanctiuni disciplinare suferite anterior de salariat ;
intocmeste dosarul cu privire la cauza in legatura cu care a fost sesizata;
judeca abaterile de la prevederile art.247 si art.251 din Legea nr.53/2003 — Codul muncii,
republicat si din Regulamentul intern al Spitalului Judetean de Urgenta Slatina ;
aplica sanctiunile disciplinare prevazute in Legea nr.53/2003 — Codul muncii, republicat,
in cazul in care salariatul - membru de sindicat - se gaseste in situatia cercetdrii disciplinare,
Comisia de disciplind si control a activitatii salariatilor are obligatia de a informa permanent
reprezentantii organizatiilor sindicale, concluziile Comisiei de disciplind si control a activitatii
salariatilor precum si despre masurile disciplinare pe care preconizeaza sa le adopte;
III. Presedintele Comisiei de disciplina are ca atributii principale:
a) conduce sedintele Comisiei de disciplina;
b) coordoneaza activitatea Comisiei de disciplina.
Activitatea Comisiei de disciplina are la baza urmatoarele principii:
a) prezumtia de nevinovatie, conform caruia se prezuma cd persoana supusa cercetarii este
nevinovata atat timp cat vinovatia sa nu a fost dovedita;
b) garantarea dreptului la aparare, conform céruia se recunoaste dreptul persoanei Impotriva
careia a fost indreptatd sesizarea de a fi audiata, de a prezenta dovezi 1n apararea sa si de a fi
asistatd, la cererea sa de un avocat sau de un reprezentant al sindicatului din care face parte;
c) celeritatea procedurii, care presupune obligatia Comisiei de disciplind de a proceda fara
intarziere la solutionarea cauzei, cu respectarea drepturilor persoanelor implicate si a regulilor
prevazute de prezentul regulament;
e) proportionalitatea, conform caruia trebuie respectat un raport corect intre gravitatea abaterii
disciplinare, circumstantele savarsirii acesteia si sanctiunea disciplinara propusa a fi aplicata;
f) legalitatea sanctiunii, conform caruia Comisia de disciplind nu poate propune decat
sanctiunile disciplinare prevazute de lege;
g) unicitatea sanctiunii, conform caruia pentru o abatere disciplinara nu se poate aplica decat o
singura sanctiune disciplinara.

Art. 29. Comisiile de incadrare si comisiile de promovare ale personalului in Spitalul

Judetean de Urgenta Slatina

Aceste comisii se constituie in conformitate cu prevederile legale stabilite prin acte normative,

hotarari de guvern (ordine de ministru) respectiv a Regulamentelor elaborate de Consiliul Judetean Olt
si aprobate prin act administrativ.
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CAPITOLUL 1V

I. STRUCTURA ORGANIZATORICA A SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA

SLATINA

Art. 30. Structura organizatorica a Spitalului Judetean de Urgenta Slatina este aprobata prin
Dispozitia nr.388/ 28.09.2015 a Consiliului Judetean Olt privind aprobarea structurii organizatorice
a Spitalului Judetean de Urgenta Slatina, incepand cu data de 01.11.2015 si cuprinde:

22 de sectii cu paturi si 14 compartimente in structura unor sectii,
6 compartimente independente cu paturi;
Unitate de Primire Urgente (U.P.U.);
- Cabinet medicina dentara de urgenta;
Centrul de hemodializa;
Farmacia;
Sterilizare;
Bloc operator (central);
Unitate de transfuzie sanguina (UTS)
Serviciul de primire si externare al bolnavilor
Camera de garda
Laborator de analize medicale cu punct de lucru la Scornicesti;
Laborator de radiologie si imagistica medicala cu punct de lucru la Scornicesti;
- Compartiment computer tomograf
. Laboratorul recuperare, medicina fizica si balneologie (baza de tratament)
Serviciul de anatomie patologica;
Centrul de sanatate mintala (C.S.M.);
Laborator de explorari functionale cu punct de lucru la Scornicesti;
Compartiment endoscopie bronsica - Scornicesti;
Serviciul judetean de medicina legala;
Compartimentul de prevenire si control al infectiilor nosocomiale;
Cabinet de diabet zaharat, nutritie si boli metabolice
Cabinet de oncologie medicala;
Cabinet de medicina sportiva;
. Cabinet boli infectioase;
Cabinet judetean de dermatovenerelogie (de epidemiologie a bolilor cu transmitere
sexuala);
Cabinet de planificare familiala;
. Cabinet medicina muncii;
AA. Serviciul de evaluare si statistica medicala si DRG;
BB. Dispensar TBC;
CC. Dispensar TBC Scornicesti;
DD. Dispensar TBC Draganesti-Olt;
EE.Ambulatoriul integrat spitalului cu cabinete de specialitate care functioneaza in
locatiile Slatina si Scornicesti;
FF. Aparatul functional.

SY-EN

FRSTZOTED

NX KE<OSPROTOZE

La nivelul spitalului functioneaza Centrul judetean de diabet zaharat, nutritie si boli metabolice.

Art. 31. In cadrul structurii organizatorice exista urmitoarele relatii:

1.

Spitalul Judetean de Urgenta Slatina organizeaza, indruma, coordoneaza si controleaza
activitatea sectiilor si compartimentelor cu paturi, laboratoarelor, farmaciei, a
Ambulatoriului integrat spitalului, a serviciilor si birourilor si a altor subunitati din
structura spitalului;

Ambulatoriul Integrat Spitalului asigura asistenta de specialitate a bolnavilor ambulatori;
Laboratoarele medicale asigura efectuarea analizelor si investigatiilor pentru sectiile cu
paturi si Ambulatoriul Integrat Spitalului;

24



4.
3.

Farmacia cu circuit inchis asigura asistenfa cu medicamente in spital;
Serviciile si birourile sunt subordonate conducerii spitalului.

Spitalul Judetean de Urgenta Slatina este organizat conform legislatiei in vigoare.

arondat,

Atributii si obligatii generale

Art. 32. Spitalul Judetean de Urgenta Slatina, ca spital cu functie teritoriald pentru teritoriul
are urmatoarele atributii:

efectuarea consultatiilor, investigatiilor, tratamentului, recuperarii §i a altor ingrijiri
medicale, bolnavilor internati in cadrul internarii continue sau de zi si ambulatorii prin
cabinetele din ambulatoriu integrat;

obligatia sa asigure pacientilor aflati in stare critica, fie in urma unui traumatism, fie in
urma unei imbolnaviri acute, o egalitate de surse din punct de vedere al investigarii,
stabilirii diagnosticului si efectuarii tratamentului definitiv, aplicand protocoale si dovezi
stiintifice acceptate la nivel national sau international,

obligatia sa asigure medicatia trombolitica la nivel UPU, precum si la nivelul sectiei de
cardiologie cu mijloacele de diagnostic necesare identificarii precoce a infarctului
miocardic acut;

in cazul in care exista contraindicatii ale trombolizei, pacientul va fi transportat in cel mai
scurt timp posibil la un spital cu posibilitati de cardiologie interventionala;

pacientii care au suferit un accident vascular cerebral sau cu suspiciunea de a fi suferit un
accident vascular cerebral vor fi evaluati inclusiv prin explorare computer tomografica;
medicii de gardad din spital sunt obligati s raspunda prompt chemarii la UPU, indiferent
de ora solicitarii, ori de cate ori medicul de garda din UPU considera acest lucru necesar;
in cazul pacientilor aflati in stare criticd sau a caror stare necesitd un consult specific de
specialitate imediat, medicii de garda din spital sunt obligati sa se prezinte in UPU in cel
mult 10 minute de la solicitarea lor. Exceptie fac situatiile in care medicul chemat este
implicat n acordarea asistentei medicale unui pacient aflat in stare critica in sectie sau in
sala de operatii;

pentru urgentele din specialitatile urologie, chirurgie toracica, chirurgie plastica, chirurgie
si ortopedie infantila (specialitati de sprijin) se va face chemarea de la domiciliu a
medicilor. Prezentarea acestor medici se va face in timpul maxim de 30 de minute.
Chemarea de la domiciliu se va face de medicul coordonator al echipei de garda pe spital
la solicitarea medicului din linia de garda care are in componenta paturile specialitatilor
respective.

obligatia de a se incheia protocoale terapeutice pentru pacientii aflati in stare critica cu
centre regionale;

stabilirea corecta a diagnosticului si a conduitei terapeutice pentru pacientii spitalizati;
asigurarea consultatiilor interdisciplinare;

raspunde potrivit legii pentru calitatea actului medical;

raspunde pentru prejudiciile cauzate pacientilor, in exercitarea actului medical,

are obligatia de a preveni si a combate infectiile nosocomiale;

asigurarea acordarii serviciilor medicale in mod nediscriminatoriu asiguratilor;

are obligatia de a respecta confidentialitatea fata de terti asupra tuturor informatiilor
decurse din serviciile medicale acordate asiguratilor;

obligativitatea personalului medical de a respecta dreptul pacientului la libera alegere a
furnizorului de servicii medicale in situatiile de trimitere la consultatii interdisciplinare;

are obligatia de a acorda primul ajutor medical si de asistenta medicala de urgenta oricarei
persoane care se prezinta la spital daca starea persoanei este critica;
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asigurd conditii de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor nozocomiale
conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

asigurarea unei alimentatii corespunzatoare afectiunii, atat din punct de vedere calitativ,
cat si cantitativ, precum si servirea mesei in conditii de igiena;

asigura realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor de protectia muncii si
pazd contra incendiilor, conform normelor in vigoare, pentru prevenirea infectiilor
interioare;

asigurarea unui microclimat corespunzator astfel incat sa fie prevenita aparitia de infectii
nosocomiale;

in perioada de carantina sa limiteze accesul vizitatorilor in spital, iar in unele sectii, de ex.
nou nascuti, interzice vizitarea pe sectie (aceasta fiind permisa numai pe holuri);

este obligat sa aplice normele tehnice ale Ministerului Sanatatii Publice si sd ia toate
masurile pe care conducerea unitatii le considera necesare;

este obligat sa detind sau sd obtind autorizatia sanitard de functionare si sa asigure conditii
corespunzatoare necesare obfinerii,

are obligatia s inregistreze in documentele primare ale spitalului datele de identificare ale
persoanelor carora le acorda asistentd medicala si toata activitatea medicala desfasurata,
eliberand la cererea celor interesati si potrivit dispozitiilor legale, certificate medicale
pentru incapacitate temporard de munca, buletine de analizd, certificate de constatare a
decesului, prescriptii medicale si alte acte stabilite prin dispozitiile legale in vigoare;

are obligatia de a completa prescriptii medicale conexe actului medical, atunci cand este
cazul, pentru afectiuni acute, subacute sau cronice (initiale);

in acordarea asistentei medicale, personalul medico-sanitar trebuie sa respecte fara limite
fiinta umana si sa se conformeze normelor de etica si deontologie profesionald;

personalul din spital trebuie sa actioneze cu fermitate, pentru gospodarirea judicioasa a
mijloacelor materiale si banesti, sa lupte impotriva oricaror forme de risipa sau abateri in
manuirea banului public;

neutralizarea materialelor si a instrumentelor a caror conditie de sterilizare nu este sigura;
aprovizionarea cu substante si materiale de curatenie si dezinfectie;

asigura derularea in bune conditii a programelor de sanatate aprobate conform legislatiei
in vigoare si raportarea statistica a indicatorilor specifici programului;

pentru realizarea unor activitati specifice programelor de sanatate, spitalul poate finanta
cheltuieli de personal aferente personalului ce urmeaza a fi incadrat cu contract individual
de munca pe duratd determinatd sau cu timp partial de munca, potrivit legii, pentru
derularea unor programe de sanatate, conform legislatiei in vigoare;

spitalul are definite pe fiecare sectiec manevrele ce implica solutii de continuitate,
materialele utilizate si conditiile de sterilizare (anexa 2);

obligatia de a organiza si desfasura activitati de primire, evidentiere si rezolvare a
petitiilor ce le sunt adresate, precum si de legalitatea solutiilor si comunicarea acestora in
termenul legal. Conducatorul institutiei va dispune masuri de cercetare si analiza detaliata
a tuturor aspectelor sesizate;

obligatia de a organiza un compartiment distinct pentru relatii cu publicul, care sa
primeasca, sa inregistreze, sa se ingrijeasca de rezolvarea petitiilor si sa expedieze
raspunsurile catre petitionari;

obligatia de a comunica raspuns petitionarului, in termen de 30 de zile de la data
inregistrarii petitiei, indiferent daca solutia este favorabila sau nefavorabila;

spitalul trebuie sa asigure accesul neingradit al pacientilor /apartinatorilor sau vizitatorilor
la registrul de sugestii, reclamatii si sesizari;
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- anuntarea apartinatorilor sau reprezentantului legal despre survenirea decesului
pacientului se face dupa 2 ore de la constatarea acestuia de catre medicul curant sau
medicul de garda.

A-B. Sectii si compartimente cu paturi
1. Organizare

Art. 33. In cadrul Spitalului Judetean de Urgenta Slatina sunt organizate 22 sectii si 14
compartimente in structura unor sectii precum si 6 compartimente independente cu paturi, pe profile de
specialitati.

Art. 34. Sectia cu paturi este condusa de un medic sef de sectie numit in functie de managerul
spitalului (urmare a ocupdrii postului prin concurs) sau numit cu delegatie de catre manager, in
conditiile prevazute de lege si este ajutat de o asistentd medicala sefa.

Coordonarea activitatii de specialitate, in cazul compartimentelor cu paturi, se asigura de unul
din medicii desemnati de conducerea spitalului.

Art. 35. Sectiile medicale de spitalizare asigura cazarea si ingrijirea curenta a bolnavilor pe
perioada internarii in spital. Indiferent de profilul medical, sectiile de spitalizare au o structura
functionala asemanatoare, cu exceptia celor de pediatrie (compartimente pentru prematuri, sugari si
copii mici) si a celor de obstetrica ginecologie (compartiment obstetrica fiziologica si nou nascuti).

Sectiile de obstetrica ginecologie sunt organizate pe subsectii complet separat de obstetrica si
respectiv, de ginecologie.

Art. 36. Cu exceptia cazurilor de urgentd, internarea bolnavilor se face pe baza biletului de
trimitere emis de Ambulatoriul integrat spitalului sau de medicul de familie, a buletinului de identitate
si a dovezii de asigurare pentru sanatate, sau a altui act care sa ateste identitatea.

Internarea bolnavilor se aproba de medicul sef de sectie cu exceptia urgentelor medico-
chirurgicale.

Art. 37. Repartizarea bolnavilor in sectie, pe saloane, se face avandu-se in vedere natura si
gravitatea bolii, sexul, iar in sectiile de pediatrie, pe grupe de afectiuni si grupe de varsta, cu asigurarea
masurilor de profilaxie a infectiilor interioare.

Art. 38. In cazuri deosebite se poate aproba internarea bolnavului cu insotitor; in sectia de
pediatrie, mamele pot fi internate in saloane separate, cu exceptia cazurilor care necesita prezenta
mamei in acelasi salon.

Art. 39.Bolnavul poate fi transferat dintr-o sectie in alta, sau in alt spital, asigurandu-se in
prealabil locul si documentatia necesara si daca este cazul, mijlocul de transport.

Art. 40. In sectiile din specialitatile de baza se pot interna bolnavi cu afectiuni din specialititi
inrudite, asigurandu-se asistenta medicalad corespunzatoare afectiunii.

Art. 41. La terminarea tratamentului, externarea bolnavului se face pe baza biletului de iesire
din spital Intocmit de medicul curant, cu aprobarea medicului sef de sectie sau a medicului care asigura
coordonarea activitatii de specialitate. La externare, biletul de iesire din spital se inmaneaza
bolnavului, iar foaia de observatie se indosariaza.

Art. 42. Bolnavul poate parasi spitalul la cerere, dupa ce in prealabil a fost incunostiintat de
consecintele posibile asupra starii lui de sdnatate. Aceasta se consemneaza sub semnatura bolnavului si
a medicului, in foaia de observatie. Posibilitatea parasirii spitalului la cerere nu se aplica in cazul
bolilor infectioase transmisibile si in alte cazuri prevazute de lege.

In situatia in care bolnavul paraseste spitalul fara sa anunte, se va consemna in FOCG
parasirea spitalului fara consimtamant in vederea validarii de catre Comisia de analiza DRG, a FOCG.
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Art. 43. Declararea la organele de stare civila a nou-nascutilor si a decedatilor in spital se face
pe baza actelor de verificare a nasterilor si a deceselor, intocmite de medicii din sectiile respective.

2. Atributii

Art. 44, Sectiile cu paturi au in principal urmatoarele atributii:
* cu privire la asistenta medicala

- repartizarea bolnavilor in saloane, in conditiile aplicarii masurilor referitoare la prevenirea si
combaterea infectiilor interioare;

- asigurarea examindrii medicale complete si a investigatiilor minime ale bolnavilor in ziua
internarii;

- efectuarea in cel mai scurt timp a investigatiilor necesare stabilirii diagnosticului;

- declararea cazurilor de boli infectioase si a bolilor profesionale conform reglementarilor in
vigoare;

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

- asigura permanent, 24 ore din 24 asistenta medicald necesara pe tot timpul spitalizarii,

- asigurarea trusei de urgentd, conform instructiunilor Ministerului Sanatatii Publice;

- asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat si administrarea corectd a acestora,
fiind interzisa pastrarea medicamentelor la patul bolnavului;

- asigurarea conditiilor necesare recuperarii medicale precoce;

- asigurarea unui spatiu sanitar pentru cazurile internate in sistem de internare de zi;

- asigurarea inregistrarii in programul informatic a FOSZ si a procedurilor efectuate in cadrul
internarii de zi;

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

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

- asigurarea securitafii copiilor contra accidentelor in sectiile de pediatrie si nou nascuti;

- transmiterea concluziilor diagnostice si a indicatiilor terapeutice pentru bolnavii externati
medicului de familie prin scrisore medicala;

- educatia sanitara a bolnavilor si a apartinatorilor;

- organizeaza perfectionarea profesionala a tuturor categoriilor de salariai pentru ridicarea
continud a nivelului profesional precum si instruirea personalului medico-sanitar aflat in stagii
practice;

- analizeaza periodic calitatea asistentei medicale acordatd bolnavilor precum si alte aspecte legate
de buna organizare si functionare a sectiei.

. cu privire la indrumarea tehnica a activitatii de asistenta medicala

- efectuarea indrumarii metodologice si tehnice 1n profilul respectiv;

- indrumarea, sprijinirea si controlul concret al modului de acordare a asistentei medicale a
populatiei in profilul respectiv, in Ambulatoriul integrat spitalului;
- urmadrirea ridicarii continue a calitatii ingrijirilor medicale;
- asigurarea ridicarii nivelului tehnic profesional al personalului medico-sanitar.

* cu privire la utilizarea substantelor si preparatelor stupefiante si

psihotrope in sectiile/ compartimentele cu paturi si farmacie
Spitalul desfasurand activitdti cu substante si preparate stupefiante si psihotrope in baza
autorizatiei de functionare, trebuie sa asigure evidenta si conditiile de protectie fizicd a acestor
substante si preparate. In spital, activitatea cu substante si preparate stupefiante si psihotrope se

desfasoara de catre farmacistul sau medicul anume desemnat ori de inlocuitorul acestuia.
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Eliberarea preparatelor cu substante stupetiante si psihotrope in spital, prevazute in tabelul nr.II
din anexa la Legea nr. 339/ 29.11.2005, se face pe baza inscrierii in condicile de prescriptii medicale
sau condicile de aparat, destinate exclusiv acestui scop.

Condica de prescriptii medicale pentru prescrierea preparatelor cu substante stupefiante si
psihotrope se completeaza lizibil, in patru exemplare autocopiante, dintre care un exemplar ramane in
condica de prescriptii, un exemplar rdmane in evidenta farmaciei, un exemplar se atasaza
centralizatorului farmaciei si un exemplar este destinat centralizatorului pentru evidentele contabile ale
unitatii.

In condica de prescriptii medicale se specifica:

a) numarul patului si al foii de observatie, numele si varsta bolnavului;

b) denumirea completd a medicamentelor;

c) cantitatea, in cifre si in litere;

d)modul de intrebuitare, cu mentionarea dozei si a intervalului de administrare.

Personalul mediu sanitar care manipuleaza sau administreaza preparate cu substante stupefiante
si psihotrope din tabelul nr. I din anexa la Legea nr. 339/ 29.11.2005, inregistreazaa zilnic in registrul
de evidenta al sectiei, pe baza de semnatura, miscarea preparatelor stupefiante si psihotrope care au
fost administrate pacientilor.

Administrarea acestor preparate se face in prezenta medicului sau a unui alt cadru medical
desemnat de acesta, care va contrasemna registrul de evidenta al sectiei.

Distrugerea substantelor stupefiante si psihotrope se realizeaza de catre societatile specializate
care au acest obiect de activitate

Aprobarea de distrugere se face numai de catre o comisie constituita din cate un reprezentant al
Ministerului Sanatatii sau desemnat de acesta la nivel local, al societatii comerciale ce efectucaza
distrugerea si al formatiunii teritoriale a politiei antidrog.

Distrugerea se consemneaza intr-un proces-verbal, incheiat in patru exemplare, cate unul
pentru fiecare membru al comisiei si un exemplar pentru titularul aprobarii de distrugere.

Evidenta substantelor si preparatelor stupefiante din tabelul nr.Il din anexa la Legea
nr.339/29.11.2005 se realizeaza prin inscrierea si centralizarea zilnica in registrul de evidentd special,
conform modelului prezentat in anexa nr. 13 din lege.

Registrul de evidenta special se confirma zilnic prin semnatura de catre persoana responsabila.

Evidenta preparatelor prevazute in tabelul nr.III din anexa la Legea nr. 339/29.11.2005 poate fi
tinutd impreund cu preparate ce nu confin substante din acest tabel, pe orice suport de stocare a
informatiilor, cu conditia ca aceste date sa poata fi prezentate intr-o forma care poate fi citita si sunt
permanent disponibile pentru control la solicitarea autoritatilor competente.

Plantele, substantele si preparatele prevazute in tabelul nrl din anexa la Legea
nr.339/29.11.2005 se pastreaza in dulapuri inchise cu cheie, neinscriptionate, destinate numai acestei
categorii. Accesul la aceste dulapuri il are numai persoana responsabila sau inlocuitorul acesteia.

. cu privire la gestiunea dosarului pacientului

Pe perioada internarii gestionarea FOCG se efectueaza in cadrul sectiei, prin monitorizarea
acesteia de catre asistenta de salon si asistenta sefa a sectiei.

Medicul curant — efectueaza examenul clinic general, FOCG se completeazd zilnic de catre
medicul curant. Sustinerea diagnosticului si tratamentului, epicriza si recomandarile la externare sunt
obligatoriu de completat de medicul curant si revazut de seful sectiei respective.

FOCG cuprinde rezumativ principalele etape ale spitalizarii si ale tratamentului acordat pe
parcurs, recomandarile date celui externat, medicamentele prescrise, compotamentul indicat acestuia in
perioada urmatoare externarii.

Medicul curat este cel care va initia efectuarea consulturilor interdisciplinare sau solicitarile
consulturilor.

Toate cererile pentru acest tip de consultatii sunt consemnate in FOCG si rezultatele
consulturilor interdisciplinare, vor fi inscrise in FOCG de catre medicii specialisti care au acordat
consultatia medicald, investigatiile paraclinice/serviciile medicale clinice — consultatii
interdisciplinare, efectuate 1n alte unitati sanitare.

Medicul sef sectie verifica completarea FOCG.

Asistentul medical — completeaza in foaie procedurile efectuate.

29



Asistentele medicale monitorizeaza functiile vitale ale pacientului si noteazd 1n foaia de

temperatura valorile tensiunii arteriale, temperaturii, puls si frecventa respiratiei.

Asistenta medicala de turad noteaza pentru fiecare pacient in FOCG :
- diureza ;
- cantitatea de lichide ingerate ;
- consistenta si numarul scaunelor ;
- regimul alimentar ;
- consumul de materiale sanitare.
Persoanele straine de sectie nu au acces la FOCG.

Dupa externarea pacientului, personalul Serviciului de evaluare si statistica medicala si DRG

prelucreaza datele din FOCG, prin inregistrarea datelor in format electronic, transmiterea prin

SNSPMS si monitorizarea rapoartelor de validare.

3) Sectia / compartimentul cu paturi este condusda de un medic sef care are in principiu

urmdtoarele atributii:

1.

10.
11.

12.

13.

14.
15.

Organizeaza intreaga activitate in sectia pe care o conduce si raspunde de calitatea serviciilor
medicale prestate de catre personalul medico-sanitar din cadrul sectiei .

Raspunde de aplicarea dispozitiilor legale privind internarea bolnavilor in sectia cu paturi.
Examineaza bolnavii internati in sectie  cadrul vizitei generale cu respectarea prevederilor
Codului de Deontologie Medicala privind consultul medical.

Organizeaza si indruma direct activitatea personalului din sectie .

Controleaza efectuarea investigatiilor prescrise, asigura si urmareste stabilirea diagnosticului,
aplicarea corecta a indicatiilor terapeutice si hotaraste momentul externarii bolnavilor, de
comun acord cu medicul curant .

Organizeaza si analizeaza cel putin odata pe trimestru, calitatea muncii de asistenta medicala si
ia masuri corespunzatoare pentru imbunatatire .

Colaboreaza cu medicii sefi ai altor sectii si laboratoare in vederea stabilirii diagnosticului si
aplicarii tratamentului corespunzator .

Organizeaza consulturile medicale de specialitate .

Elaboreaza proceduri de lucru si regulamente specifice sectiei si specialitatii medicale.
Controleaza si raspunde de aplicarea masurilor de protectia muncii in sectia pe care o conduce .

Respecta prevederile cuprinse in Regulamentul intern, Regulamentul de organizare si
functionare si in Contractul Colectiv de Munca.

Inainteaza comitetului director propuneri privind proiectul de venituri si cheltuieli al sectiei,
elaborate cu sprijinul compartimentului economico-financiar.

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

Propune aplicarea de sanctiuni disciplinare pentru personalul din subordine.

Verifica incheierea contractelor de asigurare de malpraxis de catre personalul medical din
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16.

17.
18.

19.

20.

21.
22.

23.

24.
25.

26.

27.

28.
29.

30.

31

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.
47.

subordine.

Raspunde de solutionarea sugestiilor, sesizarilor si reclamatiilor referitoare la activitatea
sectiel.

Propune managerului un inlocuitor pentru perioada cand lipseste din spital.

Controleaza prin sondaj modul de completarea foilor de observatie clinica a bolnavilor in
primele 24 de ore de la internare si inscrierea zilnica a evolutiei si tratamentului aplicat .
Elaboreaza fisa postului pentru personalul aflat in subordine, pe care o supune spre aprobare
managerului spitalului.

Are obligatia de a respecta prevederile codului de deontologie medicala in raporturile cu
subalternii.

Are obligatia de a respecta orice dispozitie legala privitoare la functia sa.

Are obligatia de a fi la curent cu reglementarile legilor in vigoare privitoare la activitatea
medicala si sa-si instruiasca personalul din subordine in spiritul legii.

Controleaza si raspunde de eliberarea conform normelor legale a documentelor medicale
intocmite in sectie .

Raspunde de ridicarea nivelului profesional al personalului din subordine .

Controleaza intocmirea la iesirea din spital a epicrizelor si a recomandarilor de tratament dupa
externare respectand codul de deontologie medicala.

Controleaza modul de pastrare in sectie pe timpul spitalizarii, a documentelor de spitalizare(f.o,
fisa de anestezie, foaie de temperatura, buletine de analiza, bilet de trimitere) .

Raspunde de buna utilizare si intretinere a aparaturii, instrumentarului si intregului inventar al
sectiei si face propuneri de dotare corespunzatoare a necesitatilor.

Raspunde de pastrarea, prescrierea si evidenta substantelor stupefiante.

Organizeaza activitatea de educatie sanitara, controleaza si raspunde de respectarea regimului
de odihna, servirea mesei, primirea vizitelor de catre bolnavi .

Asista obligatoriu la autopsia bolnavului decedat in sectia pe care o conduce.

. Controleaza permanent tinuta corecta si comportamentul personalului din sectie.
32.
33.
34.

Informeaza conducerea spitalului asupra activitatii sectiei.

Intocmeste fisele anuale de apreciere a activitatii intregului personal din subordine .

Are obligatia de a confirma prin semnatura, concordanta prezentei din sectie cu cea din
condica.

Raspunde de consemnarea zilnica a prezentei in condici cu trecerea orei de incepere a
programului si de terminare a programului .

Intocmeste lunar graficul de lucru al personalului mediu sanitar si auxiliar sanitar si se
inainteaza spre aprobare conducerii .

Consemneaza in mod obligatoriu in condica de prezenta pentru activitatea de garda - orele de
garda prestate precum si chemarile de la domiciliu .

Urmareste efectuarea stagiilor practice in sectiile cu paturi a medicilor rezidenti conform
programului stabilit de conducerea spitalului .

Completeaza rubricile F.O.C.G care apartin medicului, codifica diagnosticele si procedurile si
raspunde de aceasta activitate.

Coordoneaza si controleaza activitatea de codificare a diagnosticelor si procedurilor de catre
medicii din sectie.

Analizeaza si evalueaza periodic indicatorii de performanta realizati de sectie si validarea
/invalidarea F.O.C.G. de catre S.N.S.P.M.S.

Intocmeste si semneaza procesul verbal de arhivare, coordoneaza si controleaza activitatea de
arhivare a F.O.C.G. si F.O.S.Z. precum si a celorlalte documente medicale in conformitate cu
legislatia in vigoare.

Recomanda si urmareste zilnic regimul alimentar al bolnavilor.

Pastreaza secretului profesional al actului medical,

Este obligat sa informeze pacientul cu privire la riscurile manevrelor medicale si orice alte
informatii legate de serviciile medicale acordate.

Oganizeaza si participa la consultarea anatomo-clinica a cazurilor deosebite.

Executa instruirea la locul de munca si instruirea periodica in domeniul sanatatii si securitatii in
munca si a situatiilor de urgenta (PSI) a persoanelor din subordine .
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48.
49.
50.
51.

el N

Sl AR

10.

11.

12.

13.

14.

15.
16.

17.
18.
19.
20.
21.

22.
23.

24.

25.

26.
27.

Respecta Normele de Securitate si Protectia muncii, precum si normele PSI.

Raspunde pentru prejudiciile cauzate pacientilor in exercitarea actului medical

Respecta programul de lucru stabilit.

Are obligatia urmaririi termenului de valabilitate al certificatului de membru al Colegiului
Medicilor si de a-1 reinoi la data expirarii (viza anual) si de a-1 prezenta in copie la serv.
RUNOS.

4. Medicul de specialitate din sectiile si compartimentele cu paturi are in principal
urmdtoarele atributii

Examineaza bolnavii la internare si completeaza foaia de observatie in primele 24 de ore, iar in

cazuri de urgenta imediat, foloseste investigatiile paraclinice efectuate in ambulatoriu .

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

Recomanda tratamentului medical complet (curativ, preventiv, de recuperare) individualizat si

diferentiat, in raport cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii.

Stabilirea corecta a diagnosticului si conduitei terapeutice a pacientului.

Raspunde potrivit legii pentru calitatea actului medical.

Raspunde pentru prejudiciile cauzate pacientilor in exercitarea actului medical.

Asigurarea acordarii serviciilor medicale in mod nediscriminatoriu.

Obligatia de a respecta dreptul pacientului la libera alegere a medicului (furnizor de servicii

medicale) in situatii de trimitere la consultatii interdisciplinare precum si de a informa

pacientul cu privire la investigatii si tratament medical, pastrand secretul profesional al actului

medical.

Obligatia de a acorda primul ajutor medical si de asistenta medicala de urgenta oricarei

persoane care se prezinta la spital daca starea persoanei este critica.

In acordarea asistentei medicale trebuie sa respecte fara limite fiinta umana si sa se conformeze

normelor de etica si deontologie profesionala.

Sa actioneze cu fermitate, pentru gospodarirea judicioasa a mijloacelor materiale si a

materialelor sanitare utilizate.

Raspunde de respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea secretului

profesinal, pastrarea confidentialitatii, informatiilor si documentelor referitoare la pacienti si

activitatea spitalului.

Examineaza zilnic bolnavii si consemneaza in foaia de observatie evolutia, explorarile de

laborator, dieta si tratamentul corespunzator,iar la sfarsitul internarii intocmeste epicriza .

Prezinta medicului sef de sectie, situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire si solicita sprijinul

acestuia ori de cate ori este necesar .

Participa la consultari cu medicii din alte specialitati precum si la expertizele medico-legale .

Comunica zilnic medicului de garda bolnavii gravi care-i are in ingrijire si care necesita

supraveghere deosebita .

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

Verifica prin sondaj daca tratamentul si ingrijirile prescrise au fost corect efectuate.

Recomanda si verifica zilnic respectarea regimul alimentar al bolnavilor.

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

mediu sanitar si auxiliar cu care lucreaza .

Asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice, precum si

normele de protectia muncii in sectorul de activitate pe care-1 are in grija .

Verifica disciplina in munca, tinuta si comportamentul personalului din subordine.

Intocmeste formele de externare ale bolnavilor si redacteaza orice act medical aprobat de

conducerea spitalului in legatura cu bolnavii care ii are, sau i-a avut in ingrijire .

Raspunde prompt la toate solicitarile de urgenta si la consultatiile din aceiasi sectie si la alte

sectii si colaboreaza cu toti medicii din sectiile si laboratoarele din spital, in interesul unei cat

mai bune ingrijiri a bolnavului .

Se preocupa in permanenta de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la ridicarea

nivelului profesional al personalului din subordine .

Participa la autopsii la cazurile pe care le-a avut in ingrijire .

Stabileste incapacitatea de munca si elibereaza certificat medical conform reglementarilor in
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28.

29.

vigoare

Organizeaza activitatea de educatie sanitara, controleaza si urmareste respectarea regimului de
odihna, servirea mesei si primirea vizitelor de catre bolnavi.

Este obligat sa informeze pacientul cu privire la riscurile manevrelor medicale si

orice alte informatii legate de serviciile medicale acordate.

5. Medicul de specialitate din sectiile si compartimentele cu paturi cu profil chirurgical are
in afara atributiior medicului de specialitate prevazute mai sus, urmdtoarele atributii
specifice:

1. Face parte din echipa operatorie in interventiile chirurgicale care se efectueaza bolnavilor aflati
sub ingrijirea lui, potrivit indicatiilor si programului stabilit de medicul sef de sectie ;

2. Raspunde de inscrierea protocolului operator in condica de interventii chirurgicale si foaia de
observatie a bolnavului ;

3. Informeaza organele locale ale parchetului sau ale politiei asupra cazurilor de vatamare
corporala care ar putea fi rezultatul unui act criminal, prin medicul coordonator al echipei de
garda pe spital;

4. Prevenirea infectiilor interioare prin aplicarea normelor tehnice in vigoare .

6. Medicul de garda din sectia / compartimentul cu paturi are in principal urmdtoarele
atributii:

1. Controleaza la intrarea in garda prezenta la serviciu a personalului medico-sanitar, existenta
mijloacelor necesare asigurarii asistentei medicale curente si de urgenta, precum si predarea
serviciului de personalul mediu sanitar si auxiliare care lucreaza in ture .

2. Verifica prin sondaj tratamentele medicale executate de personalul mediu sanitar.

3. Supravegheaza cazurile grave existente in sectie sau internate in timpul garzii, mentionate in
registrul special al medicului de garda .

4. Inscrie in registrul de consultatii orice bolnav prezent la camera de garda, completeaza toate
rubricile, semneaza si parafeaza in registru fiecare bolnav .

5. Interneaza bolnavii prezenti cu bilet de trimitere, precum si cazurile de urgenta care se
adreseaza spitalului .

6. Raspunde de justa indicatie a internarii sau a refuzului acestor cazuri, putand apela la ajutorul
oricarui specialist din cadrul spitalului, sau solicitand chemarea de la domiciliu a unui medic
specialist prin medicul coordonator al echipei de garda.

7. Raspunde la chemarile care necesita prezenta sa in cadrul spitalului si cheama la nevoie alti
medici ai spitalului necesari pentru rezolvarea cazurilor, prin medicul coordonator al echipei de
garda.

8. Intocmeste foaia de observatie a cazurilor internate de urgenta si consemneaza in foaia de
observatie evolutia bolnavilor internati si medicatia de urgenta pe care o administreaza .

9. Efectueaza demersuri privind internarea in alte spitale a bolnavilor care nu pot fi rezolvati in
spital, respectiv dupa acordarea primului ajutor.

10. Anunta cazurile cu implicatii medico-legale coordonatorului echipei de garda, medicului sef de
sectie sau directorului medical al spitalului, dupa caz, deasemenea anunta si alte organe in
cauza in care prevederile legale impun aceasta .

11. Confirma decesul, consemnand aceasta in foaia de observatie si da dispozitie de transportare a
cadavrului la morga dupa 2 ore de la deces.

12. Asista dimineata la distribuirea alimentelor, verifica calitatea acestora, refuza pe cele alterate si
sesizeaza aceasta conducerii spitalului .

13. Verifica retinerea probelor alimentare .

14. Anunta prin toate mijloacele posibile managerul spitalului si autoritatile competente in caz de
incendiu sau alte calamitati ivite in timpul garzii si ia masuri imediate de interventie si prim
ajutor cu mijloacele disponibile .

15. Verifica prin sondaj prezenta ocazionala a altor persoane straine in spital si ia masurile
necesare .

16. Are obligatia sa raspunda prompt chemarii UPU, indiferent de ora solicitarii, ori de cate ori
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17.

18.

N —

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

medicul de garda din UPU considerea necesar acst lucru .

In cazul pacientilor aflati in stare critica sau a caror stare necesita un consult specific de
specialitate imediat, este obligat sa se prezinte in UPU in cel mult 10 minute de la solicitarea
lor. Exceptie fac situatiile in care medicul chemat este implicat in acordarea asistentei medicale
unui pacient aflat in stare critica in sectie

Intocmeste la terminarea serviciului raportul de garda in condica destinata acestui scop,
consemnand activitatea din sectie pe timpul garzii, masurile luate, deficientele constatate si
orice observatii necesare si prezinta la raporul de garda pe sectie .

7. Asistentul sef din sectiile §si compartimentele cu paturi are in principal urmadtoarele
atributii:

Isi desfasoara activitatea sub coordonarea medicului sef de sectie si a directorul de ingrijiri.
Organizeaza activitatile de tratament, explorari functionale si ingrijire din sectie, asigura si
raspunde de calitatea acestora .

Stabileste sarcinile de serviciu ale intregului personal din subordine pe sectie, impreuna cu
medicul sef de sectie .

Intocmeste graficul de lucru, graficul concediilor de odihna, raspunde de respectarea acestora si
asigura inlocuirea personalului din subordine pe durata concediului.

Coordoneaza, controleaza si raspunde de calitatea activitatii desfasurate de personalul din
subordine, in ture .

Evalueaza si apreciaza ori de cate ori este necesar individual si global, activitatea personalului
din sectie .

Organizeaza impreuna cu directorul de ingrijiri medicale si cu consultarea reprezentantului
Ordinului Asistentilor Medicali, testari profesionale periodice si acorda calificativele anuale, pe
baza calitatii activitatii, a rezultatelor obtinute la testare si activitatii desfasurate in timpul
anului.

Supravegheaza si asigura acomodarea si integrarea personalului nou incadrat, in vederea
respectarii sarcinilor din fisa postului .

Controleaza activitatea de educatie pentru sanatate realizata / desfasurata de asistentii medicali
st surorile medicale .

Informeaza medicul sef de sectie si dupa caz directorul de ingrijiri medicale despre
evenimentele deosebite petrecute in timpul turelor .

Aduce la cunostinta directorului de ingrijiri medicale absenta temporara a personalului in
vederea suplinirii acestuia, potrivit reglementarilor legale in vigoare .

Raspunde de aprovizionarea sectiei cu instrumentar, lenjerie si si alte materiale sanitare
necesare, de intretinere si inlocuire a acestora, conform normelor stabilite in unitate .

Asigura aprovizionarea cu medicamente curente pentru aparatul de urgenta al sectiei,
controleaza modul in care medicatia este preluata de la farmacie, pastrata, distribuita si
administrata de catre asistentele si surorile medicale din sectie .

Realizeaza autoinventarierea periodica a dotarii sectiei, conform normelor stabilite, in
colaborare cu directorul de ingrijiri medicale si poate delega persoana care raspunde de aceasta,
fata de administratia institutiei.

Controleaza zilnic condica de prezenta a personalului si contrasemneaza .

Raspunde de intocmirea situatiei zilnice a miscarii bolnavilor si asigura predarea acestora la
biroul de internari .

Analizeaza si propune nevoile de perfectionare pentru categoriile de personal din subordine si
le comunica directorului de ingrijiri.

Organizeaza si participa zilnic la raportul asistentilor si surorilor medicale din sectie, la raportul
de garda cu medicii si la raportul organizat de directorul de ingrijiri cu asistentii sefi de sectie.
Participa la vizita efectuata de medicul sef de sectie .

Se preocupa de asigurarea unui climat etic fata de bolnavi de catre personalul din subordine.
Asigura pastrarea secretului profesional si ofera informatii apartinatorilor, numai in limita
competentelor.

In cazuri deosebite, propune spre aprobare impreuna cu medicul sef de sectie, efectuarea de ore
suplimentare conform reglementarilor legale si informeaza directorul de ingrijiri medicale.
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23.In cazul constatarii unor acte de indisciplina la personalul din subordine in cadrul sectiei,
decide asupra moduluide rezolvare si/sau sanctionare a personalului vinovat si informeaza
medicul sef al sectiei, directorul de ingrijiri medicale si conducerea unitatii.

24. Coordoneaza organizarea si realizarea instruirii clinice a elevilor scolilor postliceale sanitare
insotiti de instructorul de practica, conform stagiilor stabilite de comun acord cu scoala.

25. Intocmeste gaficul nominal de curatenie si dezinfectie cu intervale orare si il afiseaza
saptamanal.

26. Aplica masurile privind sterilizarea, dezinfectia, curatenia, izolarea bolnavilor precum si alte
masuri de prevenire a infectiilor ce cad in competenta sa sau a personalului din subordine.

27. Alcatuieste anexa pentru hrana pacientilor nou internati.

28. Mentine igiena, conform politicilor spitalului si practicilor de ingrijire adecvate din salon.

29. Monitorizeaza tehnicile aseptice, inclusiv spalarea pe maini si utilizarea izolarii.

30. Informeaza cu promptitudine medicul de garda in legaturd cu aparifia semnelor de infectie la
unul dintre pacientii aflati in ingrijirea sa.

31. Initiaza izolarea pacientului si comanda obtinerea specimenelor de la tofi pacientii care prezinta
semne ale unei boli transmisibile, atunci cand medicul nu este momentan disponibil.

32. Limiteaza expunerea pacientului la infectii provenite de la vizitatori, personalul spitalului, alti
pacienti sau echipamentul utilizat pentru diagnosticare;

33. Verifica si la nevoie completeaza datele de identitate si administrative ale pacientilor in foaia
de observatie si le aduce la cunostinta despre consimtamantul privind inverstigatiile si
tratamentul efectuat pe timpul spitalizarii pe care il va semna pacientul.

34. Preia rezultatele analizelor si le transcrie in foaia de observatie.

35. Verifica si la nevoie solicita dovada asigurarii de sanatate si biletul de trimitere pentru foaia de
observatie.

36. Administreaza tratamentul conform indicatiilor din F.O.sau indicatiile directe ale medicului.

37. Masoara si noteaza in F.O. urmatorii parametrii biologici: T.A., puls, temperatura si la nevoie
diureza, numar de scaune, greutate.

38. Supravegheaza si colecteaza materialele, instrumentarul de unica folosinta utilizat si asigura
depozitarea, transportul, in conditii de siguranta conform codului de procedura, in vederea
distrugerii conform ordinelor ministerului sanatatii privind colectarea, depozitarea si
transportul deseurilor periculoase (infectioase, intepatoare).

C. Unitatea de primire a urgentelor

Organizare

Art. 45, Unitatea de Primire a Urgentelor (U.P.U.) este o sectie aflatd in structura Spitalului
Judetean de Urgenta Slatina, care este organizata la parterul unitatii, avand acces separat, cu circuite
functionale proprii si facilitati de acces la sectii si mijloace de investigatie, dispunand de paturi “tip
terapie intensiva”, In vederea abordarii operative si a restabilirii functiilor vitale, in principal la
urgentele medico-chirurgicale.

Unitatea de Primire a Urgentelor are personal propriu, special pregatit, destinat triajului,
evaluarii si tratamentului de urgenta al pacientilor cu afectiuni acute, care se prezinta la spital spontan
sau care sunt transportati de ambulante si asigurd asistentd medicald calificatd (de urgentd) pand la
restabilirea fuctiilor vitale, urmand examinarea completd a bolnavului (in UPU) de catre medicii
specialisti de garda, care vor decide in echipd, sectia unde urmeaza sa se transfere bolnavul. De
asemenea, in cadrul UPU se efectueaza analizele de maxima urgenta.

Pacientii adusi 1n stare critica, In cadrul unittii de primire a urgentelor (UPU), vor fi asistati in
cel mult un minut de la sosirea acestora de catre un medic de garda din cadrul UPU. Medicul sef de
garda are obligatia sd coordoneze evaluarea, stabilizarea, investigarea si colaborarea dintre diferite
specialitdfi pana la stabilirea diagnosticului si a conduitei terapeutice definitive. Conducerea unitatii
sanitare are obligatia de a asigura numarul adecvat de personal de specialitate care sa permita aplicarea
acestei prevederi;

Atributii
UPU are in principal urmatoarele atributii:

35



g)

h)

3

k)

UPU este organizat astfel incat sa permitd primirea, trierea, investigarea, stabilizarea si
aplicarea tratamentului de urgenta pacientilor sositi cu ambulantele sau cu mijloacele proprii
de transport.

Internarea pacientilor in regim de urgentd in spital se face doar prin UPU cu exceptia
pacientilor aflati in stare critica transferati direct din alte unita{i sanitare la sectiile de terapie
intensiva fara a fi necesara evaluarea lor in UPU.

UPU este deschisa tuturor pacientilor care solicitd acordarea asistentei medicale de urgenta in
urma aparitiei unor acuze acute noi sau pe fondul unor afectiuni cronice.

Pacientii trimisi pentru consult interclinic sau cei trimisi de catre medicul de familie pentru
consult de specialitate vor fi consultati in ambulatoriul integrat spitalului. Acesti pacienti vor fi
trimisi la UPU numai in cazul in care medicul care ii trimite considera ca acestia constituie
cazuri de urgenta care necesitd investigatii si ingrijiri imediate.

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

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

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

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

In cazul pacientilor aflati in stare critici sau a ciror stare necesitd un consult specific de
specialitate imediat, medicii de garda din spital sunt obligati sa se prezinte in UPU in cel mult
10 minute de la solicitarea lor. Exceptie fac situatiile in care medicul chemat este implicat in
acordarea asistentei medicale unui pacient aflat in stare critica in sectie sau 1n sala de operatii.
Medicii din UPU au dreptul de a solicita investigatiile pe care le considera necesare pentru
pacientul aflat sub responsabilitatea lor, fara avize si aprobari suplimentare din partea altor
medici specialisti sau din partea conducerii unitatii sanitare.

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

1. pacientul este in stare critica,

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

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

4. pacientul trebuie sd fie supus unei interventii chirurgicale de urgenta;

5. simptomatologia si starea clinica a pacientului corelatd cu alti factori, cum ar fi varsta,
sexul etc., pot fi cauzate de o afectiune grava chiar daca testele si investigatiile
paraclinice nu dovedesc acest lucru la momentul efectuarii lor;

6. elucidarea cazului necesitd investigatii suplimentare ce nu pot fi efectuate la momentul
respectiv, iar starea pacientului nu permite externarea;

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

8. alte situatii bine justificate in care medicul din UPU sau medicul de garda dintr-o sectie
considera necesara internarea pacientului.
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Medicul de garda din Unitatea de Primire Urgente are dreptul de a interna pacientul intr-o
sectie de specialitate a spitalului in urmatoarele situatii :

a. medicul de gardd din UPU apreciaza ca trimiterea pacientului la domiciliu sau
internarea acestuia intr-un salon de observatie din cadrul UPU este in detrimentul starii
de sanatate a pacientului;

b. medicul de gardd din sectia de specialitate a spitalului nu se prezintd la consultul de
specialitate solicitat de catre medicul de gardd din UPU, in conditiile prevazute in
ordinul privind organizarea UPU;

c. starea pacientului necesitd o abordare multidisciplinard si niciunul dintre medicii de
garda din sectiile de specialitate ale spitalului nu doreste internarea acestuia in sectia
respectiva;

d. orice alta situatie bine justificata in care medicul de garda din UPU considera necesara
internarea pacientului, cu acordul medicului sef al UPU si cu informarea conducerii
spitalului.

In cazul lipsei temporare de locuri in sectia de specialitate a spitalului, in care medicul de garda
din UPU considera necesara internarea pacientului, acesta poate fi internat intr-o sectie cu profil
inrudit, urmand a fi transferat in sectia de specialitate corespunzatoare patologiei prezentate la
eliberarea unui loc. In ceste situatii, internarea se face cu informarea medicului de garda din
specialitatea in care se considera necesara internarea pacientului.

Pacientii aflati in stare critica, necesitind monitorizare si ventilatie, vor fi preluati in sectiile
A.T.I. in urma stabilizarii si investigarii lor.

Internarea pacientilor politraumatizati in primele 24 ore se realizeaza dupa caz, la sectia de
chirurgie generala sau la sectia de A.T.I. prin sectia de chirurgie generala.

Conform O.M.S. nr.310/16.03.2009 sectiile cu paturi au obligatia de a asigura un procent de 5
- 10 % din numarul total de paturi pentru internarea in regim de urgentd a pacientilor proveniti din
UPU.

Responsabilitatea asigurarii paturilor libere revine sefului de sectie.

In situatia in care sectia nu poate asigura numarul de paturi libere, se va reconsidera programul
de internare al pacientilor anterior planificati.

Internarea pacientilor pe aceste paturi se va face doar prin intermediul UPU.

Lista paturilor libere care se asigura pentru aceasta internare in regim de urgenta al pacientilor
proveniti din UPU se comunica asistentei sefe UPU, zilnic, inclusiv in zilele nelucritoare, pana cel
tarziu la ora 12% .

Triajul pacientilor din Unitatea de Primire Urgente

Triajul este mecanismul sau procedura prin care pacientii care se prezintd in UPU sunt evaluati
si clasificati, la sosire in UPU, de cétre o persoana competenta (medic ori cadru sanitar mediu).

Triajul se efectueaza in zona special amenajata pentru acest scop.

Triajul se efectueaza In momentul prezentarii pacientului in structura de primire a urgentelor.

Timpul mediu de triaj nu trebuie sa fie mai mare de doud minute pentru un pacient.

Asistentul medical responsabil cu procedura de triaj este asistentul medical cu pregatire
specifica, cu experienta si abilitati corespunzatoare.

Structura de primire a urgentelor va asigura minimum 2 asistenti medicali responsabili cu
procedura de triaj pe turd; intervalul de timp maxim continuu pentru un asistent in serviciul de triaj
este de 6 ore.

Algoritmul de triaj

Nivelul de triaj: Cuprinde toti pacientii care prezintd acelasi grad de prioritate in functie de
gravitatea gi/sau caracterul acut al patologiei lor si de resursele necesare.

Nivel I - RESUSCITARE (cod rosu):

- Pacientul care necesita ACUM interventie salvatoare de viata.
- Timpul maxim de preluare in zona de tratament: 0 minute.
Nivel II - CRITIC (cod galben)
- Pacientul care prezinta o situatie cu risc major sau status mental alterat (modificare acutd) sau orice
durere intensa sau disconfort major.
- Timpul maxim de preluare in zona de tratament: 10 minute.
Nivel III - URGENT (cod verde)
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- Pacientul cu functii vitale stabile, dar care necesitd doua sau mai multe dintre resursele definite
mai jos.
- Timpul maxim de preluare in zona de tratament: 30 de minute.

Inainte de clasificarea pacientului in nivelul III, asistentul medical responsabil cu procedura de
triaj trebuie sa determine semnele vitale si sd decidda dacd sunt in limite normale pentru varsta
pacientului. Dacad semnele vitale sunt in afara parametrilor acceptati, asistentul medical responsabil cu
procedura de triaj trebuie sa ia Tn considerare reclasificarea pacientului la o categorie superioara.

Reevaluarea pacientului

Se face 1n cazul in care timpul de preluare in zona de tratament este mai mare de 15 minute sau
apar modificari semnificative in starea pacientului, ceea ce presupune reluarea integrala a algoritmului
de triaj.

Definirea resurselor

Resursele sunt acele interventii care presupun evaluarea sau efectuarea unei proceduri ce
necesitd mai mult timp din partea personalului medical din urgenta si/sau care implicd personal din
afara departamentului de urgenta. Resursele ce necesita un timp indelungat (administrarea medicatiei
intravenos, insertia unui dren toracic etc.) sau care necesitd personal ori resurse din afara
departamentului de urgenta (radiografii, consult chirurgical) cresc durata de stationare a pacientului in
departamentul de urgentd si indicd gradul de complexitate; de aceea categoria de triaj va fi una
superioara.

Nivel IV - NONURGENT (cod albastru)

- Pacientul care prezinta functii vitale stabile si necesita o singura resursa dintre cele definite
anterior (la nivelul III).
- Timpul maxim de preluare in zona de tratament: 60 de minute.

Reevaluarea pacientului

Se face in cazul in care timpul de preluare in zona de tratament este mai mare de 30 de minute
sau apar modificari semnificative in starea pacientului, ceea ce presupune reluarea integrala a
algoritmului de tria;.

Nivel V - CONSULT (cod alb)

- Pacientul care nu necesita asistentda medicald de urgenta si niciuna dintre resursele definite mai sus
(la nivelul III).
- Timpul maxim de preluare in zona de tratament: 120 de minute.

Art. 46. Cabinet medicina dentara de urgenta

In structura de primire urgenta UPU din cadrul Spitalului Judetean de Urgenta Slatina
functioneaza si cabinetul de medicina dentara de urgenta, care asigura urgentele medico — dentare,
respectiv:

- stomatite acute, gingivostomatitele ulceronecronice — spalaturi si colutorii,

- pulpita acuta — pansament calmant, extirpare vitala;

- parodontita apicala acuta — drenaj endodontic/ osteotomie transmaxilara;

- abcese: vestibular, palatinal, parodontal — incizie, drenaj;

- alveolite — spalaturi, conuri antibiotice, eventual chiuretaj;

- hemoragie postextractionala — toaleta, sutura, eventual chiuretaj sau conformatoare de materiale
termoplastice;

- traumatisme dento-alveolare: luxatii, subluxatii — reducere, imobilizare fracturi, extractie
dentara;

- pericoronarita, tratament antiinflamator, incizie, drenaj;

- traumatisme maxilo-faciale — tratament de urgenta — hemostaza, imobilizari temporare;

- luxatii articulatia temporo-mandibulara — reducere si imobilizare.

Dupa rezolvarea urgentelor medico-dentare, urmarirea evolutiei pacientului si a efectuarii
tratamentului de lunga durata se face intr-un cabinet de medicina dentara, altul decat cel care face parte
din structura UPU.

Art. 47. Atributii

38



- asigura consultatii si tratamente de urgenta pacientilor din spital sau prezentati la
cabinet in urgenta;
- depisteaza activ afectiunile bucodentare;
- examineazd parodontiul in vederea decelarii semnelor clinice de debut al unei
imbolnaviri cronice;
- aplica si controleaza respectarea masurilor de igiena si antiepidemice;
- efectueaza sterilizarea corecta a aparaturii si instrumentarul medical;
- colaboreaza cu stomatologii din teritoriu prin trimiterea pacientului prezentat in urgenta
spre tratament la cabinetul solicitat;
- depisteaza precoce leziunile precanceroase si formele de debut al bolii canceroase la
nivelul cavitatii bucale si Indruma pacientul catre serviciul de specialitate;
- efectueaza interventii de micd chirurgie stomatologica (extractii de dinti temporari,
incizii de abcese dentare) .
D. Centrul de Hemodializd
Organizare
Art. 48. Centrul de hemodializa este o subunitate a Spitalului Judetean de Urgenta Slatina
organizat la parterul spitalului, dispunand de 9 aparate de hemodializa si efectueaza in principal,
tratamentul bolnavilor cu insuficientd renald acutd sau cronica, precum si al bolnavilor cu intoxicatii
exo- si endogene, cu tulburari hidro-electrolitice si acido-bazice rezistente la terapia obisnuita.
Transportul bolnavilor de la centrul de hemodializa si de aici la domiciliu sau la locul de
muncd se va face cu autosanitara sau cu alte mijloace de transport, in raport cu starea bolnavului;
medicul centrului de hemodializa va indica mijlocul de transport al bolnavului respectiv.
Centrul de hemodializa are in principal urmatoarele atributii:
- respecta regulile pentru prepararea si utilizarea solutiei de dializa;
- respecta regulile pentru prepararea si manipularea solutiilor de dializa;
- asigura conditiile tehnice de calitate a apei pentru dializa;
- asigura si respecta compozitia, concentratia si debitul solutiei de dializa;
- respecta regulile pentru punctionarea fistulei, stabilite prin fisa postului;
- respecta reguli pentru conectarea la aparat pe cateter venos central, stabilit in fisa postului;
- sa utilizeze materiale de unica folosinta si se respecta normele de igiena prevazute in
legislatie;
- obligativitatea pastrarii confidentialitatii asupra tuturor informatiilor decurse din
serviciile medicale acordate asiguratilor;
- obligativitatea acordarii serviciilor medicale in mod nediscriminatoriu asiguratilor;
- obligativitatea respectarii dreptului la libera alegere a furnizorului de servicii
medicale in situatiile de trimitere in consulturi interdisciplinare;
- neutilizarea materialelor si a instrumentelor a caror conditie de sterilizare nu este sigura;
- obligativitatea actualizarii listei asiguratilor;
- are obligatia de a intocmi liste de programare a asiguratilor pentru serviciile medicale
furnizate;
- inregistreaza si intocmeste evidenta bolnavilor dializati;
- programeaza saptamanal bolnavii in tura/ ambulanta si aparat;
- evalueaza documentat doza de dializa/ pacient;
- evalueaza si monitorizeaza sedinta de dializa conform Ghidului de buna practica a dializei;
- urmareste si inregistreaza investigatiile paraclinice;
- urmareste reintegrarea sociala si conditia familiala a pacientului;
- comanda materialele necesare functionarii dializei stabilind parametrii de volum pe care se
stabileste bugetul sectiei;
- asigura si urmareste distrugerea deseurilor;
- raporteaza lunar activitatea la CNAS si CJAS.
E. Farmacia
Organizare
Art. 49. Farmacia are ca obiect de activitate asigurarea asistentei cu medicamente.
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Farmacia functioneaza ca farmacie de circuit inchis, care asigurd asistenfa cu produse
medicamentoase de uz uman a bolnavilor internati in spital si a unitdtilor subordonate Spitalului
Judetean de Urgenta Slatina si functioneaza ca sectie a spitalului.

Organizarea spatiului farmaciei si dotarea cu mobilier si utilaje se fac astfel incat sa asigure
desfasurarea rationald a procesului de munca, tinandu-se seama de destinatia fiecarei incaperi, de
modul de comunicare intre ele, precum si de conditiile impuse de specificul activitatii.

Spatiul farmaciei cu circuit inchis va fi astfel organizat, incat acesta sa cuprinda obligatoriu
incdperile destinate exclusiv prepardrii si sterilizarii medicamentelor injectabile, precum si prepararii
apei distilate (laboratoare de produse sterile).

Medicamentele si celalalte produse farmaceutice se aranjeaza in ordine alfabetica, grupate pe
forme farmaceutice si n raport cu calea de administrare (separat pentru uz intern si separat pentru uz
extern).

Farmacia trebuie sa fie aprovizionata in permanenta cu produse farmaceutice.

La aprovizionarea farmaciei se va tine seama si de necesitatea constituirii unui stoc de rezerva,
care sa asigure o desfagurare continuad si in bune conditii a activitatii acesteia.

Art. 50. Atributii

Farmacia are in principal urmatoarele atribufii:

- pastreaza, prepara si difuzeaza medicamente de orice naturd si sub orice forma, potrivit
prevederilor Farmacopeei Romane, in vigoare, si alte produse farmaceutice, conform
nomenclatorului aprobat de Ministerul Sanatatii;

- organizeaza si monitorizeaza existenta stocului permanent de urgenta ce poate fi folosit
doar in situatii deosebite, ca: accidente rutiere grave, calamitati naturale, atac terorist,
razboi, etc.;

- depoziteaza produsele conform normelor in vigoare (farmacopee, standarde sau norme
interne), {inandu-se seama de natura si proprietatile lor fizico-chimice;

- organizeaza si efectueaza controlul calitatii medicamentului si ia masuri ori de cate ori
este necesar, pentru preintdmpinarea accidentelor, informand imediat organul superior;

- asigura controlul prin:

- controlul preventiv;

- verificarea organoleptica si fizica;

- verificarea operatiilor finale;

- analiza calitativa a medicamentelor la masa de analize;

- prescrierea, prepararea si eliberarea medicamentelor se face potrivit normelor stabilite
de Ministerul Sanatatii;

Atributiile referitoare la utilizarea substantelor si preperatelor stupefiante se regasesc in
atributiile sectiilor cu paturi, la art.44 din prezentul ROF.

Eliberarea medicamentelor in situatii de urgenta

Condicile de prescriptii medicale in regim de urgenta se vor elibera prioritar, respectindu-se
aceleasi protocol ca la eliberarea medicamentelor pentru condicile de prescriptii ale sectiei.

Eliberarea condicilor de prescriptii medicale curente
Eliberarea se realizeaza in urma solicitarii scrise sau on line a sectiilor spitalului .
Modalitati de eliberare a condicilor de prescriptie medicala:

- eliberarea nominala : plecand de la prescrierea medicald, medicamentele sunt pregatite
individual, pentru fiecare pacient, pe o durata determinata ( 24 + 72 de ore), daca este
posibil, grupate pe administrari;

- eliberarea globalizata : plecand de la un ansamblu de prescrieri pe condici, suma
medicamentelor necesare, calculata, se elibereaza globalizat, intr-un singur ambalaj;

- eliberarea globala : medicamentele sunt eliberate pe baza unei comenzi e sectiei, fara
transmiterea condicii de prescriptii specifice pe pacient .

Protocol.
Primirea condicii de prescriptii medicale:
- verificarea antetului, a stampilei sectiei solicitante, a parafei medicului prescriptor;
- verificarea valabilitatii condicii(data);
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- identificarea medicamentelor, concentratiilor, dozelor,cailor de administrare, a duratei de
- prescriere a condicii;

- identificarea pacientilor pentru care au fost prescrise medicamentele;

- in cazul in care se efectueaza o substitutie se cere acordul medicului prescriptor.

Analiza terapiei medicamentoase prescrise presupune:

- identificarea claselor farmacologice din care fac parte medicamentele prescrise;

- verificarea dozelor, a modului de administrare si a frecventei dozelor ;

- evaluarea posibilitatilor aparitiei interactiunilor medicamentoase cu consecinte clinice;

- depistarea eventualelor erori de prescriere

Eliberarea medicamentelor pe baza condicilor destinate truselor de urgenta (dulapurilor de
urgenta).

Eliberarea acestor medicamente se face pe baza solicitarii scrise sau on line a sectiei
prescriptoare. Baremul truselor sau al dulapurilor de urgenta este aprobat de medicul sef al sectiei si
directorul medical al spitalului si contine medicamente de urgenta specifice sectiei respective in cantitati
suficiente pentru o perioada stabilita.

Protocol

Primirea condicii de prescriptii medicale:

- verificarea antetului,a stampilei sectiei solicitante,a parafei medicului prescriptor;
- verificarea valabilitatii condicii(data);
- identificarea medicamentelor,concentratiilor,cailor de administrare.

Eliberarea medicamentelor psihotrope
Condicile de medicamente psihotrope sunt destinate exclusiv eliberarii medicamentelor din

aceasta categorie. Eliberarea acestor medicamente se realizeaza in urma solicitarii scrise sau on line a
sectiilor spitalului. Aceste condici se elibereaza individual pentru pacienti sau pentru completarea unui
barem aprobat de medicamente psihotrope din dulapul de urgenta al sectiei.

Protocol

Primirea condicii de prescriptii medicale:

- verificarea antetului,a stampilei sectiei solicitante,a parafei medicului prescriptor;

- verificarea valabilitatii condicii(data);

- identificarea medicamentelor, concentratiilor, dozelor, cailor de administrare, a duratei de

- prescriere a condicii.

Eliberarea stupefiantelor

Eliberarea preparatelor stupefiante se face in exclusivitate de catre farmacisti.

Sectiile spitalului care solicita medicamente din aceasta categorie inainteaza spre aprobare
directiunii spitalului lista cu persoanele delegate din partea sectiei sa manipuleze aceste medicamente.
Un exemplar aprobat este inaintat farmaciei. Eliberarea stupefiantelor se poate face individual pentru
un pacient sau pentru completarea unui barem pentru dulapul de urgentd, aprobat de directiunea
spitalului.

Protocol
Primirea condicii de prescriptii cu medicamente stupefiante in 3 exemplare de catre farmacist:
- verificarea antetului,a stampilei sectiei solicitante,a parafei medicului prescriptor;
- verificarea caietului de evidenta a miscarii produselor stupefiante din sectie;
- verificarea valabilitatii condicii(data);
- identificarea medicamentelor,concentratiilor,dozelor,cailor de administrare,a duratei de prescriere
a condicii;
- verificarea dozelor prescrise astfel incat acestea sa nu depaseasca dozele maxime reglementate prin
lege;
- depistarea eventualelor erori de prescriere.

Eliberarea medicamentelor din programele nationale de sanatate pentru pacientii din
ambulator

41



Protocol
Primirea prescriptiei medicale:
- verificarea antetului retetei, a stampilei unitatii emitente, a medicului prescriptor;
- verificarea valabilitatii retetei (a datei);
- verificarea datelor despre pacient (varsta, sex) si a diagnosticului complet;
- identificarea: medicamentelor, concentratiilor, dozelor, cailor de administrare, duratei
tratamentului;

F. Sterilizare
Art. 51. Atributii:

- asigura sterilizarea instrumentarului medical, a seringilor, instrumentelor $i materialelor sanitare
necesare tratamentelor si interventiilor medicale care se executa in spital;

- ia masuri pentru Indeplinirea si respectarea normelor de igiend, a normelor de protectia muncii,
de prevenire a incendiilor;

- raspunde de starea de igiena a statiei de sterilizare a instrumentarului si de starea de functionare
a aparatelor de sterilizare ;

G. Blocul operator central

Blocul operator central grupeaza toate salile de operatii necesare diverselor specialitati atat
chirurgicale (chirurgie generala, ortopedie, chirurgie plastica, chirurgie infantila, urologie,
oftalmologie, ORL, chirurgie toracica) cat si cele 3 Sali de operatii care deservesc sectiile de obstetrica
ginecologie A.T.I. — obstetrica ginecologie din structura spitalului.

Blocul operator central este coordonat de un medic desemnat de managerul spitalului care
asigura utilizarea salilor de operatii in program continuu si care raspunde de accesul personalului care
trebuie sa poarte echipament adecvat fiecarei zone (neutra, curata si aseptica).

Personalul de specialitate medico — sanitar incadrat in blocul operator central asigura
interventiile de urgenta 24 de ore din 24, 7 zile din 7.

H. Unitate de transfuzie sanguina (UTS)

Art. 52. Unitatea de transfuzie sanguind din spital este subordonata managerului spitalului.

In unitatea de transfuzie sanguina din spital se desfasoara urmitoarele activitati:

a) aprovizionarea cu sange total si componente de sange pe baza solicitarilor scrise din sectiile
spitalului;

b) receptia, evidenta, stocarea si livrarea sangelui total si a componentelor sanguine catre sectiile
spitalului;

c) distributia de sdnge si componente sanguine de la un centru de transfuzie furnizor catre spitalul
beneficiar se face in baza unui contract de furnizare, care stabileste conditiile de distributie si
documentatia aferenta obligatorie;

d) efectuarea testelor pretransfuzionale;

e) pregdtirea unitatilor de sange total si a componentelor sanguine in vederea administrarii;

f) consiliere privind utilizarea clinica a sangelui total si a componentelor sanguine;

g) prezervarea probelor biologice pretransfuzionale si a unitatilor de sdnge sau componente sanguine
administrate pentru o perioadd de 48 de ore posttransfuzional in spatiile frigorifice cu aceasta
destinatie;

h) intocmirea documentatiei corespunzatoare tuturor activitatilor desfasurate;

1) raportarea tuturor evenimentelor legate de actul transfuzional catre centrul de transfuzie teritorial;

J) pastrarea esantioanelor din ser sau plasma recoltate pretransfuzional, in cazul tuturor pacientilor
transfuzati, pentru o perioadd de minimum 6 luni, in spatii frigorifice (-15 - 18 grade C) cu aceasta
destinatie.

In unitatea de transfuzie sanguini din spital este obligatorie respectarea protocolului de teste
pretransfuzionale, care cuprinde urmatoarele testari:

a) determinarea grupului sanguin ABO si Rh(D) la pacient; in cazul nou-nascutilor si sugarilor de
pana la 6 luni se va efectua si testul Coombs direct pentru confirmarea grupului sanguin ABO;
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b)

in situatii speciale (nou-nascuti, sugari, copii, politransfuzati, femei de varsta fertila, transplant,

imunodeprimati, imunizati) se impune efectuarea determindrilor de grup sanguin si in alte sisteme
antigenice eritrocitare;
¢) depistarea de anticorpi iregulari antieritrocitari, in cazul pacientilor imunizati si politransfuzati;

d)

verificarea aspectului macroscopic, a integritatii, grupului sanguin ABO si Rh(D) la unitatea de

sange sau componenta sanguind selectata in vederea efectuarii probei de compatibilitate;

e)

proba de compatibilitate pacient - unitate de sange total sau componentd sanguind ce contine

eritrocite vizibile cu ochiul liber. Se vor efectua toate cele 3 tehnici complementare: test salin, test
enzimatic cu papaina la temperatura de 37 grade C si test Coombs indirect;
f) in cazul nou-nascutilor si sugarilor de pana la 6 luni, proba de compatibilitate se va efectua atat cu

serul

pacientului, cat si cu serul mamei.

L. Serviciul de primire si externare al bolnavilor

Art. 53. Atributii:
efectueaza formele de internare prin introducerea FOCG in programul informatic al spitalului;
examinare medicala si trierea epidemiologica a bolnavilor care prezinta bilete de internare de la:
medicul de familie, medicul de intreprindere, medicul militar si medicul specialist din
ambulatoriu;
prelucrarea sanitara a pacientilor in functie de starea lor fizica;
igienizeaza pacientul si il echipeaza corespunzator pentru internare;
colaboreaza cu celelalte compartimente si servicii ale Spitalului Judetean de Urgenta Slatina;

Laboratoare

Art. 54. Laboratoarele medicale ale spitalului asigura efectuarea analizelor, investigatiilor,

recoltarea de produse patologice, tratamentelor, preparatelor si oricaror altor prestatii medico-sanitare

speci

fice profilului lor de activitate. Laboratoarele sunt subordonate conducerii spitalului. In structura

spitalului functioneaza urmatoarele laboratoare:

Laborator de analize medicale;

Laborator de radiologie si imagistica medicala;
Laboratorul recuperare, medicina fizica si balneologie;
Serviciul de anatomie patologica;

Laborator explorari functionale;

J. Laborator de analize medicale cu punct de lucru la Scornicesti

Laboratorul de analize medicale este unitate ce face parte din structura Spitalului Judetean de

Urgenta Slatina, fara personalitate juridica, furnizoare de servicii de laborator, constand in examinarea
produselor provenite din organismul uman, in scopul stabilirii, completarii sau confirmarii unui
diagnostic.

Art. 55. Atributii:
efectuarea analizelor medicale de: hematologie, citologie, biochimie, serologie, microbiologie,
necesare precizarii diagnosticului, stadiului de evolutie a bolii si examenelor profilactice;
receptionarea produselor sosite pentru examene de laborator si inscrierea lor corecta;
asigurarea recipientelor necesare recoltarii produselor patologice;
redactarea corectd si distribuirea la timp a rezultatelor examenelor efectuate;

K. Laboratorul de radiologie si imagistica medicala cu punct de lucru la Scornicesti

Art. 56. Atributii:
efectuarea examenelor radiologice in laborator si la patul bolnavului;
efectuarea tratamentului cu radiatii bolnavilor internati si ambulatori;
colaboreaza cu medicii clinicieni in scopul precizarii diagnosticului ori de cate ori este necesar;
organizarea si utilizarea corespunzatoare a filmotecii;
aplicarea masurilor pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din laborator;
gestioneaza inventarul din laboratorul de radiologie;
face propuneri pentru asigurarea bazei materiale necesare desfasurarii activitatii,
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In cadul laboratorului de radiologie si imagisticd medicald functioneazi Compartimentul
computer tomograf
Art. 57. Atributii:
efectuarea examenelor computer tomograf in cadrul compartimentului;
colaboreaza cu medicii clinicieni in scopul precizarii diagnosticului ori de cate ori este nevoie;
efectuarea investigatiilor computer tomograf numai cu avizul medicului sef de sectie si
aprobarea directorului medical al spitalului;
organizarea si utilizarea corespunzatoare a filmotecii, arhivarea prin CD a cazurilor examinate;
aplicarea masurilor pentru prevenirea iradierii pacientilor si personalului din compartiment;
gestioneaza inventarul din compartiment CT;
face propuneri pentru asigurarea bazei materiale necesare desfasurarii activitatii;
L. Laboratorul recuperare, medicind fizica si balneologie (baza de tratament)
Art. 58. Atributii:
tinerea evidentei bolnavilor, invalizilor si deficientilor inclusi in actiune de recuperare medicald
(adulti si copii), in colaborare cu cabinetul de expertiza si recuperare a capacitatii de munca,
intocmirea planurilor de recuperare medicald a bolnavilor, invalizilor si deficientilor, impreuna
cu personalul de specialitate din ambulatoriu si dispensare medicale;
efectuarea tratamentelor de recuperare medicald a bolnavilor, invalizilor si deficientilor motori,
precum si a altor categorii de persoane care necesitd tratamente fizioterapice recomandate de
personalul de specialitate;
transmiterea cdtre medicii care au trimis bolnavi pentru tratament medical recuperator, a
concluziilor asupra eficientei tratamentului aplicat.
elaboreaza planul terapeutic pe etape pentru tratamentele individuale si in grupe omogene a
bolnavilor si deficientilor fizici, pe baza indicatiilor medicului;
aplica tratamente prin gimnastica medicala, conform prescriptiilor medicilor;
tine evidenta si urmareste eficienta tratamentului;
participa la consulturile si reexaminarile medicale, informand pe medic asupra starii bolnavilor;
desfasoara activitati de educatie sanitara pentru prevenirea si corectarea deficientelor fizice.
M. Serviciul de anatomie patologica
Art. 59. Atributii:

- efectuarea de autopsii tuturor pacientilor decedati in spital, care nu sunt cazuri medico-
legale, si unde este necesara confirmarea, precizarea sau completarea diagnosticului
clinic, inclusiv tuturor copiilor pina la virsta de un an, indiferent de locul decesului,
precum si deceselor materne care nu sunt cazuri medico-legale;

- efectueaza cercetari histo-patologice ale materialului provenit de la necropsie ;

- efectuarea de imbalsamari, spalarea, imbracarea si cosmetizarea cadavrelor;

- efectuarea diagnosticului histopatologic sau citopatologic, dupa caz, asupra produselor
biologice recoltate, si anume: piese operatorii, material bioptic, biopsii de tract digestiv,
bronsice, hepatice, pancreatice, renale, punctii medulare, ganglionare, lichide biologice,
material aspirat cu ac fin, frotiuri exfoliative, organe, fragmente tisulare si alte
asemenea;

- colaborarea cu celelalte laboratoare din cadrul spitalului, in vederea efectudrii unor
cercetari complementare speciale (bacteriologie, biochimie — experimentale);

- eliberarea certificatului constatator de deces completat si semnat de medicul curant si de
medicul anatomopatologic sau medicul care a efectuat necropsia;

- colaboreaza cu celelalte laboratoare din cadrul spitalului in vederea efectudrii unor
cercetari complementare speciale (bacteriologice, biochimice, experimentale);

- colaborarea cu serviciul judetean de medicina legald in cazurile prevazute de lege.

N. Centrul de sandtate mintald (C.S.M.)

Art. 60. Centrul de sandtate mintala (C.S.M.) este organizat la Spitalul Judetean de Urgenta
de sine statator, fara personalitate juridica, face parte din structura spitalului si asigura asistenta
medicala, ambulatorie pentru bolnavii psihici, dispunand de cabinete de consultatii, tratamente,
psihoterapie, testari psihologice, etc.
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Art. 61. Atributii:

- evaluarea persoanelor care se adreseaza direct centrului de sandtate mintal;

- depistarea activa si precoce a tulburdrilor mintale si instituirea masurilor corespunzatoare in
vederea tratarii lor si prevenirii unor evolutii nefavorabile;

- furnizarea interventiilor in crizd pentru prevenirea dezvoltarii episoadelor acute de boala si
deteriorarea celor preexistente;

- asigurarea asistentei medicale curative, inclusiv pacientilor incadrati la art. 113 din Codul penal;

- asigurarea serviciilor de reabilitare psihosociala;

- asigurarea serviciilor de psihoterapie;

- asigurarea serviciilor de terapie ocupationald pentru reinsertia sociala a pacientilor cu tulburari
psihotice;

- evaluarea pacientilor cu tulburdri mintale in vederea orientdrii cdtre locuinte temporare sau
protejate, comisii de expertiza a capacitatii de munca, unitati de ajutor social, invatamant si alte
unitdti sanitare;

- indrumarea metodologica a medicilor de familie in acordarea de ingrijiri de sanatate mintala in
baza unor protocoale de colaborare;

- intocmirea evidentei pacientilor cu tulburari mintale in vederea elaborarii Registrului national de
sanatate mintala;

- evaluarea mediului de viata al pacientului;

- depistarea precoce a tulburdarilor specifice de dezvoltare si a disfunctionalitatilor psihopatologice
la copil si adolescent;

- monitorizarea in teritoriu a tulburarilor psihice in perioada copilariei si adolescentei;

- monitorizarea familiilor la risc;

- asigurarea serviciilor de psihopedagogie diferentiatd pentru reintegrarea scolara a copiilor;

- monitorizarea populatiei scolare prin servicii de legatura cu scoala (medicul scolar si psihologul
scolar);

- asigurarea serviciilor specializate pentru copii.

O. Laborator explorari functionale cu punct de lucru la Scornicesti
Art. 62. Atributii:
- asigura efectuarea investigatiilor medicale conform solicitarii medicilor de specialitate
si in raport cu dotarile existente;
- folosirea metodelor si tehnicilor cele mai moderne de diagnostic si respectiv tratament,
in specialitatea respectiva;
- colaboreaza cu medicii clinicieni si medicii in scopul precizarii diagnosticului ori de
cite ori este necesar;
- repartizeaza aparatura medicala pe locuri de folosinta;
- urmareste modul de utilizare a aparaturii medicale din laboratorul de explorari
functionale;
- gestioneaza inventarul laboratorului, face propuneri pentru asigurarea bazei materiale
necesare desfasurarii activitatii;

P. Compartiment endoscopie brongsicd - Scornicesti

- asigura efectuarea investigatiilor medicale conform solicitarii medicilor de specialitate
si in raport cu dotarile existente;

- folosirea metodelor si tehnicilor cele mai moderne de diagnostic si respectiv tratament,
in specialitatea respectiva;

- colaboreaza cu medicii clinicieni si medicii in scopul precizarii diagnosticului ori de
cite ori este necesar;

Q. Serviciul Judetean de Medicina Legala

Serviciul Judetean de Medicina Legala este unitate fara personalitate juridica ce face parte din
structura Spitalului Judetean de Urgenta furnizoare de servicii de medicina legala finantata prin
directia de sanatate publica din fonduri de la bugetul alocat de Ministerul Sanatatii Publice.

Art. 63. Atributii:
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- efectueaza expertize si constatari medico-legale din dispozitia organelor de urmarire penala sau a
instantelor judecatoresti, precum si in cazurile de deficiente in acordarea asistentei ori in cazurile
in care, potrivit legii, sunt necesare expertize medico-legale psihiatrice;

- efectueaza orice alta expertiza sau constatare medico-legala, in cazul in care se apreciaza ca
aceasta poate fi efectuata de cabinetul de medicina-legala;

- efectueaza, cu plata, examinari medico-legale, la cererea persoanelor interesate, precum si orice
alte lucrari medico-legale.

- efectueaza noi expertize medico-legale, cu exceptia celor care intra in competenta institutelor de
medicina-legala;

- pun la dispozitie cadrelor de medicina legala din universitatile de medicina si farmacie, in
conditiile prevazute de dispozitiile legale, de deontologie medicala si de reglementarile privind
drepturile omului, materiale documentare, cadavre, tesuturi si alte produse biologice necesare
procesului didactic;

- pun la dispozitie Institutului de Medicina Legala “Prof. Dr. Mina Minovici” - Bucuresti si
institutelor de medicina legala materiale necesare pentru cercetarea stiintifica;

- contribuie la ridicarea nivelului de acordare a asistentei medicale din unitatile sanitare,
comunicand organului ierarhic superior al acestor unitati, deficientele constatate cu ocazia
desfasurarii activitatii de medicina legala;

- participa, la cererea institutiilor sanitare si a Colegiului Medicilor din Romania, la lucrarile
comisiilor de ancheta, instituite de acestea, si contribuie, atunci cand diagnosticul este incert, la
clarificarea cauzelor care au condus la vatamarea integritatii corporale, a sanatatii bolnavilor.

R. Compartiment de prevenire si control al infectiilor nosocomiale (CPCIN)
Organizare
CPCIN este organizat ca o sectie a Spitalului Judetean de Urgenta Slatina in baza prevederilor
art. 4 din Ordinul Ministerului Sanatatii Publice nr. 916/ 2006 si principalul obiectiv al acesteia este
prevenirea si controlul infectiilor nosocomiale.
Art. 64. Atributii:

- asigura supravegherea epidemiologica a infectiilor nosocomiale prin colectarea, Inregistrarea,
analizarea, interpretarea si diseminarea datelor;

- elaboreaza buletinul informativ lunar privind morbiditatea, severitatea si eficienta aplicarii
masurilor de prevenire a infectiilor nosocomiale;

- colaboreaza cu conducerile sectiilor/ compartimentelor pentru elaborarea metodologiei specifice
de prevenire si tinere sub control a infectiilor nosocomiale, pe care o supune spre aprobare
Comitetului Director pentru punere in aplicare si respectare;

- efectueaza ancheta epidemiologica in izbucniri epidemice de infectii nosocomiale, stabilind
factorii cauzali si programele specifice de masuri de control, urmarind respectarea acestora;

- verificd respectarea normelor de igiena spitaliceasca, igiena produselor alimentare, in special a
celor dietetice, normelor de sterilizare si mentinerea sterilitatii materialelor sanitare si a solutiilor
injectabile, respectarea precaufiilor universale. Organizeazd masurile de remediere a
deficientelor constatate;

- este responsabil pentru organizarea si realizarea programelor instructiv/ educative privind
prevenirea infectiilor nosocomiale, colaborand cu personalul calificat din sectii/ compartimente;

- coordoneaza elaborarea si actualizarea anuald, impreuna cu conducerile sectiilor, a Ghidului de
prevenire a infectiilor nosocomiale, care va cuprinde:

e legislatia in vigoare;

definitii;
proceduri, precautii de izolare;
tehnici aseptice;
metode specifice pentru fiecare compartiment;
protocoale profesionale ale fiecarei specialitati;
norme de igiend spitaliceasca,

e norme de sterilizare, etc.
- evalueaza activitatea de prevenire si control a infectiilor nosocomiale;
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- organizeaza depistarea, raportarea, evidenta, izolarea, tratarea si aplicarea masurilor de control in
caz de boala transmisibila, internatd sau aparuta in spital;

- efectueaza studii epidemiologice privind morbiditatea, severitatea si costul infectiilor
nosocomiale;

- stabilirea si monitorizarea programului de deratizare, dezinfectie si desinsectie pe salon si spital

- monitorizarea si respectarea programului orar de curatenie pe salon si spital (anexa nr.3)

- stabilirea, impreuna cu sefii de sectie, a hartii zonelor cu risc epidemiologic ( anexa nr.4)

Cabinete medicale

In structura spitalului functioneazi ca unititi ambulatorii fira personalitate juridica, cabinete
medicale de specialitate.

S. Cabinet diabet zaharat, nutritie si boli metabolice

Art. 65. Atributii:

- stabilirea diagnosticului si tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de trimitere de
la medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, aflat in relatie
contractuald cu casa de asigurari de sanatate, si care nu au necesitat internare in regim
continuu sau de spitalizare de zi;

- monitorizarea si controlul pacientilor care au fost internati in spital si care au venit la
controalele programate la solicitarea medicului curant sau cu bilet de trimitere de la
medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, aflat in relatie
contractuald cu casa de asigurdri de sandtate, pentru afectiunile pentru care au fost
internati;

- consultatii interdisciplinare pentru pacientii internati in unitate sau pentru cei internati in
alte spitale, in baza relatiilor contractuale stabilite intre unitafile sanitare respective;
acestea se vor acorda prioritar;

- stabilirea diagnosticului si tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de trimitere de
la medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, pentru specialitatile
unice in localitatea respectiva, si care nu necesitd internare in regim continuu sau de
spitalizare de zi ;

- indrumarea bolnavilor catre unitatile sanitare cu paturi in cazurile cand este necesara
internarea ;

- intocmirea documentelor medicale pentru bolnavii din teritoriu, potrivit dispozitiilor in
vigoare;informarea permanenta a bolnavilor, privind problemele medico-sanitare
importante din teritoriu, precum si asupra drepturilor si indatoririlor pe care le au
pentru cunoasterea si pastrarea propriei sanatati;

- stabileste incapacitatea de munca si elibereaza certificat medical conform
reglementarilor in vigoare.

T. Cabinetul de oncologie medicala
Art. 66. Atributii:

- stabilirea diagnosticului §i tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de trimitere de
la medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, aflat in relatie
contractuald cu casa de asigurari de sandtate, si care nu au necesitat internare in regim
continuu sau de spitalizare de zi;

- monitorizarea si controlul pacientilor care au fost internati in spital si care au venit la
controalele programate la solicitarea medicului curant sau cu bilet de trimitere de la
medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, aflat in relatie
contractuald cu casa de asigurari de sanatate, pentru afectiunile pentru care au fost
internati;

- consultatii interdisciplinare pentru pacientii internati in unitate sau pentru cei internati in
alte spitale, In baza relatiilor contractuale stabilite intre unitatile sanitare respective;
acestea se vor acorda prioritar;

- stabilirea diagnosticului §i tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de trimitere de
la medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, pentru specialitagile
unice 1n localitatea respectiva, si care nu necesitd internare 1n regim continuu sau de
spitalizare de zi ;
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- stabileste incapacitatea de munca si elibereaza certificat medical conform
reglementarilor in vigoare;

- indrumarea bolnavilor catre unitafile sanitare cu paturi in cazurile in care este necesara
internarea;

- declara cazurile noi de bolnavi cu afectiuni oncologice;

- Intocmirea fiselor de evidenta a bolnavilor de cancer ONC I si ONC I,

- intocmeste bilete de internare pentru bolnavii aflati in evidenta oncologica conform
programarii, in vederea tratamentului specific;

- eliberarea retetelor pentru tratament specific si simptomatic;

- eliberarea biletelor de trimitere pentru diferite investigatii (laborator, explorari
functionale, radiologie) si catre alte cabinete de specialitate;

- Inregistrarea datelor 1n registrul de consultatii ;

- raporaterea diferitelor situatii catre Casa de Asigurari de Sanatate Olt si Directia de
Sanatate Publica Judeteana Olt ;

- dispensarizarea bolnavilor de cancer din tot judetul ;

- Inregistrarea tuturor bolnavilor de cancer in registrul unic;

- inregistrarea si intocmirea fiselor necesare pentru bolnavii decedati cu diagnostic de
cancer;

- raportarea diferitelor situatii statistice lunare, trimestriale, anuale, pe principalele
afectiuni (piele, san, col, bronho-pulmonar, stomac, prostatd) curabil — incurabil, din
teritoriul judetului, catre Directia de Sanatate Publica Judeteana Olt.

U. Cabinetul medicina sportiva
Art. 67. Atributii:
efectuarea selectiei, a orientarii si a reorientarii la efort fizic;
efectuarea examindrilor medicale la Inceperea activitatii sportive,
efectuarea examinarilor medicale periodic;
efectuarea examindrilor medicale la Incetarea activitatii sportive din cauze medicale;
efectuarea examinarilor medicale la reluarea activitatii sportive,
efectuarea examindrilor medicale dupa intreruperea activitatii sportive din cauze diverse;
eliberarea de avize medicale practicantilor de forme de sport, stabilind calificativul ,,apt/ inapt de
efort fizic”, in conditiile unei examinari interdisciplinare complexe;
elaborarea programelor de educatie In domeniul sanatatii sportive;
asigurarea managementului de medicina sportiva ;
V. Cabinet boli infectioase
Art. 68. Atributii:
- asigura controlul medical initial dupa externare, pacientilor carora li se recomanda acest
lucru in biletul de externare;
- acorda concedii medicale initiale pentru bolile infecto — contagioase (specifice sectiei),
precum si prelungirea concediilor medicale;
- elibereaza retete bolnavilor aflati in dispensarizare;
- dispensarizarea bolilor infecto — contagioase.

W. Cabinet judetean de dermatovenerelogie (de epidemiologie a bolilor cu transmitere

sexuala)

Art. 69. Atributii:
asigura monitorizarea fiselor de investigatie epidemiologica a bolnavului de ITS transmise de
medicul epidemiolog al DSP;
colaboreaza cu coordonatorul de program din cadrul DSP;
coordoneaza masurile de investigatie epidemiologica si masurile de limitare a ITS la nivel
judetean,;
asigura consultatii de specialitate cazurilor aflate in evidenta;
colaboreaza cu medicul epidemiolog in realizarea actiunilor de educatie pentru sanatate si de
screening a populatiei in vederea depistarii ITS;
informeaza semestrial Centrul Dermato-Venerologic din Spitalul “Scarlat Longhin” in ceea ce
priveste disfunctionalitatile in desfasurarea programului national de control al ITS;
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coordoneaza transmiterea instiintarilor si datelor investigatiei epidemiologice omologilor
dermatovenerologi din alte judete pentru cazurile noi de ITS depistate, contactii sau sursa
acestora, la pacientii care nu colaboreaza cu medicii dermato-venerologi si care au domiciliul in
judetul respectiv;

verifica lunar situatia statistica a ITS raportata de unitatile sanitare compartimentului de statistica
si informatica medicala din directia de sanatate publica;

asigura trimestrial retroinformarea medicilor dermatovenerologi in ceea ce priveste situatia ITS
in judetul respectiv.

X. Cabinet planificare familiala

Art. 70. Atributii:

a. In acordarea asistentei medicale:
stabilirea diagnosticului clinic si, pe cat posibil, de laborator al sarcinii si indrumarea pacientei
(dupa optiunea individuala si tindnd cont de indicatiile medicale si medico — sociale) pentru
dispensarizarea specifica prin consultagie prenatald sau pentru intreruperea cursului sarcinii;
stabilirea diagnosticului clinic si de laborator ( in limitele competentelor si dotdrii cu
echipamente) a pacientilor cu patologie genitala si a cuplurilor cu probleme:
sterilitate, infertilitate, boli cu transmitere sexuald, cancer genito-mamar, patologie sexuald de
cuplu. Cazurile diagnosticate sau suspectate se indruma spre esaloanele superioare de asistenta
medicala;
efectueaza consultaia contraceptivd — in raport cu competenta in planificare familiala a
personalului (ca si la celelalte referinte). In realizarea acestor activititi cabinetele de planificare
familiala vor fi indrumate metodologic si sprijinite de Centrele de planificare familiala si
sandtate a reproducerii §i vor colabora cu sectiile din spital de obstetrici ginecologie,
cabinetelele din Ambulatoriul integrat si spital, cu alfi specialisti.

b. In activitatea de informatie, educatie, sfat familial:

- asigura o mare accesibilitate a populatiei la informatie, educatie, sfat in probleme de
sanatate a reproducerii umane si planificare familiala — efectuate mai ales ca sfat
individual de cuplu si de grupuri mici;

- sprijind actiunile de educatie pentru sanatate din unitatile de Invataimant, ale mass-media
si ale retelei medicale primare;

- crearea unei perceptii semnificative si corecte in randul populatiei asupra sanatatii
reproductive, ameliorarea acceptabilitatii contraceptiei, prevenirea sarcinii nedorite;

c. Inregistrarea datelor:

- datele individuale ale pacientelor si cuplurilor aflate in evidenta cabinetului se vor
consemna pe fisa tip ce corespund cerintelor de prelucrare automata a datelor si se vor
raporta conform metodologiei ce se va stabili catre centrele judetene de calcul si
statistica sanitara si catre Centrul de sanatate a reproducerii si planificare familiala, la
care este arondat si cu sprijinul autoritatilor medicale locale.

d. Activitati de instruire §i informare a personalului medico-sanitar din refeaua medicala
primard urmarind extinderea informatiilor in domeniul sdnatatii reproductive si planificarii
familiale cat mai aproape de populatie.

Y. Cabinet medicina muncii

Art. 71. Atributii:

- evalueaza riscul privind inbolnavirile profesionale;

- monitorizarea starii de sanatate a angajatilor prin examen medical la angajare; examen
medical de adaptare, examen medical la reluarea activitatii, control medical priodic;

- comunicarea existentei riscului de imbolnavire profesionala catre toti factorii implicati
in procesul muncii;

- indrumarea activitatii de reabilitare profesionala, reconversie profesionala, reorientare
profesionala in caz de accident de munca, boala legata de profesie sau dupa afectiuni
cronice ;

- consilierea angajatorului privind adaptarea muncii si la locul de munca etc. ;

- consilierea angajatorului pentru fundamentarea strategiei de securitate si sanatate la
locul de munca ;
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transmiterea la sistemul informational national a datelor privind accidentele de munca si
boli profesionale ;

asigura indeplinirea responsabilitatilor specifice privind declararea bolilor profesionale ;
realizeaza evidenta examenelor medicale de angajare, a controalelor medicale de
adaptare si periodice, a examenelor medicale la reluarea activitatii ;

- transmite fisa de aptitudine atit angajatilor cit si angajatorilor.

BB. Serviciul de evaluare si statisticia medicala si DRG

Art. 72. Atributii:

colecteaza si prelucreaza datele statistice de la nivelul Spitalului Judetean de Urgenta
Slatina;
transmite la termenele stabilite prin lege, datele statistice catre Directia de Sanatate
Publica Judeteana Olt, conform formularelor de raportare;
organizeaza baza de date proprie pe care o gestioneaza si o reactualizeaza permanent;
raspunde de exactitatea datelor si lucrarilor statistice;
raspunde in termen la adresele repartizate compartimentului de catre conducerea
spitalului;
analizeaza lunar, trimestrial si anual evolutia indicatorilor spitalicesti si redacteaza un
Buletin de raportare a datelor statistice;
colectarea indicatorilor fizici si de eficienta prevazuti in programele de sanatate;
calculeaza indicatorii de performanta ai managementului spitalului;
monitorizeaza toate datele despre morbiditatea si mortalitatea pacientilor;
intocmesc rapoartele statistice lunare, trimestriale si anuale solicitate de DSP si CAS;
tipareste si distribuie cheltuielile inregistrate in cadrul internarilor pe fiecare pacient in
parte;
monitorizarea si raportarea numarului de internari pentru agresiuni, accidente rutiere si
accidente de munca;monitorizarea si raportarea pacientilor neasigurati internati ca
urgenta in spital si care au beneficiat de pachetul minimal de servicii, si numarul de
pacienti care a beneficiat de pachetul facultativ de servicii;
monitorizeaza activitatea laboratoarelor in ceea ce priveste numarul de investigatii
efectuate si felul acestora;
monitorizeaza numarul de interventii chirurgicale si de proceduri efectuate in cadrul
internarilor continui sau de zi;
pune la dispozitia conducerii spitalului date statistice in vederea elaborarii bugetului
anual al spitalului si ambulatoriului acestuia;
punerea la dispozitia tuturor institutiilor si compartimentelor interesate de datele
statistice din evidenta cu acordul conducerii unitatii;
stabileste necesarul de imprimate pentru evidenta primara (fise, registre, foi de
observatie, etc.) si imprimate auxiliare (adeverinte, certificate, centralizatoare,etc.)
statistice si distribuirea acestora pe sectiile si compartimentele spitalului;
participa la cursurile de perfectionare;
primesc FOCG in momentul externarii pacientului si introduc in programul informatic
Setul minim de date personale din FOCG — transcriu in format informatic FOCG;
verifica permanent inregistrarea informatica a FOCG;
intocmeste dosarul cu lista de cazuri invalidate si copiile FOCG invalidate de INCDS
pentru Comisia de Analiza DRG a CAS — Spital judetean, spre analizare;
asigura eliberarea copiilor dupa FOCG solicitate de institutii diferite (Judecatorie,
politie, medicina legala, etc.);
comunica institutiilor solicitante costul cheltuielilor de internare pentru cazuri de
accidente diferite, agresiuni, accidente de munca, firme de asigurari, etc.;
informeaza medicul sef de sectie de erorile depistate in FOCG la codificare;
raspunde de arhivarea corecta a FOCG;
colaboreaza cu celelalte compartimente si servicii ale Spitalului Judetean de Urgenta
Slatina, pe problemele legate de statistica si informatica medicala.

Z. Dispensar T.B.C. SLATINA

AA. Dispensar T.B.C. SCORNICESTI
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BB. Dispensar T.B.C. DRAGANESTI OLT

Dispensarele TBC functioneaza ca unitati fara personalitate juridica, fac parte din structura
spitalului si sunt subordonate conducerii spitalului.

Art. 73. Atributii:stabilirea diagnosticului si tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de
trimitere de la medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, aflat in relatie
contractuald cu casa de asigurari de sanatate, si care nu au necesitat internare in regim continuu sau de
spitalizare de zi ;

- monitorizarea si controlul pacientilor care au fost internati in spital si care au venit la
controalele programate la solicitarea medicului curant sau cu bilet de trimitere de la
medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, aflat in relatie
contractuala cu casa de asigurari de sanatate, pentru afectiunile pentru care au fost

- internati ;

- consultatii interdisciplinare pentru pacientii internati in unitate sau pentru cei internati in
alte spitale, in baza relatiilor contractuale stabilite intre unitdtile sanitare respective ;
acestea se vor acorda prioritar ;

- stabilirea diagnosticului §i tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de trimitere de
la medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, pentru specialitagile
unice 1n localitatea respectiva, si care nu necesitd internare In regim continuu sau de
spitalizare de zi ;

- stabileste incapacitatea de munca si elibereaza certificat medical conform
reglementarilor in vigoare;

- programarea judicioasa a bolnavilor la cabinete de TBC pentru evitarea aglomeratiei si
a aminarilor;

- executarea masurilor de prevenire si combatere a TBC;

- organizarea si efectuarea examenelor de specialitate si a investigatiilor de laborator;

- prescrierea tratamentelor medicale specifice si supravegherea acestora;

- organizarea depistarii active, prevenirii si combaterii tuberculozei;

- studierea morbiditatii din teritoriu pentru afectiunea TBC,;

- evidenta acestor boli si efectuarea de studii cu caracter epidemiologic;

- dispensarizarea unor categorii de bolnavi si a unor persoane sanatoase supuse riscului
de inbolnavire;

- intocmirea documentelor medicale pentru bolnavii TBC din teritoriul arondat potrivit
dispozitiilor in vigoare;

- informarea permanenta a bolnavilor, privind problemele medico — sanitare, precum si
asupra drepturilor si indatoririlor pe care le au pentru cunoasterea si pastrarea propriei
sanatati.

FF. Ambulatoriul integrat spitalului cu cabinete care functioneazd in:
- Slatina;

- Scornicesti.

Organizare

Art. 74. Ambulatoriul integrat spitalului este unitatea sanitara fara personalitate juridica
aflata 1n structura spitalului, subordonatd conducerii spitalului si coordonata de directorul medical, care
raspunde de intreaga activitate a acestuia;

Cabinetele medicale din Ambulatoriul integrat al spitalului, aprobate prin Dispozitia nr.388/
28.09.2015 a Consiliului Judetean Olt, sunt prevazute in anexa.

Ambulatoriul integrat al spitalului asigura asistenta medicald ambulatorie si are in structura
cabinete medicale de specialitate care au corespondent in specialitatile sectiilor $i compartimentelor cu
paturi, precum si cabinete medicale 1n alte specialitati, pentru a asigura o asistentd medicald complexa.

Activitatea medicilor se desfagoara in sistem integrat si utilizeaza in comun platoul tehnic, cu
respectarea legislatiei 1n vigoare de prevenire a infectiilor nozocomiale. Serviciile medicale
ambulatorii vor fi Inregistrate si raportate distinct.

Medicii de specialitate incadrati in spital, in sectii si compartimente care au corespondent in
cabinetele din structura ambulatoriului integrat, desfasoard activitate in sistem integrat, spital —
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ambulatoriu integrat, in cadrul programului normal de lucru, asigurand asistenta medicala spitaliceasca
continud, in regim de spitalizare de zi i ambulatoriu.

Medicii incadrai in cabinetele de specialitate care nu au corespondent In sectiile sau
comparEimentele cu paturi, isi desfasoara activitatea in ambulatoriul integrat al spitalului.
activitatea ambulatoriului integrat al spitalului se va desfasura, de reguld in doua ture, de catre toti
medicii, prin rotatie.

Programarea nominala a medicilor din structurile de specialitate pe parcursul unei zile,
saptamani, luni, este propusa de seful de sectie, avizata de directorul medical si aprobata de managerul
spitalului.

Programul astfel stabilit va fi comunicat casei de asigurari de sanatate judetene.

In situatia in care la unele cabinete din ambulatoriul integrat spitalului adresabilitatea este
redusa sau medicul lipseste pentru o anumitd perioada, personalul sanitar mediu poate completa
schema de personal pe sectii si compartimente, cu respectarea profilului medical, in vederea cresterii
calitatii actului medical.

Art. 75. Activitatea ambulatoriului integrat spitalului consta in:

a) stabilirea diagnosticului si tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de trimitere de la
medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, aflat in relatie contractuala cu casa de
asigurdri de sanatate, §i care nu au necesitat internare in regim continuu sau de spitalizare de zi;

b) monitorizarea si controlul pacientilor care au fost internati in spital si care au venit la
controalele programate la solicitarea medicului curant sau cu bilet de trimitere de la medicul de familie
sau de la un medic specialist din ambulatoriu, aflat in relatie contractuald cu casa de asigurari de
sandtate, pentru afectiunile pentru care au fost internati;

c¢) consultatii interdisciplinare pentru pacientii internati in unitate sau pentru cei internati in alte
spitale, in baza relatiilor contractuale stabilite intre unitétile sanitare respective; acestea se vor acorda
prioritar;

d) stabilirea diagnosticului si tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de trimitere de la
medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, pentru specialitatile unice in
localitatea respectiva, si care nu necesita internare in regim continuu sau de spitalizare de zi.

Aceste servicii vor fi evidentiate distinct de catre ambulatoriul integrat al spitalului si vor fi
contractate si raportate in vederea decontarii de citre casa de asigurari de sanatate.

Sali de tratamente
Art. 76. Atributii:
- organizeaza si asigura tratamentele medicale ambulatorii pentru adulti si copii conform
prescriptiilor medicilor;

Registratura medicala
Art. 77. Atributii:

- Intocmirea si pastrarea figselor de consultatie ale bolnavilor asistati in ambulatoriu;

- centralizarea datelor statistice privind morbiditatea din teritoriu §i activitatea
ambulatoriului;

- informarea bolnavilor §i a altor persoane care se prezintd la ambulatoriu, asupra
programului de lucru al cabinetelor medicale de specialitate;

- transmite la termenele stabilite prin lege, datele statistice catre Directia de Sanatate
Publica Judeteana Olt si Casa de Asigurari de Sanatate Olt, conform formularelor de
raportare;

- organizeaza baza de date proprie, pe care o gestioneaza si o reactualizeaza permanent;

- raspunde de exactitatea datelor si lucrarilor statistice;

- raspunde in termen la adresele repartizate compartimentului de catre conducerea
spitalului;

- participa la cursurile de perfectionare;

- colaboreaza cu celelalte compartimente si servicii ale Spitalului Judetean de Urgenta
Slatina, pe problemele legate de statistica si informatica medicala;

- Intocmeste dosarele lunare pentru programari ;
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d)
e)

g

- Preiau apelurile pentru programarile pacientilor in intervalul de lucru ;

- Verifica documentele pacientilor care se prezinta la consultatii ;

- Preia reclamatiile primite la telefonul pacientului in timp util si informeaza seful ierarhic ;
- Colaboreaza cu Serviciul de paza si ordine al spitalului Judetean de urgenta Slatina ;

- Completeaza programul medicilor in dosarele de programari ;

- Introduce lunar programul medicilor in calculator;

- Afiseaza in timp util la cabinete luna de luna adrese cu ziua de programari stabilita ;

- Corecteaza erorile impreuna cu statistica in ultimele zile ale luni.

Centrul judetean de diabet zaharat, nutritie si boli metabolice
Centrul judetean de diabet zaharat, nutritie si boli metabolice functioneaza la nivelul spitalului.
Art. 78. Atributii
asigura evidenta si monitorizarea (dispensarizarea) cazurilor de diabet din intreg judetul;
asigura evidenta si monitorizeaza cazurile de obezitate sau alte dereglari de nutritie din intreg
judetul,
colaboreaza cu coordonatorul de program din cadrul DSP;
coordoneaza masurile de investigatie epidemiologica si masurile diagnosticare a cazurilor noi
depistate ;
asigura consultatii de specialitate cazurilor aflate in evidenta;
colaboreaza cu medicul epidemiolog in realizarea actiunilor de educatie pentru sanatate si de
screening a populatiei in vederea depistarii precoce a diabetului;
participa la derularea programelor de educatie sanitara pentru prevenirea cazurilor de diabet sau
alte boli de nutritie;
executarea masurilor specifice de prevenire si combatere a bolilor cronice si degenerative;
organizarea si efectuarea examenelor de specialitate si a investigatiilor de laborator;
dispensarizarea unor categorii de bolnavi si a unor persoane sanatoase supuse riscului de
imbolnavire;
intocmirea documentelor medicale pentru bolnavii din teritoriu, potrivit dispozitiilor in vigoare;
informarea permanenta a bolnavilor, privind problemele medico-sanitare importante din teritoriu,
precum si asupra drepturilor si indatoririlor pe care le au pentru cunoasterea si pastrarea propriei
sanatati.

GG. Aparat functional

— SERVICII:
— BIROURI SI OFICII
— COMPARTIMENTE

I.  SERVICIUL DE MANAGEMENT AL CALITA TII SERVICIILOR
MEDICALE
Art. 79. Atributii:

pregateste si analizeaza Planul anual al managementului calitatii;
coordoneaza activitatile de elaborare a documentelor sistemului de management al calitatii:

b1) manualul calitatii;

b2) procedurile;
coordoneaza si implementeaza programul de acreditare a tuturor serviciilor oferite in cadrul
unitatii, pe baza procedurilor operationale specifice fiecarei sectii, laborator etc. si a
standardelor de calitate;
coordoneaza si implementeaza procesul de imbunatatire continua a calitatii serviciilor;
colaboreaza cu toate structurile unitatii in vederea imbunatatirii continue a sistemului de
management al calitatii;
implementeaza instrumente de asigurare a calitatii si de evaluare a serviciilor oferite;
asigura implementarea strategiilor si obiectivelor referitoare la managementul calitatii declarate
de manager;
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h) asigura implementarea si mentinerea conformitatii sistemului de management al calitatii cu
cerintele specifice;

i) coordoneaza activitatile de analiza a neconformitatilor constatate si propune managerului
actiunile de imbunatatire sau corective ce se impun;

j) coordoneaza analizele cu privire la eficacitatea sistemului de management al calitatii;

k) asigura aplicarea strategiei sanitare si politica de calitate a unitatii in domeniul medical in
scopul asigurarii sanatatii pacientilor;

/) asista si raspunde tuturor solicitarilor managerului pe domeniul de management al calitatii;

m) implementeaza legislatia in domeniul sanitar;

n) asigurd consilierea conducerii spitalului sau a altor sefi de sectie, servicii, in buna desfagurare a
activitatilor im conformitate cu legislatia in vigoare;

o) elaboreaza strategia de dezvoltare a spitalului impreuna cu Comitetul Director.

IL BIROUL JURIDIC SI RELATII CU PUBLICUL
Art. 80. Atributii:

- indruma si asigura informarea serviciilor de specialitate in vederea aplicarii si
respectarii actelor normative in vigoare, corespunzator domeniului de activitate;

- reprezinta interesele Spitalului Judetean de Urgenta Slatina in cadrul litigiilor cu tertii;

- avizeaza deciziile de incadrare, de promovare, salarizare, numire in functii, detasari,
etc.emise de Serv. R.U.O.N.S. si alte servicii si birouri ;

- avizeaza contractele de stabilire a garantiei materiale emise de Biroul contabilitate si
Biroul financiar;

- sprijina activitatea celorlalte servicii ale Spitalului Judetean de Urgenta Slatina la
solicitarea acestora in vederea interpretarii unitare a legislatiei;

- colaboreaza cu serviciile de specialitate la redactarea, incheierea, modificarea,
negocierea, completarea si incetarea contractelor de achizitii publice;

- avizeaza toate documentele emise de Spitalul Judetean de Urgenta Slatina sau in
legatura cu activitatea acestuia, care angajeaza raspunderea patrimoniala, contractuala,
civila, penala, disciplinara;

- solicita de la serviciile de specialitate ale spitalului, relatii, acte, documente, in vederea
redactarii apararilor sau actiunilor introduse la instantele judecatoresti, in dosarele unde
Spitalul Judetean de Urgenta Slatina este parte;

- inainteaza, in vederea punerii in aplicare, hotaririle judecatoresti ramase definitive si
irevocabile;

- tine evidenta tuturor cazurilor in care este parte Spitalul Jud. de Urgenta Slatina;

- asigura confidentialitatea lucrarilor efectuate;

- participa la elaborarea ROF si a Regulamentului intern.

In cadrul Biroului juridic si relatii cu publicul functioneazi compartimentul de relatii cu
publicul, prin care se asigura de catre spital accesul la informatiile de interes public .
Atributii:

- sa asigure persoanelor, la cererea acestora, informatii de interes public solicitate in scris
sau verbal;

- saraspunda in scris la solicitarea informatiilor de interes public in termen de 10 zile sau,
dupa caz, in cel mult 30 de zile de la inregistrarea solicitari, in functie de dificultatea,
complexitatea, volumul lucrarilor documentare si de urgenta solicitarii. Refuzul
comunicarii informatiilor solicitate se mentioneaza si se comunica in termen de 5 zile de
la primirea petitiilor.

- pentru informatiile solicitate verbal functionarii din cadrul compartimentului de
informatii si relatii cu publicul au obligatia sa precizeze conditiile si formele in care are
loc accesul la informatiile de interes public si pot furniza pe loc informatiile solicitate;

- se excepteaza de la accesul liber al cetatenilor informatiile care fac parte din categoria
informatiilor clasificate, potrivit legii;
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desfasoara activitati de primire, evidentiere si rezolvare a petitiilor ce sunt adresate
spitalului, precum si de legalitatea solutiilor si comunicarea acestora in termenul legal.
Efectueaza cercetarea si analiza detaliata a tuturor aspectelor sesizate.

sa se ingrijiasca de rezolvarea petitiilor si sa expedieze raspunsurile catre petitionari;
compartimentul inainteaza petitiile inregistrate catre compartimentele de specialitati, in
functie de obiectul acestora, cu precizarea termenului de trimitere a raspunsului;,
compartimentul este obligat sa urmareasca solutionarea si redactarea in termen a
raspunsului;

expedierea raspunsului catre patitionar se face numai de catre compartimentul pentru
relatii cu publicul, care se ingrijeste si de clasarea si arhivarea petitiilor;

raspunsul se comunica petitionarului, in termen de 30 de zile de la data inregistrarii
petitiei, indiferent daca solutia este favorabila sau nefavorabila. In situatia in care
aspectele sesizate necesita o cercetare mai amanuntita, conducatorul spitalului poate
prelungi termenul cu cel mult 15 zile.

1I. SERVICIUL RESURSE UMANE, ORGANIZARE, NORMARE, SALARIZARE

Art. 81 Atributii:

efectueaza prelimindri ale fondului de salarii la solicitarea conducerii, {inand cont de
legislatia existenta, promovari, treceri la alte transe de vechime, incadrari;

efectueaza normarea personalului pentru toate categoriile de personal in functie de
criteriile de normare aprobate prin ordin de ministru si in cazul posturilor fixe solicita
repartizarea acestora, in functie de necesitati, pe locuri de muncai;

intocmirea statului de functii, conform normelor de structura aprobate si a normativului
de personal, pentru toate categoriile de personal, pe surse de finantare si face propuneri
pentru aprobare la conducerea unititii si la Consiliul Judetean Olt; Intocmeste memoriu
justificativ; efectueaza modificari curente in statul de functii;

opereaza modificarile intervenite in statul de functii referitoare la: incadrari de personal,
grade, gradatii, clase de salarizare, salarii, sporuri, schimbari de functii, grade sau trepte
profesionale, schimbari de nume, de loc de munca, incetari de activitate, detasari, pe
baza deciziilor, contractelor de munca sau a altor documente;

elaboreaza organigrama spitalului conform legislatiei in vigoare si hotararii conducerii;
efectuarea tuturor lucrarilor cu privire la structura organizatorica a unitatii; intocmirea
de adrese catre Consiliul Judetean Olt, Directia de Sanatate Publica Olt, pentru avizare
respectiv aprobare a structurii organizatorice propuse;

adrese  catre  sectii/compartimente/servicii/laboratoare  privind  nominalizarea
personalului de redistribuit; intocmirea de decizii de incetare a activitatii, schimbari de
loc de munca si functie, ca urmare a modificarii structurii organizatorice; in cazul in
care modificarea structurii organizatorice implicd reduceri de paturi si implicit
reducerea unui numar mare de personal, se Intocmesc adrese catre AJOFM Olt, ITM
Olt, sindicat privind concedierea colectiva,

intocmirea darilor de seama statistice, privind fondul de salarii si nr. de personal;
intocmirea tuturor situatiilor referitoare la cheltuielile cu salariile si numarul de
personal, solicitate de Directia de Sanatate Publica Olt, Casa de Asigurari de Sanatate
Olt, Administratia Financiara, Consiliul Judetean Olt, etc. ;

participa la elaborarea Regulamentului de organizare si functionare a unitatii si a
Regulamentului intern al unitatii; efectueaza modificari si completari ale acestora ori de
cate ori intervin modificari de structurd organizatorica sau de legislatie;

intocmirea documentatiilor necesare promovarii personalului care indeplineste
conditiile legale, referitoare la vechimea in functie, meserie, in specialitate, etc;
intocmeste adeverinte necesare promovarii, la cererea salariatilor;

intocmirea documentatiei pentru acordarea premiilor; {ine evidenta sanctionatilor;
indexeaza, majoreaza salariile de baza intregului personal impreuna cu oficiul de calcul;
emite decizie 1n acest sens, excluzand persoanele care au contractul individual de munca
suspendat;
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inainteaza Comitetului Director lista persoanelor care pot beneficia de sporuri pentru
conditii de munca si dupa aprobare, emite decizii/acte aditionale de acordare a acestor
sporuri sau de modificare a acestora;

sporurile acordate/modificate se vor opera in programul de salarii si in Registrul de
evidenta al salariatilor;

redacteaza decizii, din dispozitia conducerii, referitoare la: Incadrdri de personal,
schimbare de loc de munca, stabiliri de salarii, acordari de sporuri, detasari, pensionari,
incetari de activitate, promovari, suspendari ale contractelor individuale de munca,
reluari de activitate, cumul de functii, numiri cu delegatie In functii de conducere,
sanctiuni conform Legii nr. 53/2003—Codul muncii, republicata, constituiri comisii §i
alte decizii ; Deciziile vor cuprinde solicitarea, temeiul legal aprobarea conducerii sau a
Comitetului Director, salariul, clasa de salarizare, gradatia in functie de transa de
vechime, sporuri pentru conditii de muncad, termene si termene de contestatie ;
inregistrarea deciziilor in registrul de evidentd destinat acestora si aducerea la cunostinta
a deciziilor prin predarea cu semnatura de primire la salariat, dosar personal si la
salarizare ;

elibereaza adeverinte care dovedesc calitatea de asigurat a salariatului referitoare la
vechimea in munca/specialitate la contractul de munca la solicitarea personalului;
organizeaza scoaterea la concurs a posturilor vacante sau temporar vacante pentru toate
categoriile de personal, dupa aprobarea acestora de conducerea unitatii; inainteaza
adrese la ordonatorul de credite pentru aprobarea scoaterii la concurs a posturilor, dupa
caz, se solicitd avizul Colegiului Medicilor/Dentistilor/Farmacistilor (pentru medici)
respectiv aprobare la Ministerul Sanatdfii pentru aceleasi categorii profesionale;
redacteaza anunturi privind scoarerea la concurs a posturilor; In anumite situatii
transmite anuntul de concurs spre publicare la un ziar local sau central, si eventual
pentru a fi postat pe site-ul unitatii; inainteaza adrese privind componenta comisiilor de
concurs (aprobari comisii, cooptare de personal de specialitate din alte unitati) ; emite
decizii privind componenta comisiilor de concurs si de contestatii, urmareste termenele
prevazute in legislatie privind inscrierea candidatilor, verificarea dosarelor de concurs,
constituirea comisiilor de concurs, data organizarii concursurilor, afisarea rezultatelor la
probele de concurs, depunere contestatii, finalizare concurs; afiseaza rezultatele
desfasurarii concursului (la toate probele); intocmeste listele cu rezultatele candidatilor
admisi/respingi, procese verbale incheiate la desfasurarea probelor de concurs si
prezintd conducerii unitatii raportul final al comisiei de concurs, pentru validare;
participa la elaborarea procedurilor de lucru specifice serv. R.U.N.O:S: si la revizuirea
acestora;

raspunde la sesizarile personalului privind activitatea serviciului;

redacteaza decizii privind echivalarea anilor de rezidentiat, conform echivalarilor de
stagii aprobate de Ministerul Sanatatii, stabileste salariile aferente anului de rezidentiat,
clasa de salarizare, gradatia si calculeaza lunar sporurile pentru conditii de munca in
acelasi cuantum ca si cel de care beneficiaza personalul medico-sanitar, in functie de
locul de munca unde efectueaza stagiile practice, conform foii colective de prezentd
prezentata ; tine evidenta pe ani de rezidentiat, pentru rezidentii pe post §i cei pentru cei
cu specialitatea medicind de familie ; urmareste termenele de trecere in alt an de
rezidentiat si de incetare a contractelor individuale de munca incheiate pe durata
determinatd pentru medicii cu specialitatea medicina de familie ;

urmareste intocmirea fisei postului pentru toate posturile existente in statul de functii,
colaborand in acest sens cu toate sectiile, compartimentele, serviciile, etc. ale Spitalului
Judetean de Urgenta Slatina si urmareste reactualizarea acesteia ;

redacteaza adrese catre sectii/ locuri de munca/ alte institutii cu privire la organizarea
unitatii, salariati, timp de lucru, concedii, etc.;

colaboreaza cu toate sectiile, compartimentele, serviciile, birourile, etc. pentru buna
desfasurare a activitatii, cu Consiliul Judetean OIt, Directia de Sanatate Publica
Judeteana Olt, Casa de Asigurari de Sanatate Olt, etc.;

asigura pastrarea registrelor de decizii;
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- raspunde de pastrarea secretului profesional, pastrarea confidentialitatii informatiilor si
documentelor referitoare la activitatea serviciului si spitalului;

- intocmirea contractelor de munca pentru tot personalul care se angajeaza ;

- intocmirea dosarelor de pensionare pentru limita de varsta, anticipata, anticipata partial,
invaliditate, urmasi, conform legislatiei in vigoare ;

- efectueaza controlul prezentei personalului la program din unitate;

- tine evidenta suspendarilor de contracte de munca ;

- completeaza in registrul general de evidenta al salariatilor si transmite inspectoratului
teritorial de munca elemente de identificare ale tuturor salariatilor, data angajarii,
functia/ ocupatia, tipul contractului individual de munca, salariul, sporurile si cuantumul
acestora si data incetarii contractului individual de munca;

- calculeaza vechimea in munca pentru acordarea gradatiei si pentru concediile de
odihna ;

- intocmeste situatia anuala a asistentilor medicali potentiali promovabili la gradul de
principal ;

- asigura distribuirea condicilor de prezenta pe locuri de munca;

- avizeaza legitimatiile de serviciu care atesta calitatea de angajat ;

- intocmeste situatii cu personalul pensionabil;

- intocmeste si completeaza dosarele personale, pentru fiecare salariat ;

- verifica si avizeaza incadrarea personalului din punct de vedere al respectarii conditiilor
prevazute de legislatia in vigoare ;

- executa orice alte sarcini din dispozitia conducatorului unitatii in limita pregatirii
profesionale.

Biroul salarii (in cadrul serv. RUNOS)

Atributii:

stabileste clasele de salarizare si gradatiile conform legislatiei in vigoare;

stabileste salariile de baza pentru tot personalul spitalului conform legislatiei in vigoare;

la incadrarea personalului stabileste salariile care vor fi trecute in decizia de incadrare si in
contractul individual de muncd sau in actul aditional in cazul modificarii contractului
individual de munca tindnd seama de clasa de salarizare stabilita, gradatia stabilitd conform
transei de vechime in munca, grilei de salarizare existente. In cazul persoanelor cu functii de
conducere se va tine seama de gradul functiei de conducere;

indexeaza, majoreaza salariile de baza intregului personal impreuna cu oficiul de calcul;

emite decizie in acest sens, excluzand persoanele care au contractul individual de munca
suspendat;

opereaza salariile de baza stabilite in statul de functii (inclusiv in cel in format electronic) in
programul de salarii, In Registrul electronic al salariatilor si se aduce la cunostintd salariatilor
prin decizie sau prin act aditional la contract.

stabileste categoria de personal care poate beneficia de sporuri pentru conditii de munca:
periculoase, deosebit de periculoase, deosebite conform legislatiei in vigoare, inainteaza adrese
la sectii/compartimente/servicii/laboratoare pentru trimiterea popunerilor de catre sefii locurilor
de munca a persoanelor care lucreaza in astfel de conditii.Solicita DSP Olt si ITM Olt
expertizarea locurilor de munca cu conditii periculoase si deosebit de periculoase;

sporurile acordate/modificate se vor opera in programul de salarii;

redacteaza decizii, din dispozitia conducerii, referitoare la : Incadrari de personal, schimbare de
loc de munca, stabiliri de salarii, acordari de sporuri, detasari, pensionari, incetari de activitate,
promovari, suspendari ale contractelor individuale de munca, reluari de activitate, cumul de
functii, numiri cu delegatie in functii de conducere, sanctiuni conform Legii nr. 53/2003—Codul
muncii, republicata, constituiri comisii si alte decizii; Deciziile vor cuprinde solicitarea,
temeiul legal aprobarea conducerii sau a Comitetului Director, salariul, clasa de salarizare,
gradatia in functie de transa de vechime, sporuri pentru conditii de munca, termene §i termene
de contestatie ; Inregistrarea deciziilor in registrul de evidenta destinat acestora si aducerea la
cunostintd a deciziilor prin predarea cu semnaturd de primire la salariat, dosar personal si la
salarizare ;
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calculeaza salariile personalului prin statele de plata dupa introducerea in programul informatic
de salarii a orelor efectiv prestate, in baza foilor colective de prezentd, conform programului de
lucru (diferit pe categorii de personal si locuri de munca) concediilor de odihna, concediilor
medicale, concediilor pentru evenimente deosebite, concedii fara plata ; introducerea separatd a
orelor prestate in conditii de munca (periculoase, deosebit de periculoase si deosebite), in
programul de ambulatoriu, in zilele de repaus sdptdmanal si sarbatori legale, in garzi, ore de
noapte etc, in vederea calculului diferit al sporurilor ;

calculeazda indemnizatia de concediu medical pe baza certificatului de concediu medical,
verificd daca acesta contine toate vizele si numarul zilelor de concediu medical cu zilele de
prezenta efectiva sa nu depaseasca timpul normal de lucru din luna;

trimite la CAS Olt un exemplar din certificatul de concediul medical la termenul stabilit;
elibereaza adeverinte care dovedesc calitatea de asigurat a salariatului

stabileste numarul de tichete de masa, in baza prezentei introduse in programul de salarii si
distribuie tichetele pe sectii;

participa la elaborarea procedurilor de lucru specifice biroului si la revizuirea acestora;

raspunde la sesizarile personalului privind activitatea biroului;

redacteaza decizii privind echivalarea anilor de rezidentiat, conform echivalarilor de stagii
aprobate de Ministerul Sanatatii, stabileste salariile aferente anului de rezidentiat, clasa de
salarizare, gradatia si calculeaza lunar sporurile pentru conditii de munca in acelasi cuantum ca
si cel de care beneficiazad personalul medico-sanitar, in functie de locul de munca unde
efectueaza stagiile practice, conform foii colective de prezentd prezentata ; tine evidenta pe ani
de rezidentiat, pentru rezidentii pe post si cei pentru cei cu specialitatea medicind de familie ;
urmareste termenele de trecere in alt an de rezidentiat si de incetare a contractelor individuale
de munca incheiate pe duratd determinata pentru medicii cu specialitatea medicind de familie ;
intocmeste diverse situatii nominale solicitate de Casa de Asigurari de Sanatate Olt, referitoare
la: asigurari de raspundere civila, certificate de libera practica/ autorizatie de libera practica,
etc. ;

raspunde de pastrarea secretului profesional, pastrarea confidentialitatii informatiilor si
documentelor referitoare la activitatea serviciului si spitalului;

tine evidenta suspendarilor de contracte de munca ;

introduce in programul informatic de salarii datele personale, profesionale, specialitatea,
gradatia, clasa de salarizare, concediu de odihna pentru toti salariatii, etc.;

executa orice alte sarcini din dispozitia sefului serviciului sau conducatorului unitatii in limita
pregatirii profesionale.

o III. BIROUL CONTABILITATE
Art. 82. Atributii :

- participa la intocmirea proiectului bugetului de venituri si cheltuieli al unitatii;

- conduce evidenta contabila in conformitate cu prevederile legale in vigoare si asigura
efectuarea corecta si la zi a inregistrarilor;

- inregistreaza cronologic si sistematic toate operatiunile patrimoniale;

- completeaza registrul inventar cu rezultatele obtinute ca urmare a operatiunilor de
inventariere ;

- intocmeste documentatia derularii prin trezorerie a operatiunilor legate de efectuarea
cheltuielilor pentru investitii;

- intocmeste, la termen si in conformitate cu dispozitiile legale in vigoare, balantele
lunare de verificare a conturilor analitice si sintetice;

- verifica, in balanta lunara, rulajele si soldurile conturilor ce reflecta obligatiile de
plata ale unitatii;
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- intocmeste lunar contul de executie referitor la cheltuielile efectuate pentru servicii
medicale, farmaceutice, precum si cele de administrare a fondului;

- intocmeste darile de seama contabile trimestriale si anuale, in conformitate cu
prevederile legale;

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

- colaboreaza cu celelalte servicii, birouri si compartimente;

- urmareste si pune in practica actele normative nou aparute, referitoare la activitatea
financiar — contabila;

- urmareste incadrarea in alocatiile bugetare.

I11.1. BIROU MONITORIZARE VENITURI SI CHELTUIELI

Art. 83. Atributii
evidenta veniturilor in ordine cronologica si pe tipuri de venituri, in conformitate cu prevederile
contractului cadru, contractele incheiate sau alte acte legislative;
evidenta cheltuielilor in ordine cronologica pe tipuri de cheltuieli, conform clasificatiei bugetare
aprobata de Ministerul Finantelor cu prevederile contractului cadru sau alte acte legislative;
intocmirea lucrarilor privind costuri comparative pe diversi indicatori, cheltuieli personal,
cheltuieli materiale, etc., comparativ pe sectiile din unitate, analiza cauzelor care determina
diferente si propuneri de inbunatatire — analiza veniturilor realizate comparativ cu prevederile
bugetare, determinarea cauzelor si propuneri de eliminare a cuzelor obiective;
verifica corespondenta veniturilor si cheltuielilor cu datele din serviciul contabilitate, grupate pe
conturi contabile.

IV.  BIROUL FINANCIAR
Art. 84. Atributii:

- participa la intocmirea bugetului de venituri si cheltuieli al unitatii;

- intocmeste, lunar nota contabila pentru cheltuieli de personal pe articole si aliniate,
centralizatorul acestora — trimestrial;

- urmareste, inregistreaza si executa sumele datorate de debitori persoane fizice si
juridice;

- intocmeste ordinele de plata pentru datoriile inregistrate catre beneficiari, bugetele
statului si fondurile speciale, precum si creditorii persoane juridice;

- intocmeste registru de casa pentru incadrarile si platile zilnice, pe cele doua surse de
finantare — venituri proprii si Transferuri,

- intocmeste si calculeaza drepturile de deplasare — diurna si transport- cazare pentru
salariatii unitatii;

- inregistreaza si urmareste incasarea sumelor datorate de debitori, persoane fizice sau
juridice;

- intocmeste dosarele de garantii materiale, banesti pentru personalul gestionar si cu
functii legate de gestiune, precum si cuantumul acestora si urmareste retinerea pe statul
de plata a garantiei stabilite ludnd masurile ce se impun pentru legalitate;

- intocmeste lista de plata pentru ajutoarele de boala si de deces si urmareste intocmire
formelor legale de plata si decontare.

V. OFICIUL DE CALCUL

Art. 85. Atributii:
organizeaza si coordoneaza activitatea de preluare si prelucrare automata a datelor;
colaboreaza cu beneficiarii la redactarea temelor de proiectare pentru elaborarea modelelor si
proiectelor de sisteme informatice;
elaboreaza modelele si proiectele de sisteme informatice, cu forte proprii sau in colaborare cu
alte unitati si centre de calcul, pentru activitati ce se desfasoara in unitate;
intocmeste programe pentru lucrdrile specifice biroului de informatica si celorlalte servicii,
birouri, compartimente;
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opereaza, controleaza si coordoneaza lucrarile pe calculator ale unitatii;

actualizeaza si modifica programele functionale din Spitalul Judetean de Urgenta Slatina;

1a masuri pentru buna functionare a echipamentelor din dotare;

face propuneri de participare la manifestarile stiintifice;

propune masuri operative pentru realizarea obiectivelor propuse;

raspunde de respectarea termenelor stabilite;

raspunde de calitatea lucrarilor prezentate;

raspunde de respectarea dispozitiilor primite din partea sefilor ierarhici superiori;

raspunde de respectarea programului de lucru si folosirea eficientd si integrald a timpului de

lucru;

raspunde si executd orice alte sarcini primite din partea conducerii Spitalului Judetean de
Urgenta Slatina.

VI. SERVICIUL ACHIZITII PUBLICE

Art. 86. Atributii referitoare la achizitii publice:

raspunde de elaborarea programului anual al achizitiilor publice pe baza necesarului de
aprovizionat cu materiale sanitare, reactivi, dezinfectanti, materii si materiale,
echipamente, materiale de birotica, de intretinere si curatenie, piese auto, carburanti,
materiale de reparatii si constructii, obiecte de inventar si mijloace fixe, aparatura
medicala pe baza referatelor de necesitate transmise de sectiile/compartimentele
medicale, precum si a necesarului de medicamente, dupa ce acesta a fost analizat si avizat
de Consiliul Medical al unitatii, in vederea bunei desfasurari a activitatii unitatii si
opereaza modificari sau completari ulterioare in programul anual al achizitiilor publice in
functie de necesitatile nou aparute;

urmareste aplicarea prevederilor legale in vigoare privind achizitiile publice in conditii de
eficienta a utilizarii fondurilor publice si de respectare a criteriilor economice pentru
atribuirea contractelor de achizitii publice;

intocmeste documentatia pentru elaborarea si prezentarea ofertelor dupa ce a primit
specificatiile tehnice de la farmacia unitatii pentru achizitia de medicamente, de la
Compartimentul Tehnic pentru achizitia de lucrari sau de la Serviciul Administrativ,
aprovizionare - transpor pentru achizitia de servicii, precum si pentru celelalte grupe de
produse : materiale sanitare, reactivi, dezinfectanti, materii si materiale, echipamente,
materiale de birotica, de intretinere si curatenie, piese auto, carburanti, materiale de
reparatii, constructii, obiecte de inventar si mijloace fixe, aparatura medicala etc. ;
estimeaza valoarea contractelor de achizitie publica, identificand toate costurile aferente
pentru obtinerea produselor/serviciilor/lucrarilor necesare, luand in considerare orice
eventuale suplimentari fata obiectul initial si propune procedura de achizitie publica,
avand in vedere complexitatea contractului, constrangeri cum ar fi urgenta, existenta unui
singur furnizor etc ;

transmite in SEAP in vederea publicarii Anuntul de intentie (daca este cazul), Anuntul de
participare/Invitatia de participare folosind aplicatia dedicata disponibila la adresa de
internet : www.e-licitatie.ro;

primeste clarificari de la operatorii economici privind documentatia de atribuire si
transmite raspunsul la acestea ;

stabileste operatorii economici calificati, verifica ofertele tehnice si financiare ;

stabileste ofertele inacceptabile, neconforme, precum si cele admisibile ;

stabileste, pe baza criteriului de atribuire a contractului, oferta castigatoare ;

primeste de la comisia de evaluare a ofertelor ,, Raportul procedurii de atribuire,, dupa ce
acesta a fost aprobat de conducatorul institutiei in vederea incheierii impreuna cu
Compartimentul Juridic a contractelor de achizitie publica de produse, servicii sau
lucrari ;

raspunde de semnarea si transmiterea contractelor catre furnizorii de produse, servicii sau
lucrari ;

transmite Serviciului administrativ, aprovizionare - transport si Tehnic o fotocopie a
contractului de servicii sau lucrari contractate pentru fiecare contract incheiat, precum si
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Farmaciei pentru contractele de furnizare medicamente, completata cu datele contractuale
(nr, data contract, furnizor, produs/serviciu/lucrare, cantitate, prét, grafic de
livrare/executie) in vederea urmarii executarii contractelor de catre acestia ;

- incheie impreuna cu Biroul Juridic al unitatii acte aditionale de modificare a clauzelor
contractelor aflate in derulare privind termene de executie, suplimentari, ajustari de prét ;

- comunica Biroului contabilitate cuantumul garantiei de buna executie, precum si
modalitatea de constituire a acesteia la contractele de achizitie incheiate ;

- comunica aceluiasi compartiment daca furnizorul, executantul sau prestatorul de servicii
nu isi indeplineste obligatiile asumate prin contract sa retina garantia de buna executie in
limita prejudiciului creat ;

- comunica Compartimentului Juridic situatia derularii necorespunzatoare a contractelor de
achizitie in vederea actionarii in instanta de catre acest compartiment si a calcularii de
daune pentru prejudiciul creat ;

- urmareste modul de derulare a contractelor de achizitii publice si intocmeste documentele
constatatoare care contin informatii referitoare la indeplinirea obligatiilor contractuale de
catre furnizori, prestatori sau executanti de lucrari, in conformitate cu prevederile H.G.
nr. 925/ 2006 ;

- intocmeste raportul anual al contractelor de achizitie publica atribuite si il transmite
A.N.R.M.A.P. in vederea monitorizarii acestora ;

- transmite spre publicare in SEAP si/ sau Monitorul Oficial al Romaniei — partea a Vl-a,
anunturile de intentie pentru produsele, serviciile sau lucrarile ce se prevad a se
achizitiona in anul in curs ;

- transmite spre publicare in SEAP si/ sau Monitorul Oficial al Romaniei — partea a VI-a,
anunturile de participare/invitatii de participare pentru produsele, serviciile sau lucrarile
ce se prevad a se achizitiona in anul in curs ;

- transmite spre publicare in SEAP si/ sau Monitorul Oficial al Romaniei — partea a Vl-a,
anunturile de atribuire pentru contractele de produse, servicii sau lucrari incheiate in anul
in curs ;

- intocmeste dosarul fiecarei achizitii publice efectuate si se ocupa de arhivarea acestora
conform normelor legale in vigoare ;

- urmareste respectarea intocmai a angajamentelor bugetare si legale pe subdiviziunile
clasificatiei bugetare si in cadrul creditelor bugetare aprobate prin BVC defalcat pe
trimestre ;

VII. COMPARTIMENT AUDIT INTERN
Organizarea auditului intern

Auditul public intern reprezinta o activitate functionala independenta si obiectiva, care da
asigurari si consiliere conducerii pentru buna administrare a veniturilor si cheltuielilor publice,
perfectionand activitatea spitalului. Ajuta unitatea sa-si indeplineasca obiectivele printr-o abordare
sistematica si metodica, care evalueaza si imbunatateste eficienta si eficacitatea sistemului de
conducere bazat pe gestiunea riscului, a controlului si a proceselor de administrare.

Art. 87. Atributii :

- Efectuarea de misiuni de audit public intern pentru a evalua daca sistemele de
management financiar si control ale entitdtii publice sunt transparente si sunt conforme
cu normele de legalitate, regularitate, economicitate, eficienta si eficacitate ; Auditul
public intern se exercita asupra tuturor activitatilor desfasurate intr-o entitate publica,
inclusiv din entitatile subordonate, cu privire la formarea si utilizarea fondurilor publice,
precum si la administrarea patrimoniului public ;

- Consilierea conducerii spitalului sau a altor sefi de sectie, laboratoare, servicii, in buna
desfasurarea a activitatilor in conformitate cu legislatia in vigoare;

- Informarea de o maniera corectd, obiectiva, adecvata si oportund a conducerii spitalului
despre iregularitatile intalnite;

- Respectarea termenelor stabilite pentru auditurile programate;

61



- Intocmirea anuala a Planului de audit pentru anul urmator cu justificarea acestuia si a
Raportului anual de audit ;

- Monitorizarea activitatii medicale a spitalului in ceea ce priveste indeplinirea
indicatorilor de performanta;

- Elaboreaza norme metodologice specifice entitatii publice in care 1isi desfasoara
activitatea, cu avizul UCAAPI sau cu avizul organului ierarhic imediat superior in cazul
entitatilor publice subordonate;

- Participarea in comisii de specialitate si la implementarea standardelor de management
al calitatii n activitatea proprie prin urmatoarele obiective permanente ;

- Asigurarea conformitdtii (indeplinirea de catre compartiment ca subsistem si ca
prestatie, a conditiilor specificate);

- Autoevaluarea conformitatii (activitatea al carei obiect este determinarea directd a
factorului de indeplinire a conditiilor specificate);

- Raportarea actiunilor de cercetare a conformitatii (acele actiuni medicale prestate care
dovedesc existenta increderii adecvate);

- Efectuarea demersurilor privind auditul calitatii (examinarea sistematica in scopul de a
determina daca activitatile referitoare la calitate si la rezultatele aferente satisfac
dispozitiile prestabilite precum si dacd aceste dispozitii sunt implementate efectiv si
daca sunt corespunzatoare pentru realizarea obiectivelor);

- Participa la implementarea de proiecte medicale pentru diferite linii de finantare ;

- Particfipa la scrierea de proiecte medicale in vederea implementarii unor noi
reglementari sau servicii ;

- Identifica riscurile structurilor unitatii sanitare si a iregularitatilor;

- Asigurd comunicarea cu treapta ierarhica superioard de la nivelul UCAPI (Uniunea
Centrala de armonizare pentru audit public intern) ;

- Raspunde si certificd in privinta realitatii, regularitatii si legalitatii, documentele
elaborate de compartiment;

- Intocmeste Raportul anual al compartimentului de audit public intern ;

- Organizeaza sedintele de deschidere si inchidere in cadrul misiunilor de audit cu
participarea conducerii unitatii sanitare;

- Organizeaza sedinta de prezentare a FIAP-urilor si sedinta de conciliere ;

- Respecta legislatia in vigoare, normele, ordinele reglementarile emise de MS si unitatea
sanitara ;

- Inainteaza dosarele de audit conducerii spitalului sau altor organe abilitate ;

- Colaboreaza cu Curtea de Conturi la realizarea misiunilor de audit extern ;

- compartimentul audit public intern auditeaza, cel putin o data la 3 ani, fara a se limita la
acestea, urmatoarele :

e angajamentele bugetare si legale din care deriva direct sau indirect obligatii

de plata, inclusiv din fondurile comunitare ;

e platile asumate prin angajamente bugetare si legale, inclusiv din fondurile

comunitare ;

e vanzarea, gajarea, concesionarea sau inchirierea de bunuri din domeniul

privat al statului sau al unitatilor administrativ-teritoriale ;

e concesionarea sau inchirierea de bunuri din domeniul public al statului sau al

unitatilor administrativ-teritoriale ;

e constituirea veniturilor publice, respectiv modul de autorizare si stabilire a
titlurilor de creanta, precum si a facilitatilor acordate la incasarea acestora ;
alocarea creditelor bugetare ;
sistemul contabil si fiabilitatea acestuia ;
sistemul de luare a deciziilor ;
sistemele de conducere si control, precum si riscurile asociate unor astfel de
sisteme ;

e sistemele informatice ;

- raporteaza periodic asupra constatarilor, concluziilor si recomandarilor rezultate din
activitatile sale de audit ;
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=  Compartimentul de audit public intern transmite organului ierarhic
imediat superior, la cererea acestora, rapoarte periodice privind
constatarile, concluziile si recomandarile rezultate din activitatile de
audit.
elaboreaza raportul anual al activitatii de audit public intern. Rapoartele anuale privind
activitatea de audit public intern se transmit la organul ierarhic imediat superior;
in cazul identificarii unor iregularitati sau posibile prejudicii, raporteaza imediat
conducatorului Spitalul Judetean de Urgenta Slatina.

VIII. COMPARTIMENT INTERN DE PREVENIRE SI PROTECTIE
Art. 88. Compartimentul intern de prevenire si protectie organizat in baza Legii nr. 319/ 2006
legea securitatii si sanatatii in munca in subordinea directa a managerului unitatii are in principal
urmatoarele atributii:

desfasoara activitati de protectie si de prevenire a riscurilor profesionale din unitate;

sd ia masurile necesare pentru acordarea primului ajutor, stingerea incendiilor si

evacuarea lucratorilor, adaptate naturii activitatilor si marimii unitatii, tinind seama de

alte persoane prezente;

stabileste legaturile necesare cu serviciile specializate, indeosebi in ceea ce priveste

primul ajutor, serviciul medical de urgenta, salvare si pompieri;

informeaza, cat mai curand posibil, toti lucratorii care sunt sau pot fi expusi unui pericol

grav si iminent despre riscurile implicate de acest pericol, precum si despre masurile

luate ori care trebuie sa fie luate pentru protectia lor;

ia masuri si furnizeaza instructiuni pentru a da lucratorilor posibilitatea sa opreasca

lucrul si/sau sa paraseasca imediat locul de munca si sd se indrepte spre o zona sigura,

in caz de pericol grav si iminent;

sd nu impuna lucratorilor reluarea lucrului in situatia In care inca existd un pericol grav

si iminent, Tn afara cazurilor exceptionale si pentru motive justificate;

sd realizeze si sa fie In posesia unei evaluari a riscurilor pentru securitatea si sanatatea in

munca, inclusiv pentru acele grupuri sensibile la riscuri specifice;

sd decida asupra masurilor de protectie care trebuie luate si, dupd caz, asupra

echipamentului de protectie care trebuie utilizat;

sd tind evidenta accidentelor de munca ce au ca urmare o incapacitate de munca mai

mare de 3 zile de lucru, a accidentelor usoare, a bolilor profesionale, a incidentelor

periculoase, precum si a accidentelor de munca ;

sa elaboreze pentru autoritafile competente si In conformitate cu reglementarile legale

rapoarte privind accidentele de munca suferite de lucratorii sai ;

sd intocmeascd un plan de prevenire si protectie compus din masuri tehnice, sanitare,

organizatorice si de altd naturd, bazat pe evaluarea riscurilor, pe care sa il aplice

corespunzator conditiilor de munca specifice unitafii ;

sd obtind autorizatia de functionare din punctul de vedere al securitdtii si sanatatii in

munca, Tnainte de inceperea oricarei activitati, conform prevederilor legale ;

sd elaboreze instructiuni proprii, in spiritul legi, pentru completarea si/sau aplicarea

reglementarilor de securitate si sanatate in munca, tinand seama de particularitatile

activitatilor si ale locurilor de munca aflate n responsabilitatea lor ;

sd asigure si sa controleze cunoasterea si aplicarea de catre toti lucratorii a masurilor
prevazute in planul de prevenire si de protectie stabilit, precum si a prevederilor legale

in domeniul securitdfii si sanatdfii in munca, prin lucratorii desemnati, prin propria

competentd sau prin servicii externe ;

sd 1a masuri pentru asigurarea de materiale necesare informarii si instruirii lucratorilor,

cum ar fi afise, pliante, filme si diafilme cu privire la securitatea si sandtatea in munca ;

sd asigure informarea fiecarei persoane, anterior angajarii Tn munca, asupra riscurilor la

care aceasta este expusd la locul de munca, precum si asupra masurilor de prevenire si

de protectie necesare ;

sd ia masuri pentru autorizarea exercitarii meseriilor §i a profesiilor prevazute de

legislatia specifica ;
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- satind evidenta zonelor cu risc ridicat si specific;

- sa prezinte documentele si sd dea relatiile solicitate de inspectorii de munca in timpul
controlului sau al efectudrii cercetirii evenimentelor ;

- sa asigure realizarea masurilor dispuse de inspectorii de munca cu prilejul vizitelor de
control si al cercetarii evenimentelor;

- sa nu modifice starea de fapt rezultata din producerea unui accident mortal sau colectiv,
in afara de cazurile Tn care menfinerea acestei stari ar genera alte accidente ori ar
periclita viata accidentatilor si a altor persoane.

IX. SERVICIUL ADMINISTRATIV, APROVIZIONARE - TRANSPORT

Art. 89. Atributii administrative:
- asigurarea masurilor necesare pentru utilizarea inventarului administrativ gospodaresc,
in conditii de eficientd maxima;

asigurarea conservarii patrimoniului unitatii;
asigurarea inventarierii patrimoniului in conditiile si la termenele stabilite prin acte normative;
realizarea masurilor de protectia muncii §i aducerea la cunostin{d a intregului personal, a
normelor de igiend si protectia muncii,
luarea masurilor necesare pentru imbunatatirea conditiilor de confort;
urmdrirea verificarii la timp si in bune conditii a aparaturii si utilajelor din dotare;
asigurarea receptionarii, manipularii §i a depozitarii corespunzatoare a bunurilor;
asigurarea intretinerii cladirilor, instalatiilor si inventarului unitatii;
asigurarea aplicarii si respectarii normelor P.S.1.;
asigurarea intretinerii curateniei;
organizarea §i asigurarea primirii, circuitului, pastrarii si evidentei corespondentei;
asigurarea pastrarii si organizarii in bune conditii a arhivei, conform normelor legale;
indrumarea si controlul cu privire la buna gospodarire si conservare a bunurilor, conditiile de
cazare a bolnavilor, intretinerea curateniei, indeplinirea mésurilor de protectia muncii;
raspunde de gospodarirea si intretinerea bunurilor mobile si imobile ;
asigura receptionarea, manipularea si depozitarea corespunzatoare a bunurilor din dotare
conform legii ;
asigura respectarea normelor de paza, protectia muncii, precum si cele necesare pentru
prevenirea si stingerea incendiilor;
asigura efectuarea secretariatului la nivelul spitalului ;
repartizeaza mijloacele fixe si obiectele de inventar pe locuri de folosinta ;
intocmeste propuneri privind cheltuielile de intretinere si administrativ gospodaresti ale
spitalului ;
asigura, verifica si certifica desfasurarea curateniei de intretinere, igenizare si salubritate;
urmareste modul de utilizare al bunurilor (mijloace fixe si obiecte de inventar), interventiile
efectuate asupra acestora si costurile aferente acestor operatii, propunand masuri de optimizare,
de functionarea lor sau de scoatere din uz (casare) ;
stabileste personalul si programul orar pentru intretinerea spatiilor verzi si a cdilor de acces
(anexa nr.3);
asigura securizarea si verifica calitatea fluxului informational (convorbiri telefonice,
corespondenta, fax-uri, etc.).
asigurarea conditiilor de hrand si cazare pentru bolnavii internati;
asigurarea pazei si ordinii 1n unitate.

» in cadrul servicului administrativ functioneaza blocul alimentar, dimensionat,
amenajat §i structurat in raport cu marimea unitatii si cu cerintele specifice
acesteia.

= Spatiile vor fi utilate, luminate si ventilate corespunzator. In blocul alimentar se
stabilesc si respecta circuite distincte pentru alimentele neprelucrate si pentru
mancarea pregatitd, respectandu-se procesul tehnologic si orientarea fluxului
intr-un singur sens evitdnd imncrucisarile intre fazele salubre si cele insalubre.
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Art. 90. Atributii referitoare la aprovizionare transport:
centralizeaza necesarul de aprovizionat cu materiale sanitare, materii si materiale ; echipamente ;
materale de birotica ; intretinere si curetenie ; piese auto ; materiale de reparatii si constructii ;
obiecte de inventar si mijloace fixe, in vederea bunei desfasurari a activitatii institutiei;
investigheaza si depisteaza furnizori de produse in vederea transmiterii cererilor de oferta de
pret, pentru produsele solicitate, conform referatelor prin nominalizarea acestora (a furnizorilor);
urmareste si raspunde de completarea dosarului cu toate piesele necesare in vederea convocarii
comisiei de evaluare si selectare a ofertelor pentru grupa de produse aflata in portofoliu;
intocmeste note de comanda pentru produsele solicitate si contractate, in limita necesarului
aprobat, cu respectarea preturilor adjudecate si a graficului de livrari, pentru care ii revine
intreaga responsabilitate;
participa in comisia de receptie pentru produsele aprovizionate;

raspunde de aplicarea intocmai a prevederilor Legii nr. 500/2002, Legea finantelor publice, a
normelor metodologice nr. 1702/2002 si Normelor proprii nr. 3538/2003 in sensul ca: urmareste
respectarea intocmai a angajamentelor bugetare si legale pe subdiviziunile clasificatiei bugetare
si in cadrul creditelor bugetare aprobate prin BVC defalcat pe trimestre;
intocmeste documentele necesare pentru:
e Tnmatricularea autoturismelor aflate in dotarea spitalului;
e 1incheierea asigurarilor auto de raspundere civila;
e claboreaza situatia  consumurilor si  stocurilor de carburanti, uleiuri,
accesorii si piese de schimb auto;
e cfectueaza inspectia tehnica, zilnica a autoturismelor, conform certificatelor de garantie
si intretinere;
e controleaza daca conducatorii auto utilizeaza si intretin, in calitate de gestionar,
autoturismele aflate in dotarea spitalului si daca asigura transportul in siguranta.

X. ATELIERUL DE INTRETINERE SI REPARATII

Art. 91. Atributii:

- asigurd activitatea de iIntretinere si reparatii a instalatiilor, utilajelor si cladirilor din
unitate;

- urmareste modul de utilizare al bunurilor (mijloace fixe si obiecte de inventar),
interventiile efectuate asupra acestora si costurile aferente acestor operatii, propunand
masuri de optimizare, de functionare sau de scoatere din uz (casare) ;

- asigura buna gospodarire a patrimoniului serviciului tehnic;

- organizeaza §i raspunde de realizarea graficelor de intretinere si revizie tehnicd, a
reparatiilor, montajelor si a tuturor lucrdrilor care asigura buna functionare a
instalatiilor, utilajelor si cladirilor, etc.;

- executa lucrari de reparatii curente si intretinerea constructiilor si cladirilor;

- intocmeste necesarul de materiale tehnice, intretinere, constructie, etc.;

- ia masuri pentru indeplinirea si respectarea normelor de igiena, a normelor de protectia
muncii, de prevenire a incendiilor, executd lucrdrile necesare in vederea respectarii
normelor de mai sus;

- ia masuri de realizare a lucrarilor In vederea respectarii normelor de protectie a mediului
si functionarea instalatiilor;

- raporteaza periodic asupra activitatii desfasurate;

- raspunde de respectarea legilatiei in vigoare in domeniul de activitate;

- ia masuri pentru asigurarea securitdtii in exploatarea instalatiilor cu grad de
periculozitate (cazan, statie oxigen, lifturi);

- intervine In timp util pentru preintdmpinarea unor accidente de munca sau accidente ce
pun in pericol functionalitatea spitalului.
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CAPITOLULV

INFORMATII CU CARACTER CONFIDENTIAL

Art. 92. Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul,
prognosticul, tratamentul, datele personale sunt confidentiale chiar si dupa decesul acestuia.

Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi da
consimtamantul explicit sau daca legea o cere in mod expres.

In cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati,
implicati in tratamentul pacientului, acordarea consimtamantului nu mai este obligatorie.

Pacientul are acces la datele medicale personale.

Medicul va pastra secretul profesional si va actiona 1n acord cu dreptul legal al fiecarei persoane la
respectul vietii sale private din punctul de vedere al informatiilor referitoare la sanatatea sa.

Obligatia medicului de a pastra secretul profesional este opozabild inclusiv fatd de membrii familiei
persoanei respective.

Obligatia medicului sa pastreze secretul profesional persista si dupa ce persoana respectiva a
incetat sa i fie pacient sau a decedat.

Art. 93. Transmiterea datelor referitoare la sinatatea persoanei
Medicul, la solicitarea persoanei in cauza, o va informa pe aceasta sau pe persoana desemnatd de
aceasta cu privire la orice informatie pe care o detine referitoare la starea de sandtate a persoanei in
cauza.

Art. 94. Derogari de la regula pastrarii secretului profesional
Derogarile de la dreptul fiecarei persoane la respectul vietii sale private din punctul de vedere al
informatiilor referitoare la sandtate sunt numai cele prevazute in mod expres de lege.

Art. 95. In cadrul procesului de cercetare, participarea persoanelor cu tulburari psihice se face
atat cu consimtamantul lor cat si cu consimtamantul familiei (ori, in lipsa familiei, a reprezentantilor
lor legali).

Art. 96. Informatiile confidentiale pot fi folosite pentru cercetare si publicate numai in
conditiile pastrarii anonimatului pacientilor participanti la programul de cercetare (cu exceptia
cazurilor cand este mentionat in scris acordul pacientilor si al familiei sau al reprezentantilor sai
legali).

Pacientii spitalizati fara consimtamantul lor nu pot fi folositi ca subiecti de cercetare.
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CAPITOLUL VI

PRELUCRAREA DATELOR CU CARACTER PERSONAL

Art. 97. Atributiile Spitalului Judetean de Urgentd Slatina pentru a indeplini cerintele minime de
securitate a prelucrarilor de date cu caracter personal, in conformitate cu prevederile Legii nr.
677/21.11.2001 pentru protectia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal si
libera circulatie a acestor date, cu modificarile si completarile ulterioare si prevederile Ordinului
Avocatului Poporului nr.52/18.04.2002 privind aprobarea Cerintelor minime de securitate a
prelucrarilor de date cu caracter personal sunt:

utilizitorii desemnati vor accesa datele cu caracter personal numai in interes de serviciu,
operatorii care au acces la date cu caracter personal au obligatia de pastra confidentialitatea
acestora,

se interzice folosirea de catre utilizatori a programelor software care provin din surse externe
sau dubioase, existand riscul ca odata cu accesarea acestor programe sa pdatrundad in sistem
virusi informatici ce pot distruge bazele de date existente; se interzice descarcarea de pe
internet a altor programe decéat cele instalate de personalul compartimentului de informatica, a
fisierelor cu muzica, filme, poze etc;

in programul SIUI, persoanele desemnate vor accessa doar datele sectiei sau cabinetului unde
lucreaza, pentru a evita disfunctionalitatea programului;

operatorii sunt obligati sa isi inchida sesiunea de lucru atunci cand parasesc locul de munca;
incaperile unde sunt amplasate calculatoarele trebuie sa fie Incuiate atunci cand nu se afla
nimeni acolo;

terminalele de acces folosite vor fi pozitionate astfel incat sa nu poata fi vazute de public;
utilizatorul care primeste un cod de identificare si un mijloc de autentificare trebuie sa pastreze
confidentialitatea acestora.

incalcarea acestor dispozitii va duce la interzicerea accesului la sistemul informatic sau chiar la
sanctionarea disciplinara a salariatului.
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CAPITOLUL vIl

DREPTURILE PACIENTULUI

Art. 98. Drepturile pacientilor

1.

2.
3.

10.
. Pacientul are dreptul sa solicite si sa primeasca, la externare, un rezumat scris al investigatiilor,

11

12.

13.

14.

15.

16.

Pacientii au dreptul la ingrijiri medicale de cea mai inalta calitate de care spitalul dispune, in
conformitate cu resursele umane, financiare si materiale.

Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoana umana, fara nici o discriminare.

Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile, precum si la
modul de a le utiliza.

Pacientul are dreptul de a fi informat asupra identitatii si statutului profesional al furnizorilor de
servicii de sanatate.

Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor si obiceiurilor pe care trebuie sa
le respecte pe durata spitalizarii.

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.

Pacientul are dreptul de a decide daca mai doreste sa fie informat in cazul in care informatiile
prezentate de catre medic i-ar cauza suferinta.

Informatiile se aduc la cunostinta pacientului intr-un limbaj respectuos, clar, cu minimalizarea
terminologiei de specialitate; in cazul in care pacientul nu cunoaste limba romana, informatiile
I se aduc la cunostinta in limba materna ori in limba pe care o cunoaste sau, dupa caz, se va
cauta o alta forma de comunicare.

Pacientul are dreptul de a cere in mod expres sa nu fie informat si de a alege o alta persoana
care sa fie informata in locul sau. Rudele si prietenii pacientului pot fi informati despre evolutia
investigatiilor, diagnostic si tratament, cu acordul pacientului.

Pacientul are dreptul de a cere si de a obtine o alta opinie medicala.

diagnosticului, tratamentului si ingrijirilor acordate pe perioada spitalizarii
Nerespectarea de catre personalul medico-sanitar a confidentialitatii datelor despre pacient si a
confidentialitatii actului medical, precum si a celorlalte drepturi ale pacientului prevazute in
Legea drepturilor pacientului nr.46/21.01.2003 atrage, dupa caz, raspunderea disciplinara,
contraventionala sau penala, conform prevederilor legale.
Informatiile privind sanatatea persoanelor se pastreaza la directiile de sanatate publica
teritoriale, precum si la Centrul de Calcul si Statistica Sanitara si, dupa caz, la institutele de
sanatate publica si pot fi folosite in scopul intocmirii rapoartelor statistice nenominalizate, in
vederea evaluarii starii d4le 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.
Pastrarea anonimatului si confidentialitatii informatiilor referitoare la pacienti este obligatorie
pentru toti salariatii care au acces la acestea, prin activitatea pe care o desfasoara, in mod direct
sau indirect.
Pacientii au libertate de miscare in spital, daca starea sanatatii le permite, respectandu-se
programul de vizita medicala.
Pacientii au dreptul sa primeasca vizitatori, daca starea sanatatii le permite, in holurile pentru
vizitatori si nu in saloane, iar in situatia in care conditiile meteorologice permit sa primeasca
vizitatori in curtea spitalului, respectandu-se programul de vizita.
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17. Vizitatorii in sectiile de psihiatrie sunt permise numai insotiti de personal calificat. Bolnavii pot
primi vizite 1n spatiul rezervat.

18. Prezentul capitol se completeaza cu prevederile privitoare la drepturile si obligatiile bolnavilor
existente in legislatia in vigoare.

Art. 99. Consimtamantul pacientului privind interventia medicala

- Pacientul are dreptul sa refuze sau sa opreasca o interventie medicala asumandu-si, in scris,
raspunderea pentru decizia sa; consecintele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuie
explicate pacientului.

- Cand pacientul nu isi poate exprima vointa, dar este necesara o interventie medicala de urgenta,
personalul medical are dreptul sa deduca acordul pacientului dintr-o exprimare anterioara a vointei
acestuia.

- In cazul in care pacientul necesita o interventie medicala de urgenta, consimtamantul
reprezentantului legal nu mai este necesar.

- 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.

- 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.

- Comisia de arbitraj este constituita din 3 medici pentru pacientii internati in spitale si din 2
medici pentru pacientii din ambulator.

- Consimtamantul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea, pastrarea, folosirea tuturor
produselor biologice prelevate din corpul sau, in  vederea stabilirii diagnosticului sau a
tratamentului cu care acesta este de acord.

- Consimtamantul pacientului este obligatoriu in cazul participarii sale in invatamantul medical
clinic si la cercetarea stiintifica. Nu pot fi folosite pentru cercetare stiintifica persoanele care nu
sunt capabile sa isi exprime vointa, cu exceptia obtinerii consimtamantului de la reprezentantul
legal si daca cercetarea este facuta si in interesul pacientului.

- Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat intr-o unitate medicala fara consimtamantul sau, cu
exceptia cazurilor in care imaginile sunt necesare diagnosticului sau tratamentului si evitarii
suspectarii unei culpe medicale.

Art. 100. Dreptul la confidentialitatea informatiilor si viata privata a pacientului.

- Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul,
tratamentul, datele personale sunt confidentiale chiar si dupa decesul acestuia.
Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi da
consimtamantul explicit sau daca legea o cere in mod expres.
- In cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati, implicati in
tratamentul pacientului, acordarea consimtamantului nu mai este obligatorie.
Pacientul are acces la datele medicale personale.
- Orice amestec in viata privata, familiala a pacientului este interzis, cu exceptia cazurilor in care
aceasta imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul, tratamentul ori ingrijirile acordate si numai cu
consimtamantul pacientului.
- Sunt considerate exceptii cazurile in care pacientul reprezinta pericol pentru sine sau pentru sanatatea
publica.

Art. 101. Drepturile pacientului in domeniul reproducerii

- Dreptul femeii la viata prevaleaza in cazul in care sarcina reprezinta un factor de risc major si
imediat pentru viata mamei.

- Pacientul are dreptul la informatii, educatie si servicii necesare dezvoltarii unei vieti sexuale normale
si sanatatii reproducerii, fara nici o discriminare.

- Dreptul femeii de a hotari daca sa aiba sau nu copii este garantat, cu exceptia cazurilor prevazute de
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lege.

- Pacientul, prin serviciile de sanatate, are dreptul sa aleaga cele mai sigure metode privind sanatatea
reproducerii.

- Orice pacient are dreptul la metode de planificare familiala eficiente si lipsite de riscuri.

Art. 102. Drepturile pacientului la tratament si ingrijiri medicale

- 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.
Criteriile medicale privind selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de tratament se elaboreaza de
catre Ministerul Sanatatii si Familiei.

- Interventiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai daca exista conditiile de dotare
necesare si personal acreditat.

- Se excepteaza cazurile de urgenta aparute in situatii extreme.

- Pacientul are dreptul la ingrijiri terminale pentru a putea muri in demnitate.

- Pacientul poate beneficia de sprijinul familiei, al prietenilor, de suport spiritual, material si de sfaturi
pe tot parcursul ingrijirilor medicale. La solicitarea pacientului, in masura posibilitatilor, mediul de
ingrijire si tratament va fi creat cat mai aproape de cel familial.

- Pacientul internat are dreptul si la servicii medicale acordate de catre un medic acreditat din afara
spitalului.

- Personalul medical sau nemedical din unitatile sanitare nu are dreptul sa supuna pacientul nici unei
forme de presiune pentru a-1 determina pe acesta sa il recompenseze altfel decat prevad reglementarile
de plata legale din cadrul unitatii respective.

- Pacientul are dreptul la ingrijiri medicale continue pana la ameliorarea starii sale de sanatate sau pana
la vindecare.

- Continuitatea ingrijirilor se asigura prin colaborarea si parteneriatul dintre diferitele unitati medicale
publice si nepublice, spitalicesti si ambulatorii, de specialitate sau de medicina generala, oferite de
medici, cadre medii sau de alt personal calificat. Dupa externare pacientii au dreptul la serviciile
comunitare disponibile.

- Pacientul are dreptul sa beneficieze de asistenta medicala de urgenta, de asistenta stomatologica de
urgenta si de servicii farmaceutice, in program continuu.
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CAPITOLUL vIII

CIRCUITELE SPITALULUI

Art. 103. Activitatea de prevenire si combatere a infectiilor nosocomiale se desfasoara intr-un cadru
organizat, ca obligatie permanenta a fiecarui cadru medico- sanitar.
Activitatea de supraveghere si prevenire a infectiillor nozocomiale face parte din obligatiile
profesionale ale personalului si este inscrisa in fisa postului fiecarui salariat.
Circuitele functionale trebuie sa faciliteze o activitate corespunzatoare si sa impiedice contaminarea
mediului extern reducand la minimum posibilitatea de producere a infectiilor interioare de spital.
Principalele circuite functionale din spital sunt urmatoarele:
- circuitul bolnavului
circuitul personalului medico- sanitar si elevilor practicanti
- circuitul si regimul vizitatorilor si insotitorilor
- circuitul instrumentarului si a diferitelor materiale utilizate in practica medicala aseptica
- circuitul alimentelor
- circuitul lenjeriei
- circuitul deseurilor menajere si medicale.

Art. 104. CIRCUITUL BOLNAVULUI

Circuitul bolnavului include spatiile destinate serviciului de internare, de spitalizare si externare.

Serviciul de internare cuprinde camera de garda. Camera de garda se gaseste la parterul spitalului .

Serviciul de prelucrare sanitara cuprinde: spatiul de dezechipare, grup sanitar, dus, spatiu pentru
depozitarea echipamentului bolnavului (garderoba). Echipamentul bolnavului se introduce in huse de
protectie sau este preluat de apartinatorul pacientului, acest lucru consemnandu-se in foaia de observatie
pe care se obtine si semnatura pacientului. Serviciul de prelucrare sanitara este dotat cu materiale
dezinfectante, dupa fiecare bolnav se face obligatoriu dezinfectia cabinelor de dus.

Spatiul de spitalizare propriu-zis cuprinde saloanele cu paturi,accesul bolnavului de la serviciul de
internarii, facandu-se cu evitarea incrucisarii cu alte circuite contaminate (reziduri, lenjerie murdara)
pentru care exista program si lift separat.

Organizarea saloanelor respecta normele sanitare (spatiu/ pat, luminozitate, instalatii sanitare). Sunt
alimentar, depozite de lenjerie curata, depozite pentru materialele de intretinere, substante dezinfectante,
materiale sanitare. Pe fiecare sectie se afla spatii pentru depozitare materiale sanitare, dezinfectante si de
curatenie , lenjerie curata.

Curatenia si dezinfectia spatiilor din unitatea noastra se realizeaza de mai multe ori pe zi.

Dezinfectia aecromicroflorei se realizeaza:

- saptamnal in salile de tratament si pansament ,bloc operator,sterilizare sau la nevoie;

- dezinfectia saloanelor se realizeaza saptamanal ,lunar sau la nevoie;

- dezinsectia profilactica se realizeaza trimestrial sau la nevoie;

- deratizarea profilactica se realizeaza semestrial sau la nevoie.

Art. 105. CIRCUITUL PERSONALULUI
Circuitul personalului este important in prevenirea infectiilor nozocomiale, motiv pentru care este
necesara asigurarea de personal sanitar (mediu si auxiliar), pe compartimente septice si aseptice.
Este interzis accesul personalului care nu face parte din echipa in blocul alimentar, statia de
sterilizare,bloc operator.
Circuitul personalului implica si elementele fundamentale de igiena individuala si colectiva care
constau in:
- supravegherea starii de sanatate
- aplicarea “Aplicarea Precautiunilor Universale”
A. Supravegherea starii de sanatate a personalului este obligatorie si permanenta constand in:
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e cfectuarea examenelor medicale la angajare si periodice
e obligativitatea declararii imediat medicului sef de sectie a oricarei boli
infectioase pe care o are personalul
e triajul epidemiologic zilnic, la intrarea in serviciu
e izolarea in spitalul de boli infectioase sau la domiciliu(dupa caz) a
oricarui suspect sau bolnav de boala transmisibila .
B. Aplicarea Precautiunilor Universale consta in :

1. portul echipamentului de protectie corect, complet si adecvat pe tot timpul prezentei in
unitate a personalului. In functie de locul de munca echipamentul se compune din
(halat, manusi, masca pentru protectie faciala, bonete, ochelari pentru protectie oculara,
sort impermebil, cizme de cauciuc). Este obligatorie purtarea manusilor sterile pentru
fiecare bolnav la tuseul rectal, aplicarea de catetere vezicale, catetere arteriale si
venoase, tubaj gastric, alimentare prin gavaj, intubatie endotraheala.

2. a. spalarea simpla a mainilor cu apa si sapun lichid este obligatorie in urmatoarele
situatii:

- la intrarea in serviciu si la parasirea locului de munca
- la intrarea si iesirea din salon
- inainte de examinarea nou- nascutului, sugarului si altor bolnavi
- dupa folosirea toaletei
- dupa folosirea batistei
- dupa scoaterea mastilor pentru protectie faciala utilizate
- inainte de prelucrarea alimentelor
- inainte de administrarea alimentelor si medicamentelor fiecarui bolnav
- dupa colectarea si transportul lenjeriei murdare
2. b. spalarea igienica a mainilor cu apa, sapun dezinfectant si antiseptic este obligatorie:

- inainte si dupa recoltarea de produse biologice
- dupa manipularea bolnavilor septici
- inainte si dupa efectuarea oricarui tratament parenteral sau punctie
- schimbarea de pansamente, clisme, etc.
- dupa contactul cu diverse produse biologice ale bolnavului
- inainte si dupa diverse tratamente.

Pentru interventiile chirurgicale este obligatorie spalarea chirurgicala a mainilor.

Art. 106. CIRCUITUL VIZITATORILOR SI INSOTITORILOR

Circuitul vizitatorilor si insotitorilor este foarte important deoarece acestia reprezinta intr-un spital un
risc epidemiologic crescut prin frecventa purtatorilor de germeni si prin echipamentul lor care este
contaminat.

Vizitarea bolnavilor se va face numai in orele stabilite de conducerea spitalului (si anume intre orele
15.00-20.00 de luni pana vineri si 10.00-20.00 sambata si duminica), exceptie in sectiile cu risc crescut
(ATIL Neonatologie)

In situatii epidemiologice deosebite, interdictia este generala pentru perioade bine determinate, la
recomandarea Directiei de Sanatate Publica Judetene.

In timpul vizitei, vizitatorii vor purta un halat de protectie, primit de la garderoba amenajata in acest
scop.

Este indicat a se verifica alimentele aduse bolnavilor si returnarea celor contraindicate.

Circuitul insotitorilor este asemanator cu cel al bolnavilor. Circulatia insotitorilor in spital trebuie
limitata, numai la necesitate.

Se interzice accesul vizitatorilor si aptindtorilor in Blocurile opertorii, Serviciile de sterilizare,
bucatarie, laboratoare de analize medicale, laboratoare de raiologie.
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Art. 107. CIRCUITUL INSTRUMENTARULUI

Circuitul instrumentarului si a diferitelor materiale utilizate, trebuie sa realizeze o separare intre
materialele sterile si cele nesterile.

In unitatea noastra exista doua puncte de sterilizare (punct de sterilizare Bloc Central si punct de
sterilizare Bloc materno-infantil)

Primirea truselor nesterile se realizeaza conform programului stabilit:

830_900
147-16"

Predarea truselor sterile se realizeaza conform programului stabilit

medicala.

715_g00
13001400
19%0_7(30
Pentru buna functionare, in punctele de sterilizare exista:
1. spatiu depozitare material nesteril
2. spatiu depozitare material steril
3. spatiu destinat aparatelor pentru sterilizare umeda si uscata
Exista circuit separat material steril si nesteril in Sterilizare.
Prelucrarea materialelor pentru sterilizare se face la nivelul sectiilor, de catre asistenta

Dispozitivele medicale termosensibile se sterilizeaza chimic cu produse autorizate. Orice

utilizator este obligat sa tina evidenta tuturor procedurilor de sterilizare chimica in “Registrul de sterilizare
chimica” in care se consemneaza obligatoriu:

- produsul utilizat si concentratia de lucru
- data si ora prepararii solutiei de lucru
- ora inceperii fiecarei proceduri de sterilizare
- lista dispozitivelor medicale sterilizate la fiecare procedura
- ora terminarii fiecarei proceduri de sterilizare
- numele si semnatura persoanei care a efectuat procedura
Produsul utilizat pentru sterilizarea chimica are un protocol care trebuie cunoscut de tot

personalul medical care lucreaza cu aceste substante.

In Registrul de evidenta a sterilizarii umede si uscate se noteaza:

- data

- continutul pachetelor din sarja si numarul lor

- parametrii sterilizarii

- ora de incepere si de incheiere a ciclului de sterilizare

- rezultatele indicatorilor fizico- chimici,testelor integrator,testele Bowie-Dick

- semnatura persoanei responsabile

- se ataseaza diagrama ciclului de sterilizare

- rezultatele testelor biologice —se gasesc in registru de evidenta a rezultatelor
testelor biologice existent la nivelul Serviciului de Sterilizare

- data cand s-a realizat mentenanta aparatelor (conform cadrului legislativ se
realizeaza trimestrial sau la nevoie)

Art. 108. CIRCUITUL ALIMENTELOR

Circuitul alimentelor include:

- blocul alimentar
- modul de distributie si transport al mancarii preparate
- oficiile alimentare de pe sectii
- servirea mesei la bolnavi
Blocul alimentar cuprinde:
- spatii pentru prelucrare primara a alimentelor(camera zarzavat,camera de carne)
- spatii pentru depozitare a materiei prime(magazii,spatii frigorifice)
- spatiu pentru prelucrarea alimentelor ca produs finit(bucataria calda)
- oficiu de distributie
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- anexe pentru personal

Alimentele sunt pregatite pentru o singura masa si distribuite imediat dupa prepararea lor,
interzicandu-se pastrarea lor de la o masa la alta.

Se pastreaza timp de 48 h de ore la frigider, probe din fiecare aliment distribuit. In blocul alimentar
exista frigider pentru probe. Exista spatii frigorifice separate pentru lactate,carne,oua. Fiecare frigider este
dotat cu termometru si grafic de temperatura.

Transportul mancarii preparate de la blocul alimentar la oficiile din sectii se face in recipiente din inox
cu capac.

- repartizarea hranei bolnavilor pe sectii se face dupa urmatorul program:

dimineata 730. 830
pranz 12%-13%
cina 17%0-183°

Art. 109. CIRCUITUL LENJERIEI
Circuitul lenjeriei include:
- colectarea,ambalarea si transportul lenjeriei murdare la depozitul central de lenjerie murdara
- spalatoria (serviciu realizat in baza unui contract prestari servicii)
- transportul si depozitarea lenjeriei curate
Program predare lenjerie murdara de la sectii catre depozitul central:
Lenjeria murdara :

=700_ =30 1390143
Pentru sectii exterioare, direct de la sectie la spalatorie:
Str.Draganesti 100 - 11%

Scornicesti — sectia pneumologie 13%0-13%

Program preluare lenjerie curata de la depozitul central catre sectii:
Lenjeria curata:
g30_1030 1230_14%

Program preluare lenjerie curata de la spalatorie catre sectii :
Lenjeria curata:
Str.Draganesti 10 - 10%°
Scornicesti — sectia pneumologie 12°°-13%

Colectarea si ambalarea lenjeriei murdare se face la patul bolnavului, direct in sac, pe coduri de
culori evitand manevre inutile( sortare, scuturare).

Cod galben- lenjerie murdara contaminata cu sange sau alt produs biologic.

Cod negru - lenjeria murdara necontaminata.

Sacii se vor umple doar 1/3 din volum si se transporta inchisi etans cu caruciorul , cu liftul, numai
intre orele alocate

Se interzice numararea si sortarea lenjeriei murdare in saloane, pe culoar sau alte puncte ale sectiei.

Obligatoriu se folosesc manusi si masca pentru colectarea lenjeriei.

De la depozitul central - lenjerie muradara rufele sunt preluate zilinc de personlul spalatoriei in
baza unui contract prestari servicii, cu un mijloc de transport autorizat.

Zilnic, personalul spalatoriei preda lenjerie curata depozitului central de lenjerie curata.

Lenjeria curata este ambalata in saci transparenti.

Transportul lenjeriei curate de la depozitul central de lenjerie curata pe sectii se realizeaza
utilizand caruciorul mobil ,cu liftul, numai intre orele alocate .

Depozitarea lenjeriei curate pe sectii se realizeaza in spatii special amenajate, care zilnic sunt
curatate si dezinfectate.

Lenjeria se schimba la 3 zile, la 7 zile, in functie de specificul sectiei si obligatoriu la
externalizarea pacientului in conformitate cu protocolul de manipulare a lenjeriei, protocol care se afla la
nivelul fiecarei sectii.
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Lenjeria de pat si de corp din sectia neonatologie si inventarul moale (cearceafuri, campuri,
echipament de protectie) utilizat pentru interventiile chirurgicale si asitenta la nastere dupa spalare sunt
sterilizate.

Prin sondaj se realizeaza controlul microbiologic al lenjeriei in uz sau din depozite de catre CPCIN .

Art. 110. CIRCUITUL DESEURILOR

Circuitul deseurilor include din punct de vedere sanitar, masurile ce se iau pentru evitarea contaminarii

mediului extern prin asigurarea unei colectari si eliminari corespunzatoare a acestora.

Generalitati:

- se numesc “deseuri rezultate din activitatea medicala” toate deseurile periculoase sau nepericuloase
care se produc in unitatile sanitare.

Clasificarea deseurilor:

- deseuri nepericuloase - acele deseuri asimilate cu cele menajere (ambalaje din hartie, plastic, etc.)
care nu sant contaminate cu sange sau alte lichide organice.

- deseuri periculoase - deseurile solide si lichide, care au venit in contact cu sange sau alte lichide
biologice (tampoane, comprese, tubulatura, seringi, etc.)

Codificarea deseurilor periculoase si nepericuloase:

- -18.01.01.-deseuri taietoare-intepatoare care nu au venit in contact cu sange sau alte produse
biologice.Daca au venit in contact cu sange sau alt produs biologic se adauga codul de infectios
18.01.03.*

- 18.01.02.(18.01.03.*) -deseuri anatomo-patologice

- 18.01.03.* - deseuri care nu sunt din categoriile anterioare(taietor intepator contaminat/
necontaminat, anatomo-patologice)

- -18.01.04. -deseuri asimilabile celor menajere

- -18.01.06.* -deseuri chimice periculoase

- -18.01.07. -deseuri chimice nepericuloase

- -18.01.08* -deseuri citotoxice si citostatice

- -18.01.09. -deseuri medicamentoase altele decat 18.01.08.*

- -18.01.10. -deseuri ce contin un amestec cu mercur

Colectarea deseurilor

Deseurile nepericuloase se colecteaza la locul de producere in recipienti cu capac prevazuti cu sac

negru in interior. Sacii vor fi ca lungime dublul inaltimii recipientului, astfel incat sa imbrace complet si in
exterior recipientul, in momentul utilizarii. Dupa umplere se ridica partea exterioara, se rasuceste si se face
nod.

Deseurile periculoase se colecteaza astfel:

- cele infectioase - in cutii galbene cu sac in interior sau pubele cu capac si pedala prevazute cu sac
galben in interior.

- cele taietoare- intepatoare in cutii galbene din PVC. Dupa umplere recipientele se inchid etans.

- cele anatomo- patologice se colecteaza in saci galbeni

- deseurile chimice periculoase —in recipienti din plastic prevazuti cu pictograma care-i atesta gradul
de periculozitate(inflamabil,coroziv,toxic,)

- deseurile citotoxice si citostatice —in saci galbeni si cutii galbene din PVC

- deseurile nepericuloase asimilabile celor menajere — recipient cu capac prevazut in interior cu sac
negru

Transportul deseurilor

Toate deseurile colectate in saci negri se transporta in pubele la rampa de gunoi a spitalului si se

depoziteaza pana la evacuare finala in containere.

Toate deseurile colectate in cutii galbene se transporta la depozitul de infectioase a spitalului si se

depoziteaza pana la eliminarea finala.

Transportul deseurilor periculoase pana la locul de depozitare temporara se face cu respectarea stricta a

normelor de igiena si securitate in scopul protejerii personalului si populatiei generale .

Transportul deseurilor periculoase in incinta unitatii sanitare se realizeaza utilizand containere mobile,

cu liftul conform unui program care sa evite incrucisarile de circuite.

Containerele se spala si se dezinfecteaza dupa fiecare utilizare, in locul unde sunt descarcate.
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Este interzis accesul persoanelor neautorizate in incaperile destinate depozitarii temporare a deseurilor
infectioase. Locul de depozitare temporara a deseurilor infectioase este prevazut cu dispozitiv de inchidere
care sa permita numai accesul persoanelor autorizate.

Pentru deseurile periculoase durata depozitarii temporare nu trebuie sa depaseasca 72 de ore , din care
48 de ore in incinta unitatii.

PROGRAM DESEURI:
00_~30 11%0.1230 16%-17%

pentru sectiile exterioare

Str.Draganesti 9% - 9%
Scornicesti — sectia pneumologie 8908,
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CAPITOLUL IX
PLANIFICAREA DEZINSECTIEI SI DERATIZARII PROFILACTICE

Art. 111. Activitatile de dezinsectie si deratizare profilactica se realizeaza conform planificarilor
fiecarei sectii respectand cadrul legislativ, astfel:

*Dezinsetia profilactica se realizeaza trimestrial si la nevoie

*Deratizarea profilactica se realizeaza semestrial si la nevoie.
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CAPITOLUL X

DISPOZITII FINALE

Art. 112. DISPOZITII FINALE:

Sectiile, compartimentele, serviciile, birourile, etc. din structura organizatorica a Spitalului
Judetean de Urgenta Slatina au urmatoarele atributii comune:

a.

b.

urmaresc si rezolva reclamatiile, sesizarile si scrisorile cetatenilor adresate
Spitalului Judetean de Urgenta Slatina;

asigura cunoasterea si aplicarea in practica de intreg personalul a actelor
normative si legilor in vigoare;

urmaresc respectarea normelor stabilite privind sistemul informational si de
evidenta; fac propuneri si urmaresc perfectionarea acestora;

urmaresc luarea masurilor corespunzatoare pentru protectia muncii,
prevenirea si stingerea incendiilor;

organizeaza consfatuiri, seminarii, instruiri, schimburi de experienta cu
privire la metodele de lucru specifice;

urmaresc realizarea activitatii de perfectionare a pregatirii profesionale
pentru personalul propriu.

Art. 113. Salariatii Spitalului Judetean de Urgenta Slatina, indiferent de functia pe care o ocupa
sunt obligati sa cunoasca si sa respecte prevederile prezentului regulament.

Art. 114. Conducatorii tuturor sectiilor, compartimentelor, serviciilor, birourilor, etc. sunt
obligati sa asigure cunoasterea si respectarea de catre intreg personalul din subordinea lor, a

prezentului regulament.

Art. 115. Conducatorii tuturor sectiilor, compartimentelor, serviciilor, birourilor, etc. vor lua
masuri pentru reactualizarea continutului fiselor posturilor, ori de cate ori este necesar, ca urmare a
modificarii sau a redistribuirii unor atributii, sarcini, competente sau responsabilitati sau a aparitiei
reglementarilor legale in materie.

Art. 116. Prevederile prezentului Regulament de Organizare si Functionare se completeaza cu
cele ale Regulamentul Intern si cu orice alte dispozitii legale care privesc organizarea, functionarea si
atributiile Spitalului Judetean de Urgenta Slatina.

Spitalul Judetean de Urgenta Slatina Consiliul Judetean Olt
Serviciul Resurse Umane si
MANAGER, Managementul Unitatilor Sanitare
Andrei IORDACHE Sef Serviciu,

Angela NICOLAE
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ANEXA NR. 1

STRUCTURA ORGANIZATORICA A SPITALULUI JUDETEAN DE URGENTA SLATINA

Nr. Sectia/ Compartiment Numar Numar
crt. paturi pe paturi pe
compartimente sectii
1. SECTIA MEDICINA INTERNA 75
Din care:
- compartiment HEMATOLOGIE 10
2. SECTIA GASTROENTEROLOGIE 25
3. SECTIA DIABET ZAHARAT, NUTRITIE SI BOLI 25
METABOLICE din care:
- compartiment ENDOCRINOLOGIE 5
4. SECTIA ONCOLOGIE MEDICALA din care: 45
- compartiment ingrijiri paleative 5
5. SECTIA CARDIOLOGIE din care: 80
- compartiment terapie intensiva coronarieni 8
6. SECTIA RECUPERARE, MEDICINA FIZICA SI 50
BALNEOLOGIE
7. SECTIA NEUROLOGIE din care: 60
- compartiment RECUPERARE NEUROLOGICA 5
- Terapie Acuta 15
8. COMPARTIMENT CHIRURGIE TORACICA 5
9. SECTIA CHIRURGIE SI ORTOPEDIE INFANTILA 25
10. | SECTIA ORTOPEDIE SI TRAUMATOLOGIE 35
11. | SECTIA CHIRURGIE GENERALA 70
12. | COMPARTIMENT CHIRURGIE PLASTICA, 20
MICROCHIRURGIE RECONSTRUCTIVA din care:
- pentru ARSI 10
13. | SECTIA UROLOGIE 25
14. | SECTIA OFTALMOLOGIE din care: 25
- compartiment OFTALMOLOGIE COPII 2
15. | SECTIA O.R.L. din care: 35
- compartiment ORL COPII 5
- compartiment chirurgie orald si maxilo faciald 5
16. | SECTIA A.T.L 38
- A.T.I. - OBSTETRICA GINECOLOGIE 8
17. | SECTIA NEFROLOGIE din care: 29
- compartiment DIALIZA PERITONEALA 4
18. | SECTIA NEONATOLOGIE din care: 40
- compartiment PREMATURI 10
- compartiment T.I. 10
19. | SECTIA OBSTETRICA GINECOLOGIE I 60
20. | SECTIA OBSTETRICA GINECOLOGIE 11 60
21. | SECTIA PEDIATRIE din care: 60
- TERAPIE ACUTA 10
22. | SECTIA BOLI INFECTIOASE din care: 50
- TERAPIE ACUTA 6
- COMP. HIV/ SIDA 6
23. | SECTIA PSIHIATRIE 75
24. | COMPARTIMENT NEUROPSIHIATRIE INFANTILA 15
25. | COMPARTIMENT DE RECUPERARE NEURO - 15
MOTORIE COPII
26. | COMPARTIMENT DERMATOVENEROLOGICE 14
27. | COMPARTIMENT BOLI CRONICE 22
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28. | CENTRU DE HEMODIALIZA 9 aparate
29. | UNITATE PRIMIRE URGENTE (U.P.U.)
- CABINET MEDICINA DENTARA DE URGENTA
30. | SECTIA PNEUMOLOGIE Scornicesti din care: 75
- compartiment TBC 40
- compartiment TBC-MDR 5
31. | CAMERA DE GARDA
TOTAL 1.153
SPITALIZARE DE ZI din care: 13

- 2 paturi la parterul cladirii din Scornicesti

Nota: spitalul are aprobate 1.161 de paturi, din care 8 paturi inchise temporar

32. | FARMACIA
33. | STERILIZARE
34. | DIETETICA
35. | BLOC OPERATOR (central)
36. | UNITATE DE TRANSFUZIE SANGUINA
37. | SERVICIUL DE PRIMIRE SI EXTERNARE AL
BOLNAVILOR
38. | LABORATOR ANALIZE MEDICALE cu punct de lucru la
Scornicesti
39. | LABORATOR RADIOLOGIE SI IMAGISTICA
MEDICALA cu punct de lucru la Scornicesti
- compartiment computer tomograf
40. | LAB. RECUPERARE, MEDICINA FIZICA SI
BALNEOLOGIE (baza de tratament)
41. | SERVICIUL ANATOMIE PATOLOGICA
- compartiment CITOLOGIE
- compartiment HISTOPATOLOGIE
- PROSECTURA
- Camera frigorifica Scornicesti
42. | CENTRUL DE SANATATE MINTALA (C.S.M.)
43. | LABORATOR EXPLORARI FUNCTIONALE, cu punct
de lucru la Scornicesti
44. | COMPARTIMENT ENDOSCOPIE BRONSICA-
Scornicesti
45. SERVICIUL JUDETEAN DE MEDICINA LEGALA
46. | COMPARTIMENT DE PREVENIRE SI CONTROL
AL INFECTHLOR NOZOCOMIALE
47. | CABINET DIABET ZAHARAT, NUTRITIE SI BOLI
METABOLICE
48. | CABINET ONCOLOGIE MEDICALA
49. | CABINET MEDICINA SPORTIVA
50. | CABINET BOLI INFECTIOASE
51. | CABINET JUDETEAN DE DERMATOVENEROLOGIE
(de epidemiologie a bolilor cu transmitere sexuala)
52. | CABINET PLANIFICARE FAMILIALA
53. | CABINET MEDICINA MUNCII
54. | SERVICIUL DE EVALUARE SI STATISTICA
MEDICALA SI DRG
55. | DISPENSART.B.C.
56. DISPENSAR T.B.C. Scornicesti
57. DISPENSAR T.B.C. Driganesti Olt
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AMBULATORIUL INTRGRAT SPITALULUI
CU CABINETE IN SPECIALITATILE :

CABINETE CARE FUNCTIONEAZA iN SLATINA

1. MEDICINA INTERNA
2. CARDIOLOGIE
3. ORL
4. OFTALMOLOGIE
S. CHIRURGIE GENERALA
6. OBSTETRICA- GINECOLOGIE
7. NEUROLOGIE
8. ORTOPEDIE SI TRAUMATOLOGIE
9. DERMATOVENEROLOGIE
10. NEFROLOGIE
11. ENDOCRINOLOGIE
12. UROLOGIE
13. IMUNOLOGIE CLINICA SI ALERGOLOGIE
14. PSIHIATRIE
15. RECUPERARE, MEDICINA FIZICA SI BALNEOLOGIE
16. CHIRURGIE TORACICA
17. CHIRURGIE PLASTICA, MICROCHIRURGIE
RECONSTRUCTIVA
18. GASTROENTEROLOGIE
19. GERIATRIE SI GERONTOLOGIE
20. PNEUMOLOGIE
21. CHIRURGIE ORALA SI MAXILO - FACIALA
22. HEMATOLOGIE
23. CHIRURGIE SI ORTOPEDIE INFANTILA
24. PEDIATRIE
25. DERMATOVENEROLOGIE COPII
26. NEUROPSIHIATRIE INFANTILA
27. CABINET ORTOPTICA
28. AUDIOLOGIE
29. CABINET LOGOPEDIE
30. CABINET PSIHOLOGIE
31. SALI DE TRATAMENTE
32. REGISTRATURA MEDICALA
CABINETE CARE FUNCTIONEAZA iN SCORNICESTI
33. MEDICINA INTERNA*
34. OBSTETRICA- GINECOLOGIE*
35. DERMATOVENEROLOGIE*
36. PEDIATRIE
37. PNEUMOLOGIE
38. CARDIOLOGIE*

APARAT FUNCTIONAL
Nota 1 - La nivelul spitalului functioneaza Centrul Judetean de Diabet zaharat, nutritie si boli
metabolice

Nota 2 — Laboratoarele deservesc atat paturile cat si ambulatoriul integrat

* cabinete prevazute cu medici rezidenti cu post
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ANEXA 2

DEFINIREA SOLUTIILOR DE CONTINUITATE, A MATERIALELOR UTILIZATE

SI A CONDITIILOR DE STERILIZARE

Nr. SECTII Manevre ce implica Materiale Sterilizare
crt. solutii de continuitate utilizate
1 Injectii, punctii, Seringi, ace, Materiale de unica
SECTIA MEDICINA INTERNA venoase, perfuzii, perfuzoare, folosinta
transfuzii branule
2 Injectii, punctii, Seringi, ace, Materiale de unica
SECTIA D .
GASTROENTEROLOGIE venoase, per.t.‘uzn, perfuzoare, folosinta
transfuzii branule
3 Injectii, punctii, Seringi, ace, Materiale de unica
SECTIA DIABET ZAHARAT, venoase, perfuzii, perfuzoare, folosinta, truse
BOLINUTRITIE transfuzii, ingrijire branule, truse
plagi chirurgicale
COMPARTIMENT In% eictii,. .perfuzii.,. Serit{lgi, ace, Mate;iallle fle unica
ENDOCRINOLOGIE infiltrati, puncti perfuzoare, olosinta
venoase branule
4 Injectii, punctii, Seringi, ace, Materiale de unica
SECTIA DE ONCOLOGIE venoase, perfuzii, perfuzoare, folosinta, truse
MEDICALA transfuzii, ingrijire branule, truse
plagi chirurgicale
5 Injectii, punctii, Seringi, ace, Materiale de unica
SECTIA CARDIOLOGIE venoase, perfugii, perfuzoare, folosinta
transfuzii, cateterizare, | branule, catetere
punctii pericardice
6 SECTIA RECUP., MED. 'Inj ectii,. .perfuzii.,. Seringi, ace, Materiale fle unica
FIZICA SI BALNEOLOGIE infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta
venoase branule
7 Injectii, punctii, Seringi, ace, Materiale de unica
SECTIA NEUROLOGIE venoase, p-erfu.;.ii, perfuzoare, folosinta, truse
transfuzii, ingrijire branule, truse
plagi chirurgicale
8 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta;
COMPARTIMENT venoase, inte.rvel.q.t.ii br.anul.e, truse de | Trusele d'e .chirurgie
CHIRURGIE TORACICA chlrlllrglcale.,. ingrijire chlrurgle_, truse de se sterlllzee.lza
plagi, punctii pleurale punctionare central, prin
serviciul de
sterilizare
9 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta;
SECTIA CHIRURGIE SI venoase, inte.rvel.q.t.ii branul'e, trgse de | Trusele d.e 'chirurgie
ORTOPEDIE INFANTILA chlrurglcale,-lngrljlre chirurgie se sterlllzegza
plagi central, prin
serviciul de
sterilizare
10 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
transfuzii, infiltratii, perfuzoare, folosinta;
punctii venoase, branule, truse de | Trusele de chirurgie
SECTIA ORTOPEDIE interventii chirurgie se sterilizeaza
TRAUMATOLOGIE chirurgicale, ingrijire central, prin
plagi, reduceri serviciul de
deschise, artroplastii, sterilizare
tractiuni mecanice
11 | SECTIA CHIRURGIE Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica

GENERALA

transfuzii, infiltratii,

perfuzoare,

folosinta;
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punctii venoase,

branule, truse de

Trusele de chirurgie

interventii chirurgie se sterilizeaza
chirurgicale, ingrijire central, prin
plagi serviciul de
sterilizare
12 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
covpARTIVET oty e, | peicows | o
CHIRURGIE PLASTICA, interventii chirurgie se sterilizeaza
MICROCHIRURGIE chirurgicale, ingrijire central, prin
RECONSTRUCTIVA >, D
plagi serviciul de
sterilizare
13 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
transfuzii, infiltratii, perfuzoare, folosinta;
punctii venoase, branule, truse de | Trusele de chirurgie
SECTIA UROLOGIE interventii chirurgie se sterilizeaza
chirurgicale, ingrijire central, prin
plagi serviciul de
sterilizare
14 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta;
venoase, interventii branule, truse de | Trusele de chirurgie
SECTIA OFTALMOLOGIE chirurgicale, ingrijire chirurgie se sterilizeaza
plagi central, prin
serviciul de
sterilizare
15 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta;
venoase, interventii branule, truse de | Trusele de chirurgie
SECTIA O.R.L. chirurgicale, ingrijire chirurgie se sterilizeaza
plagi central, prin
serviciul de
sterilizare
16 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
transfuzii, infiltratii, perfuzoare, folosinta;
punctii venoase, branule, truse de | Trusele de chirurgie
SECTIA A.T.L ingrijire plagi chirurgie se sterilizeaza
central, prin
serviciul de
sterilizare
Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
transfuzii, infiltratii, perfuzoare, folosinta;
ATL OBSTETRICA - puntienese | e e | Tsce d i
GINECOLOGIE central, prin
serviciul de
sterilizare
17 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
SECTIA NEFROLOGIE infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta
venoase branule
18 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
punctii venoase, perfuzoare, folosinta;
cateterizarea venei branule, truse cu Trusele de
SECTIA NEONATOLOGIE ombilicale, transfuzii, instrumentar de cateterizare se
ingrijirea plagilor cateterizare sterilizeaza prin
serviciul central de
sterilizare
19 SECTIA OBSTETRICA Inj ecti.i., p_erfuzii,” Seringi, ace, Materiale.de unica
transfuzii, infiltratii, perfuzoare, folosinta;

GINECOLOGIE I

punctii venoase,

branule, truse de

Trusele de chirurgie
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interventii
chirurgicale,
intreruperi sarcina,
ingrijirea plagilor

chirurgie, de
intrerupere sarcina

si intrerupere
sarcina, se
sterilizeaza
central de serviciul
de sterilizare

20 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
transfuzii, infiltratii, perfuzoare, folosinta;
punctii venoase, branule, truse de | Trusele de chirurgie
SECTIA OBSTETRICA interventii chirurgie, de si intrerupere
GINECOLOGIE II chirurgicale, intrerupere sarcina sarcina, se
intreruperi sarcina, sterilizeaza
ingrijirea plagilor central de serviciul
de sterilizare
21 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
SECTIA PEDIATRIE infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta
venoase branule
22 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
SECTIA BOLI INFECTIOASE infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta
venoase branule
23 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
SECTIA PSIHIATRIE infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta
venoase branule
24 | COMPARTIMENT Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
NEUROPSIHIATRIE infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta
INFANTILA venoase branule
25 | COMPARTIMENT Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
RECUPERARE NEURO - infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta
MOTORIE COPII venoase branule
26 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta;
COMPARTIMENT Electr\,()eclzlcl);l‘,:izare electr]?)zz;llllltlz’ truse Trusseelsieciieliczl;g;;gle
DERMATOVENEROLOGICE . . . . o .
interventii de mica de mica chirurgie central, prin
chirurgie, ingrijire serviciul de
plagi sterilizare
27 COMPARTIMENT BOLI 'Inj ectii,. .perfuzii.,. Seringi, ace, Materiale Fle unica
CRONICE infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta
venoase branule
28 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica
CENTRUL DE HEMODIALIZA infiltratii, punctii perfuzoare, folosinta
venoase branule
29 Injectii, punctii, Seringi, ace, Materiale de unica
venoase, perfuzii, perfuzoare, folosinta;
transfuzii, punctii branule, truse de | Trusele de chirurgie
UNITATE PRIMIRE rahi.diene, punc'tii mica chirurgie se steri%izegza
URGENTE (U.P.U.) vezicale, sondaje, . centya‘, prin
toracocenteza, punctic serviciul de
pleurala, ingrijirea sterilizare
plagilor, intubatie
orotraheala
30 Injectii, perfuzii, Seringi, ace, Materiale de unica

SECTIA PNEUMOLOGIE

infiltratii, punctii
venoase

perfuzoare,
branule

folosinta
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ANEXA 3

PROGRAM ORAR DE CURATENIE A SALOANELOR/ REZERVELOR

a) Zilnic se efectueaza curatenia in conditii corespunzatoare a tuturor spatiilor din unitate si
intretinerea starii de igiena prin verificarea permanenta a acestora.

CURATENIA SI DECONTAMINAREA ZILNICA IN SALON, REZERVA CU PACIENT

Aceasta se face de doua ori pe zi dimineata la intrare in program si seara dupa odihna pasiva a
pacientilor sau la nevoie
¢ Cel putin odata pe tura se va intra pentru verificarea mentinerii curateniei si se va raspunde
solicitarilor asistentei de serviciu ori de cate ori este necesar .
¢ Dupa efectuarea operatiunii de curatenie personalul responsabil va inregistra tipul operatiunii,
data, ora si semnatura, in graficul afisat pe usa salonului, rezervei.
¢ In situatia cand pacientul doreste sa nu fie deranjat, refuzand efectuarea curateniei in
salon,rezerva, se va informa imediat asistenta de serviciu pentru a gasi solutia potrivita de a evita o
eventuala reclamatie a pacientului.

CURATENIA SI DECONTAMINAREA IN SALON, REZERVA DUPA CE PACIENTUL A
FOST EXTERNAT

- Lenjeria murdara de corp si de pat se verifica sa nu contina obiecte intepatoare/taietoare si alte
deseuri de tip infectios, dupa care se colecteaza in saci pe coduri de culori in functie de gradul de
risc(galben-lenjeria murdara contaminate,sac negru-lenjeria murdara necontaminata.

- Nu se scutura, nu se aseaza pe paviment, nu se sorteaza pe articole la locul producerii.

- Depozitarea temporara a lenjeriei murdare ambalate se face pe sectie in spatiul special destinat unde
vizitatorii nu au acces.

- Se colecteaza sacii cu deseuri, se depoziteaza temporar in carucioarele cu capac destinate
transportului, acestea fiind si ele echipate cu saci galbeni / negri .

- Indepartarea prafului se face prin metode care evita impurificarea aerului ( spalare, stergere umeda )
cu laveta umezita in solutie de detergent/dezinfectant, a tuturor suprafetelor orizontale si verticale

- Mobilierul ( pat cu anexe )se curata cu lavete curate, umezite in solutii detergent -dezinfectante care
vor fi schimbate in fiecare rezerva.

- Este interzisa utilizarea pentru curatarea mobilierului a lavetelor si recipientelor intrebuintate la
curatarea pavimentelor.

- Se trece la spalarea si dezinfectia obiectelor sanitare din baie astfel: - se realizeaza cu lavete umezite
in solutii detergente/dezinfectante.

- Se incepe cu suprafata mai putin murdara si se finalizeaza cu cea murdara ( dus cu suport, chiuveta
cu mobilier, robinet, oglinda, suportii de servetele, hartie igienica si cel de sapun lichid,clanta usa,
rezervor WC- ul, capacul fata/verso).

- Pentru interiorul WC-lui se utilizeaza peria de WC.

- Pentru paviment se foloseste galeata , mop specific acestei locatii si solutie detergent/dezinfectant.

- Obligatoriu materialele si ustensilele utilizate la efectuarea curateniei la grupurile sanitare sunt
etichetate si NU sunt folosite decat in acest spatiu.

- Se finalizeaza cu spalarea pavimentului din salon,rezerva incepand de la geam spre usa.

- Paturile se vor echipa cu lenjerie curata

- In fiecare incapere in care se efectueaza operatiunea de curatenie, va exista in mod obligatoriu un
grafic in care personalul de curatenie va inregistra tipul operatiunii, data, ora si semnatura.

- Asistenta de salon care a supravegheat efectuarea curateniei va anunta la CPCIN dezinfectia
ciclica a salonului sau rezervei.
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INTRETINEREA CURATENIEI IN SALOANE, REZERVE CARE NU SUNT OCUPATE DE
PACIENTI

- Zilnic dimineata, se indeparteaza praful cu o laveta curata umezita in solutie
detergent/dezinfectant de pe suprafetele orizontale din incapere si se spala cu solutie
detergent/dezinfectant pavimentul, dupa care se va consemna in graficul de monitorizare a
curateniei si dezinfectiei curente.

- In rezervele in care a fost efectuata dezinfectia aerului si suprafetelor cu lampa sau nebulizatorul,
se va intra pentru mentinerea curateniei dupa 24 ore, in cazul neocuparii acesteia.

CURATENIA SI DECONTAMINAREA IN SALILE DE TRATAMENT/PANSAMENT ,
CABINETE DE CONSULTATII

- Se efectueaza de doua ori pe zi, la inceput si sfarsit de program sau la nevoie.

- Dezinfectia suprafetelor de lucru, ex:masa pregatire tratament, recolte, etc., si a aparaturii
medicale va fi efectuata de personalul mediu la inceput de program si dupa fiecare act medical
sau manevra executata daca este nevoie.

CURATENIA, DECONTAMINAREA SI DEZINFECTIA SALONULUI SAU REZERVEI INTR-
UN CAZ SEPTIC

Se efectueaza zilnic si dupa externarea pacientului.

CURATENIA SI DECONTAMINAREA IN SPATIILE DE DEPOZITARE :
MATERIAL SANITAR CONSUMABIL, LENJERIE, DESEURI SI A USTENSILELOR
FOLOSITE LA EFECTUAREA CURATENIEI

- In spatiile pentru depozitarea materialelor sanitare, de curatenie, dezinfectante, lenjerie curata
curatarea si decontaminarea se efectueaza o data pe zi, dimineata. Cu o laveta umezita in solutie
detergent-dezinfectant se curate suporturile pentru depozitare si se finalizeaza cu pavimentul.
Lenjeria curata se pastreaza impachetata in saci transparenti pana in momentul utilizarii acesteia
pentru a fi protejata de praf si umiditate .

- La depozitul central de lenjerie curatarea si decontaminarea suprafetelor si pavimentului se

realizeaza dupa predarea lenjeriei catre sectii.
La depozitul central de lenjerie murdara curatarea si decontaminarea suprafetelor si pavimentului
se face obligatoriu dupa predarea lenjeriei murdare catre firma de spalatorie. Materialele si
recipientele intrebuintate la operatiunea de curatenie se spala si dezinfecteaza dupa fiecare
utilizare.

- La depozitul central de deseuri periculoase pavimentul se curate si decontamineaza obligatoriu
de doua ori /zi la inceput si sfarsit de program.

- Spalarea containerelor utilizate pentru transportul deseurilor de la nivelul saectiilor se curate si
decontamineaza dupa fiecare predare.

- Containerele utilizate pentru depozitarea temporara a deseurilor infectioase se curatd si
decontamineaza dupa fiecare predare catre firma contractoare.

CURATAREA SI DECONTAMINAREA GRUPURILOR SANITARE

- se curata si decontamineaza zilnic de doua ori pe zi si la nevoie.

- se curate si decontamineaza cu laveta umezita in solutie detergent-dezinfectant chiuveta cu
robinet, suportii hartie igienica, WC-ul cu anexe, paviment. Se consemneaza efectuarea
curataniei in graficul existent.

CORIDOARE SI SCARI
- Se curata si decontamineaza zilnic de doua ori /zi cu o laveta umezita in solutie de detergent -
dezinfectant suprafetele si paviment
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- Mentinerea starii de igiena prin verificarea permanenta si repetarea operatiunii la nevoie.
- -Se consemneaza activitatea in graficul existent.

CURATAREA SI DECONTAMINAREA LIFTURILOR

- Se curatd si decontamineaza zilnic de doua ori / zi peretii interiori / exteriori ai cabinelor de lift
si pavimentul Intretinerea curateniei se face prin verificare permanenta.

- Lifturile ce sunt destinate transportului de deseuri ,lenjerie murdara si instrumentarului nesteril
obligatoriu se curata si dezinfecteaza dupa fiecare transport.

BIROURI, ADMINISTRATIV

- Colectarea deseurilor menajere de doua ori pe zi dimineata si seara.
- Cu o laveta umezita in solutie detergent —dezinfectant ,zilnic la sfarsit de program se curata si
decontamineaza suprafetele si pavimentul.

VESTIARE, SPATIILE DESTINATE PARCARILOR AUTO

- In spatiile destinate vestiarelor zilnic o data pe zi, dimineata la inceput de program se
colecteaza deseurile menajere, se matura umed, cu o laveta umezita in solutie detergent-
dezinfectant se sterge suprafata exterioara a vestiarelor si se spala pavimentul cu solutie de
detergent — dezinfectant

- se consemneaza activitatea in graficul existent.

- in parcarile auto dimineata la inceput de program se realizeaza curatenia.

CURATENIE GENERALA

Pe langa cea zilnica, saptamanl sau lunar se sterg geamurile, se spala cu solutie
detergent/dezinfectant tamplaria (tocuri, rame, usi ), se sterge umed tavanul si peretii, se realizeaza
detartrarea WC-urilor. Filtrele aparatelor de aer conditionat se curata si decontamineaza obligatoriu la
inceput si sfarsit de sezon ,dar si la nevoie. Grilajele gurilor de aerisire si ventilatie se curata o data pe
luna.

- -Curatenia generala se realizeaza in lipsa pacientilor.
- -Asistenta sefa de pe sectie va intocmi planificarea curateniei generale si un grafic unde va
consemna realizarea acestei operatiuni.

Program de intretinere spatii verzi si a cailor de acces

Personalul care deserveste intretinerea spatiilor verzi este compus din peisagistul floricultor si
un muncitor necalificat.

Intretinerea spatiilor verzi se face zilnic intre orele 7% - 9% giintre 13% — 15" sau ori de cate
ori se impune.

Ciile de acces (alei, platouri, holuri, scari, etc.) se intretin de catre personalul incadrat pentru
aceasta activitate: muncitori necalificati si ingrijitori de curatenie.

Orarul de curdtenie este afisat vizibil si se desfisoara permanent, intre orele 6°° — 18” zilnic.

Personalul de intretinere a cailor de acces lucreaza in regim de 12 ore cu 24 ore libere, inclusiv
in zilele de sarbatoare.
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Anexa nr. 4

HARTA ZONELOR DE RISC EPIDEMIOLOGIC
IDENTIFICARE PE SECTOARE

LSECTIA ATI (ANESTEZIE-TERAPIE-INTENSIVA)

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. compartiment TI-aseptic

2. compartiment TI-septic

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale
ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. activitatea de servire a mesei

9. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale
PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere, ingrijitoare de curatenie, brancardieri)
4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. vizitatori, insotitori

AN DN AW~

ILSERVICIUL ANATOMIE-PATOLOGICA
SPATII CU RISC INFECTIOS

1.compartiment citologie

2.compartiment histopatologie

3.compartiment prosectura

4.spatiu depozitare deseuri chimice

5.grup sanitar

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

l.activitatea de prelucrare a produselor biologice si a pieselor anatomice
2.activitatea de interpretare a rezultatelor

3.activitatea de curatenie si dezinfectie
PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS
1.medici

2.asistenti medicali

3.biologi

4.personal auxiliar

IIL.SECTIA BOLI INFECTIOASE

SPATII CU RISC INFECTIOS

. spatii cazare pacienti (saloane)

. compartiment Hepatite

. compartiment HIV

. sala de tratament

. grupurile sanitare

. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

AN DN AW —
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ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice

. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare.

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
9. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

10. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 . medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. vizitatori

N DN AW —

1V. COMPARTIMENT BOLI CRONICE

SPATII CU RISC INFECTIOS

1.spatii cazare pacienti (saloane)

2. sala de tratament

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

5.oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica a pacientilor

2. recoltarea probelor biologice

3. activitatea de igenizare a pacientilor

4. administrarea tratamentului injectabil

5. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
6.izolarea unei infectii aparuta pe perioada spitalizarii alta decat cea de baza
7. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare.

8. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

9. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

10. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 .medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. vizitatori

V.SECTIA DIABET ZAHARAT, NUTRITIE SI BOLI METABOLICE
SPATII CU RISC INFECTIOS

1. spatii cazare pacienti (saloane)

2. sala de tratament

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

5. oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS
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. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice

. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane,grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
9. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

10. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 .medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5.vizitatori

AN DN AW~

VI.BLOC OPERATOR (CENTRAL)

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. sali de operatie

2. spatiu prelucrare instrumentar chirurgical

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. interventia chirurgicala

2. administrarea tratamentului injectabil

3. activitatatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a instrumentarului chirurgical
4. activitatea de curatenie si dezinfectie in sali, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

5. pregatirea salilor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

6. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere, ingrijitoare de curatenie, brancardieri)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

VII. COMPARTIMENT CHIRURGIE PLASTICA, MICROCHIRURGIE RECONSTRUCTIVA
SPATII CU RISC INFECTIOS

1.spatii cazare pacienti (saloane)

2.sala de tratament

3.grupurile sanitare

4.spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

5.oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica si paraclinica a pacientilor

2. recoltarea probelor biologice

3.activitatea de igenizare a pacientilor

4.administrarea tratamentului injectabil

S.activitatea de tratare si pansare a plagilor

6.activitatea de pregatire a instrumentarului chirurgical in vederea sterilizarii
7.transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
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8.activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane,grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare

9. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

10.activitatea de servire a mesei

11.transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1.medici

2.asistenti medicali

3.personal auxiliar de ingrijire (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)
4.personal serviciu tehnic si administrativ

5.vizitatori, insotitori

VIIl. SECTIA CHIRURGIE GENERALA

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. spatii cazare pacienti (saloane)

2. sali de tratament

3. grupuri sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

5. oficiu alimentar + sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica si paraclinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. activitatea de tratare si pansare a plagilor

. activitatea de pregatire a instrumentarului chirurgical in vederea sterilizarii
. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

9. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

10. activitatea de servire a mesei

11. colectarea si transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale
PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere, ingrijitoare de curatenie, brancardieri)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. vizitatori, insotitori
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IX. SECTIA CHIRURGIE SI ORTOPEDIE INFANTILA
SPATII CU RISC INFECTIOS

1. spatii cazare pacienti (saloane)

2. sala de tratament

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

5. oficiu alimentar + sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. activitatea de tratare si pansare a plagilor

. activitatea de pregatire a instrumentarului chirurgical in vederea sterilizarii

AN AW
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7. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
8. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

9. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

10. activitatea de servire a mesei

11. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale
PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere, ingrijitoare de curatenie,

brancardieri)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. vizitatori, insotitori

X. SECTIA CARDIOLOGIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. compartiment TI - Cardiologie

2. grupurile sanitare

3. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri infectioase/taietoare intepatoare
4. oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica si paraclinica a pacientilor

2. recoltarea probelor biologice

3. activitatea de igenizare a pacientilor

4. administrarea tratamentului injectabil

5. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice

6. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. activitatea de servire a mesei

9. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1.medici

2.asistenti medicali

3.personal auxiliar de ingrijire (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)
4.personal serviciu tehnic si administrativ

5.vizitatori, insotitori

XIL.SECTIA NEUROLOGIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

1.spatii cazare pacienti (saloane)

2.grupurile sanitare

3.spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

4.oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica si paraclinica a pacientilor

2. recoltarea probelor biologice

3.activitatea de igenizare a pacientilor

4.administrarea tratamentului injectabil

5.transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
6.activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane,grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare
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7.pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8.activitatea de servire a mesei

9.transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1.medici

2.asistenti medicali

3.personal auxiliar de ingrijire (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)
4.personal serviciu tehnic si administrativ

5.vizitatori, insotitori

XII.COMPARTIMENT TI-NEUROLOGIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

1.spatii cazare pacienti (saloane TT)

2.grupurile sanitare

3.spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

4.oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica si paraclinica a pacientilor

2. recoltarea probelor biologice

3.activitatea de igenizare a pacientilor

4.administrarea tratamentului injectabil

5.transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
6.activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane,grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare

7.pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice
8.activitatea de servire a mesei

9.transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1.medici

2.asistenti medicali

3.personal auxiliar de ingrijire (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)
4.personal serviciu tehnic si administra

XIII. COMPARTIMENT DERMATOVENEROGIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

1.spatii cazare pacienti(saloane)

4. sala de tratament

5. grupurile sanitare

6. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

7.oficiu alimentar +sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice

. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare

7. activitatea de decontaminare,curatire si dezinfectie a instrumentarului chirurgical in vederea
sterilizarii

8. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
9. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

10. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

AN DN B~ W~
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11. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 .medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)
4. personal serviciu tehnic si administrative

XIV. CENTRU DE HEMODIALIZA

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. spatiu cazare pacienti

2. grupurile sanitare

3. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

4. spatiu asteptare pacienti

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica a pacientilor

2. administrarea tratamentului injectabil

3. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare.

4. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice
5. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
6. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

7. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 . medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. insotitori

XV. DISPENSAR TBC

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. sala de tratament

2. grupurile sanitare

3.spatiu recoltare sputa

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica a pacientilor

2. recoltarea probelor biologice-recoltare sputa

3. administrarea tratamentului injectabil

4. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
S.izolarea unei infectii aparuta pe perioada spitalizarii alta decat cea de baza
6. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare.

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

9. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 .medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)

4. personal serviciu tehnic si administrative
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XVI. SECTIA GASTROENTEROLOGIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. spatii cazare pacienti (saloane)

2. sala de tratament

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

5. oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane,grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
9. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

10. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 .medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)

4. personal serviciu tehnic
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XVII. LABORATORUL EXPLORARI FUNCTIONALE

SPATII CU RISC INFECTIOS

1.cabinet gastroscopie

2. cabinet colonoscopie

3.cabinet bronhoscopie

4.cabinet inregistrari EKG +proba de efort

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. investigatia endoscopica a pacientilor

2. recoltarea endoscopica a probelor biologice (cultura,biopsie)

3. administrarea tratamentului injectabil

4. activitatea de curatenie si dezinfectie a spatiilor

5. procedura de sterilizare “la rece” a instrumentarului termosensibil
6. colectarea si transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale
PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere, ingrijitoare de curatenie, brancardieri)
4. personal serviciu tehnic si administrativ

XVIILSECTIA MEDICINA INTERNA

SPATII CU RISC INFECTIOS

1.spatii cazare pacienti (saloane)

2.sala de tratament

3.grupurile sanitare

4.spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale
5.oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica a pacientilor

2. recoltarea probelor biologice

95



3. activitatea de igenizare a pacientilor

4. administrarea tratamentului injectabil

5. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice

6. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane,grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
9. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

10. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 .medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5.vizitatori, insotitori

XIX. SECTIA MEDICINA INTERNA - COMPARTIMENT HEMATOLOGIE
SPATII CU RISC INFECTIOS
1. spatii cazare pacienti (saloane)
2. sala de efectuare proceduri si tratament
3. grupurile sanitare
4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale
ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS
. examinarea clinica a pacientilor
. recoltarea probelor biologice
. activitatea de igenizare a pacientilor
. administrarea tratamentului injectabil
. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor
medicale, a lenjeriei murdare
7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice
8. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
9. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale
10. activitatea de servire a mesei
PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS
1. medici
2. asistenti medicali
3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)
5. vizitatori
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XX. LABORATOR ANALIZE MEDICALE

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. toate spatiile de lucru existente in cadrul laboratorului

2. spatiu prelucrare lame reutilizabile

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare temporara a deseurilor medicale

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

l.activitatea de prelucrare a probelor biologice

2.activitatea de citire a placilor insamantate

3.activitatea de decontaminare, dezinfectie si sterilizare a lamelor reutilizabile
4.activitatea de curatenie si dezinfectie in toate spatiile de lucru, grupuri sanitare, spatii depozitare
temporara

a deseurilor medicale
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PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS
1.medici, biologi

2.asistenti medicali

3.personal auxiliar

4.personal serviciu tehnic si administrative

XXI.COMPARTIMENT NEUROPSIHIATRIE INFANTILA
SPATII CU RISC INFECTIOS

1.spatii cazare pacienti-copii (saloane)

2. sala de tratament

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

5.oficiu alimentar +sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientilor -copii

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor-copii

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare.

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

9. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 .medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)
4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. insotitori,vizitatori.
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XXII.SECTIA NEFROLOGIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

. Spatii cazare pacienti (saloane)

. sala de tratament

. grupurile sanitare

. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

. oficiu alimentar+sala de mese

CTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane,grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
9. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

10. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 .medici

2. asistenti medicali
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3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)
4. personal serviciu tehnic si administrativ
5.vizitatori

XXIII.SECTIA NEONATOLOGIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

l.compartiment TI

2.compartiment prematuri

3. sala de tratament

4. grupurile sanitare

5. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

6. biberonerie

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica a pacientilor-nou-nascuti

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de imbaiere a nou-nascutilor

. administrarea tratamentului injectabil

. activitatea de tratare si pansare a plagilor ombilicale

. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
. transportul si insotirea nou-nascutilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

10. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

11. colectarea si transportul lenjeriei murdare

12. transportul deseurilor medicale

13. activitatea de alaptare

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. insotitori, vizitatori
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XXIV. SECTIA ONCOLOGIE MEDICALA

SPATII CU RISC INFECTIOS

1.spatii cazare pacienti (saloane)

2. sala de tratament

3. oficiu alimentar + sala de mese

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, a lenjeriei murdare.
. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

. activitatea de servire a mesei
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XXV.SECTIA ORTOPEDIE SI TRAUMATOLOGIE
SPATII CU RISC INFECTIOS
1. spatii cazare pacienti (saloane)
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2. sala de tratament

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

5. oficiu alimentar + sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. activitatea de tratare si pansare a plagilor

. activitatea de pregatire a instrumentarului chirurgical in vederea sterilizarii
. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice

. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii de depozitare temporara a
deseurilor medicale, a lenjeriei murdare

9. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

10. activitatea de servire a mesei

11. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar de ingrijire (infirmiere, ingrijitoare de curatenie, brancardieri)
4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. vizitatori, insotitori
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XXVI. SECTIA OFTALMOLOGIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

. Spatii cazare pacienti (saloane)

. sala de tratament

. grupurile sanitare

. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

. oficiu alimentar + sala de mese

CTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. activitatea de tratare si pansare a plagilor

. activitatea de pregatire a instrumentarului chirurgical in vederea sterilizarii
. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

9. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

10. activitatea de servire a mesei

11. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale
PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere, ingrijitoare de curatenie, brancardieri)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. vizitatori, insotitori
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XXVII. SECTIA ORL
SPATII CU RISC INFECTIOS
1.sala de operatie
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2.spatiu de pregatire instrumentar chirurgical in vederea sterilizarii

3.sala de tratament

4.compartiment BMF

5. spatii cazare pacienti(saloane)

6.grupurile sanitare

7.spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri infectioase/taietoare intepatoare
8.oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica si paraclinica a pacientilor

2. recoltarea probelor biologice

3.activitatea de igenizare a pacientilor

4.administrarea tratamentului injectabil

S.transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
6.activitatea de pregatire a instrumentarului chirurgical in vederea sterilizarii
7.activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane,grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare

8.pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

9.activitatea de servire a mesei

10.transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1.medici

2.asistenti medicali

3.personal auxiliar de ingrijire (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)
4.personal serviciu tehnic si administrativ

5.vizitatori,insotitori

XXVIIL.SECTIA OBSTETRICA-GINECOLOGIE 1

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. spatii cazare pacientelor(saloane)

2. sala de tratament

3. grupurile sanitare

3. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

4.oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica al pacientelor

2. recoltarea probelor biologice

3. activitatea de igenizare a pacientelor

4. administrarea tratamentului injectabil

5.activitatea de tratare si pansare a plagilor chirurgicale

6. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a instrumentarului chirurgical in vederea
sterilizarii

7. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
8. transportul si insotirea pacientilor -copii in vederea investigatiilor paraclinice
9. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

10. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

11. colectarea si transportul lenjeriei murdare

12. transportul deseurilor medicale

13. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,)

100



4. personal serviciu tehnic si administrativ
5. insotitori, vizitatori

XXIX.SECTIA OSTETRICA —GINECOLOGIE 1T

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. spatii cazare pacientelor (saloane)

2. sala de tratament /pansament/consultatii

3. grupurile sanitare

3. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

4. oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica al pacientelor

2. recoltarea probelor biologice

3. activitatea de igenizare a pacientelor

4. administrarea tratamentului injectabil

S.activitatea de tratare si pansare a plagilor chirurgicale

6. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a instrumentarului chirurgical in vederea
sterilizarii

7. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
8. transportul si insotirea pacientilor -copii in vederea investigatiilor paraclinice
9. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

10. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

11. colectarea si transportul lenjeriei murdare

12. transportul deseurilor medicale

13. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. insotitori, vizitatori

XXX.SALI DE NASTERI

SPATII CU RISC INFECTIOS

1.sala expulzie

2.sala travaliu

3. sala de tratament

4. grupurile sanitare

5. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientelor

. administrarea tratamentului injectabil

. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a istrumentarului in vederea sterilizarii
. activitatea de curatenie si dezinfectiea spatiilor (travaliu, expulzie, postexpulzie), grupuri sanitare,
spatii

depozitare temporara a deseurilor medicale, a lenjeriei murdare

6. pregatirea spatiilor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

7. colectarea si transportul lenjeriei murdare

8. transportul deseurilor medicale

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali
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3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,)
4. personal serviciu tehnic si administrative

XXXI. SECTIA PEDIATRIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

1. spatii cazare pacienti-copii(saloane)

2. sala de tratament pentru internari cu regim continuu si internari de zi

3. grupurile sanitare

3. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

4. oficiu alimentar+sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica al pacientilor- copii

2. recoltarea probelor biologice

3. activitatea de igenizare a copiilor

4. administrarea tratamentului injectabil

5. transportul si insotirea pacientilor -copii in vederea investigatiilor paraclinice
6. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. colectarea si transportul lenjeriei murdare si al deseurilor medicale

9. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
10. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. insotitori, vizitatori

XXXII.PEDIATRIE-BUCATARIA DIETETICA
SPATII CU RISC INFECTIOS

1. Spatiu prelucrare biberoane

2. Spatiu preparare masa sugari

3.Spatiu sterilizare

4.Spatiu depozitare alimente, lapte praf

5. grup sanitar

6. oficiu alimentar +sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

l.curatirea si dezinfectia biberoanelor
2.pregatirea preparatelor pentru sugari,prescolari
3.servirea mesei

4.curatenia si dezinfectia grupului sanitar
PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS
1. asistenti medicali

3. personal auxiliar- ingrijitoare de curatenie

XXXIII.SECTIA PSIHIATRIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

1.spatii cazare pacienti (saloane)

2. sala de tratament

3. grupurile sanitare

4. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale
ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica a pacientilor
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. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare.

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

9. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 .medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. vizitatori
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XXX1V.SECTIA PNEUMOLOGIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

. compartiment TBC in special saloane BK +

. compartiment TBC-MDR

. compartiment Pneumologie

. sala de tratament

. grupurile sanitare

. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

7.oficiu alimentar +sala de mese

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

1. examinarea clinica a pacientilor

2. recoltarea probelor biologice

3. activitatea de igenizare a pacientilor

4.activitatea de supraveghere in procedura de recoltare a sputei

5. administrarea tratamentului injectabil

6. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
7. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare

8. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

9. activitatea de decontaminare, curatire si dezinfectie a echipamentelor medicale
10. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

11. activitatea de servire a mesei

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1 .medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,brancardieri)

4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. vizitatori

N DN AW —

XXXV.SECTIA RECUPERARE, MEDICINA FIZICA SI BALNEOLOGIE
SPATII CU RISC INFECTIOS

1.spatii cazare pacienti (saloane)

2.grupurile sanitare

3.spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

4.oficiu alimentar+sala de mese
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ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane,grupuri sanitare,spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale,a lenjeriei murdare

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

9. activitatea de servire a mesei

N DN AW —

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie)
4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. vizitatori

XXXVI. COMPARTIMENT RECUPERARE NEUROMOTORIE COPII
SPATII CU RISC INFECTIOS

. Spatii cazare pacienti-copii(saloane)

. spatiu de kinetoterapie

. spatiu de gimnastica medicala

. grupurile sanitare

. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale

. oficiu alimentar + sala de mese
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ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica al pacientilor- copii

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a copiilor

. administrarea tratamentului injectabil si paleativ

. transportul si insotirea copiilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane,grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor

medicale, a lenjeriei murdare

7. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

8. activitatea de servire a mesei

9. transportul lenjeriei murdare si al deseurilor medicale

AN DN B~ W —

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medic

2. asistenti medicali,kinetoterapeut

3. personal auxiliar (infirmiere , ingrijitoare de curatenie,)
4. personal serviciu tehnic si administrativ

5. insotitori, vizitatori

XXXVII. STERILIZARE

SPATII CU RISC INFECTIOS
l.spatii primire si impachetere truse nesterile
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ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS
1. activitatea de verificare si impachetare a truselor
2 .activitatea de curatenie si dezinfectie a spatiilor din serviciu de sterilizare |

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS
1. asistenti medicali
2. personal auxiliar (ingrijitoare de curatenie)

XXXVIIL.SECTIA UROLOGIE

SPATII CU RISC INFECTIOS

. spatii cazare pacienti (saloane)

. sala de tratament

. grupurile sanitare

. spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale
. oficiu alimentar + sala de mese

DN AW N =

ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica si paraclinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. activitatea de tratare si pansare a plagilor

. activitatea de pregatire a instrumentarului chirurgical in vederea sterilizarii
. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice

8. activitatea de curatenie si dezinfectie in saloane, grupuri sanitare, spatii depozitare temporara a
deseurilor medicale, a lenjeriei murdare

9. pregatirea saloanelor in vederea realizarii dezinfectiei ciclice

10. activitatea de servire a mesei

11. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

N NN W=

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1.medici

2.asistenti medicali

3.personal auxiliar (infirmiere, ingrijitoare de curatenie, brancardieri)
4.personal serviciu tehnic si administrativ

5.vizitatori, insotitori

XXXIX.UPU

SPATII CU RISC INFECTIOS

1.camera triaj

2. camera resuscitare

3. camera minore

4. sala gips

5.filtru igienizare/spatiu depozitare lenjerie murdara si deseuri medicale
6.sala mici interventii chirurgicale

7.serviciu stomatologie
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ACTIVITATI CU RISC INFECTIOS

. examinarea clinica a pacientilor

. recoltarea probelor biologice

. activitatea de igenizare a pacientilor

. administrarea tratamentului injectabil

. transportul si insotirea pacientilor in vederea investigatiilor paraclinice
. activitatea de curatenie si dezinfectie la nivelul spatiilor

. transportul lenjeriei murdare si a deseurilor medicale

N NN R W

PERSONALUL EXPUS RISCULUI INFECTIOS

1. medici

2. asistenti medicali

3. personal auxiliar (infirmiere, ingrijitoare de curatenie, brancardieri)
4. personal serviciu tehnic si administrativ
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