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CAPITOLUL L.
DISPOZITII GENERALE

Art. 1 Salvosan Ciobaneca | SRL este unitate sanitardi private cu paturi. cu personalitate juridica.
constituita conform Legii nr. 31/1990. republicata. avand numarul de inregistrare la Registrul Comer{ului Salaj
J31/737/2005, cod unic de identificare 18077694
Sediul unitatii sanitare este in Municipiul Zalav. str.Dumbrava. nr.48.bl TCJ. judetul Salaj. si funciioneazi
potrivit prevederilor Legii 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, a Avizului Ministerului Sanatatii, a
autorizatiilor si evaludrilor Directiei de Sanatate Publica Salaj. CAS Salaj si a altor prevederi legale aplicabile
in vigoare.

Art. 2 Obiectul unic de activitate al societitii, potrivit nomenclatorului CAEN (conform Ordinului
nr.337/2007 privind actualizarea clasificirii activititilor din economia nationali) este :

a, Activitate principala 8610 - Activitan de asistenta spitaliceasca;

851 - Activitati referitoare la sanatatea umana

b. Activitati secundare conform codificirii;

Art. 3 Serviciile medicale acordate sunt: preventive, curative, de recuperare, paliative si se acorda in
sistem de spitalizare continua sau de zi, conform art.163 alin 4 din Legea nr. 95/2006. In conformitate cu
Ordinului MSP nr, 586/23.05.2011, SC SALVOSAN CIOBANCA 1 SRL, a fost incadrat in categoria a - V-a
de spitale, acreditat in primul ciclu de acreditare conform Certificatului de Acreditare emis de Autoritatea
Nationala de Management al Calitatii in Sanatate in baza ordinului Presedintelui ANMCS nr, 603/29.09.2016.
seric AMMCS nr. 431 valabil de la 12.08.2016 pana la 11.08.2021. data eliberfirii 14.02.2017.

Societatea este inscrisd in prezent in procesul de acreditare ANMCS ciclul al 11-lea.

Art4 SALVOSAN CIOBANCA | 5.R.L. functioneazd pe principiul autonomiei financiare, Veniturile
proprii ale spitalului provin din sumele incasate pentru serviciile medicale furnizate pe bazd de contracte
incheiate cu C.A.S. Salaj. precum si din alte surse conform legii.

{ISALVOSAN CIOBANCA | S.R.L poate realiza venituri proprii suplimentare din:
a. inchirierea unor spatii medicale. echipamente sau aparatura medicala catre alli furnizori de servicii
medicale in conditiile legii:
b. contracte privind furnizarea de servicii medicale incheiate cu case de asiguriri sau operatori economici;
¢. servicii medicale si conditii hoteliere sau de alta natura, furnizate la cererea unor terti;
d. alte surse;

Contractul de furnizare de servicii medicale se negociaza de catre reprezentantul legal si/sau manager cu

conducerea Casei de Asiguriiri de Sanatate. in conditiile stabilite in contractul - cadru si normele de aplicare a
acestuia. Proiectul bugetului de venituri si cheltuieli se definitiveaza dupad semnarea contractului de furnizare
de servicii medicale cu casa de asigurdri de sanatate.
Decontarea contravalorii serviciilor medicale se face conform contractului de fumizare de servicii medicale, pe
bazd de documente justificative. in functie de realizarea acestora, cu respectarea prevederilor contractului cadru
privind conditiile acordarii asistenjei medicale in cadrul sistemului asigurérilor sociale de sinatate, in acord cu
an. 163 alin 3 din Legea nr. 95/2006 privind reforma sanatatii.



CAPITOLUL IL
CONDUCEREA SPITALULUI

Art. 5§ Organul de conducere al SALVOSAN CIOBANCA | SRL este Adunarea Generala a Asociatilor .
Conducerea executivii a Spitalului este asiguratii de ciitre administrator prin intermediul managerului.
Art.6 Atributiile organelor de conducere - in cadrul spitalului functioneazd Adunarea Generala a
Asociatilor care are rolul de a dezbate principalele probleme de strategie. de organizare si functionare a

spitalului,
Obligatiile AGA:
a. uprobd strutegia glabald de dezvoliare. retelmologizare: moedernizare gi restrueturaee

b. sa aprobe bilanul si sa stabileasca repartizarea beneficiului net:

¢. sa desemneze pe adnmunistrator si cenzor, sa-1 revoce si sa le dea desciircare de activitatea lor:

d. sa decida urmarirea administratorilor si cenzorilor pentru daunele pricinuite societitii si sa desemneze
persoana insarcinata sa[ exercite;

e. sa modifice actul constitutiv al societatii. in acest caz .asociatul care nu este de acord cu modificirile
aduse actelor de constituire si de funcfionare a societatii cu privire la:

- schimbarea obiectului principal de activitate;

- mutarea sediului societdtii in striindtate:

- schimbarea formei societalii;

- fuziunea sau divizarea societiitii.

f. are dreptul sa se retraga in conditiile stabilite de art. 134 din Legea 31/1990 republicata;

g. sa aprobe modificarea capitalului social:

h. sa decidd asupra fuziunii, diviziirii societdfii sau reorganizirii acesteia:

i. sa modifice obiectul de activitate al societdfii:sa hotarasca asupra dizolvarii societd{ii, precum si asupra
maodalitagii de lichidare a acesteia:

jo sa decidil in orice alta problema daca reprezintd interes pentru societate. inclusiv schimbarea formei
juridice prin votul unanim al asociagilor



CAPITOLUL 111
ATRIBUTHLE SPECIFICE SPITALUL SALVOSAN CIOBANCA | SRL

Art. 7 Atributiile specifice Spitalul Salvosan Ciobanca 1 SRL:

a. acordarea serviciilor medicale specifice, adaptate si necesare pacientilor:

b. prevenirea si combaterea bolilor transmisibil. a boliler cronice si degenerative precum si adaptare si
aplicarea la specificul teritoriului si a programelor nationale de sanatate:

¢. asigurarea securitdtii pacienfilor contra accidentelor. precum si urmdrirea aplicdirii masurilor pentru
ocrotirea acestora;

d. asigurd acordarea asistentei medicale in mod nediscriminatoriu asiguratilor'

e. respectarea dreptului pacientului la libera alegere a serviciilor medicale. In acest sens, in cadrul
spitalului se asigurd accesul pacientilor la ingrijivi medicale. fard discriminare pe baza de rasi. sex. virsti.
apartenentd etnicd. origine nationala. religic. optiune politici sau antipatie personala®

f. respectarea drepturilor pacientului si pastrarea confidentialitatii fatd de terti asupra datelor si
informatiilor decurse din serviciile medicale acordate asiguratilor precum si intimitatea si demnitatea
acestora asa cum este stabilit in Legea nr46/2003 cu modificarile si completirile ulterioare,

g. personalul medical care acorda asisten{d medicala in cadrul spitalului are obligatia de a ob{ine anterior
actului medical/de ingrijire consimg@mantul informat al pacientului / reprezentantului legal®, in conditiile
prevedenilor legale incidente in vigoare

h. intreg personalul angajat al spitalului are obligatia de a asigura dreptul pacientilor la respect ca persoane
umane”. fard nicio discriminare’. Niciunui pacient nu i se va refuza dreptul la ingrijiri medicale din cauza
neinregistririi nasterii sale in actele de stare civila"

i. informarea pacientului sau a persoanelor apropiate asupra bolii si evolutiei acesteia. in scopul asiguriirii
eficientei tratamentului aplicat

depunerea tuturor diligentelor si eforturilor profesionale pentru recuperarea medicala a pacientilor.

evitarea nscunlor lerapeutice si a fenomenelor adverse;

informarea si documentarea in domeniul medicamentelor;

m. asigurarea unui microclimat corespunzator astfel incat sa fie prevenita aparitia de infectii asociate
asistentei medicale;stabilirea factorilor de risc din mediul de viata si de munca, stabilirea efectelor acestora
asupra starii de sanatate a populatiei si stabilirea unor mecanisme clare pentru controlul aplicarii normelor
de igiena;

n. crearea unei ambiante placute, asigurarea unei alimentatii corespunzitoare afectiunii pacientilor, atat din
punct de vedere al calitatii cat si din punct de vedere cantitativ:

o. realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor de prevenire a infectiilor intericare.

p. luarea masurilor corespunzitorare in domeniul privind protectio muncii

q. luarea tuturor masurilor care se impun in raport dedomeniul apdririi impotriva incendiilor, conform
normelor in vigoare;

r. asigurarea funcliilor unitatii sanitare in perioade de calamitati sau in alte situatii cu caracter deosebit si
participarca cu toate resursele pentru inldturarea efectelor acestora;

o




CAPITOLUL IV
STRUCTURA ORGANIZATORICA

Art.8 Structura organizatorica este fundamentata pe baza cerenii de servici medicale si a dinamicii resurselor
disponibile. Astfel ponderea este determinata de cererea generatdi de ofertd si de modul in care aceasia
influenteaza alegerile pacientilor.

Cererea de servicif de sandtate in prezent este in erestere, unele tipuri de servicii fiind solicitate mai frecvent
de populatie (cardiologie. afectiuni neoplazice. servicii de ingrijiri medico - sociale, polipatologice);
Asigurarea cu personal medical in sistemud de Ingrijivi medicale este inca deficitari;

Finantarea serviciilor de sanitate Oferta, dar §f cererea de servicii de sandrave sunt influentate de finangarea
diferitelor tipuri de asistentd in cadrul sistemului de ingrijiri de sinatate. dar si de posibilitatea populatiei de a
suporta din resurse proprii contravaloarea serviciilor.

Salvosan Ciobanca | SRL are urmitoarea structurd organizatorici:

a.  Compartiment specialitati medicale (medicina interna, gastroenterologie.neurologie,reumatologie):

+  internare continua - 40 paturi:

= spitalizare de zi - 20 paturi;

b. Compartiment ingrijiri paliative -internare continud- 20 paturi.

Organigrama - 01.11,2022
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Art.9 Relatiile care se stabilesc intre categoriile de personal. precum si intre personalul in cadrul
Spitalului sunt relatii de:

l.Subordonare.

Acest tip de relatie reprezintd regula in executarea activititilor desfisurate in Spital. pozitionarea
personalului Spitalului in cadrul acestei relatii fiind stabilitd prin organigrama Spitalului. Regulamentul de
organizare si functionare a Spitalului. precum si prin specificajiile din fisele posturilor. Aceasta relajie se
exprimd prin exercitarea functiei in mod corespunzitor cu respectarea Organigramei. prin darea/executarea
dispozifiilor de catre cei in drept. potrivit competentelor cu care sunt investiti si functiei pe care o detin.

2. Colaborare.

Acest tip de relatie apare in desfagurarea unor activitdli comune si complexe. care necesitd conlucrarea
din partea unor compartimente distincte. sau a unor persoane din compartimente distinete. Acest tip de relatje
se stabilegte. in principiu - prin dispozitia sefului direct al compartimentelor/ persoanelor implicate sau a
conducerii Spitalului. iar dacil este necesardl rezolvarea problemelor in timp scurt - din initiativa personalului.
cu informarea ulterioard a celor responsabili de stabilirea acestei relatii.

- Informarea reciproca si cooperarea dintre compartimentele functionale ale Spitalului se realizeaza. in
principal. prin urmétoarele forme:

a. participarea la gedinfe ale consiliilor. comitetelor si comisiilor care functioneazi in cadn'
Spitalului;

b. participarea in cadrul grupurilor de lucru organizate pentru intocmirea diferitelor lucrari:

¢. schimburi de informatii si documente:

d. consultiri pe probleme de specialitate:

€. executarea in comun a unor activitdli de instruire:

f. participarea la sedinte/intruniri ale personalului stabilite de citre managerul Spitalului:

g, luarea la cunostingd a celor dispuse prin DECIZIE de catre managerul Spitalului.

(1) Pentru a evita risipa de forfe si mijloace, pe linia principalului domeniu de activitate pe care-I
gestionenzd. sefii compartimentelor functionale ale Spitalului impun. cu aprobarea managerului Spitalului.
conduita care este urmatd de intregul personal al spitalului in domeniul incident.

(2) In situatia desfasurdrii unor activititi comune a mai multor compartimente din cadrul Spitalului.
managerul va stabili prin decizie interna atributiile i limitele de actiune / competenie ale fiecirui compartiment
in parte.

Art. 10 Structura De Managementului A Calitatii:

(1) Compartimentul managementul calititii serviciilor medicale” este subordonat direct managerului
spitalului si desfiigsoard. in principal. activititile in domeniul managementului calitatii serviciilor de siinitate
previzute de art. 4 din Ordinul Ministerului Sandtitii nr.1312/2020 privind organizarea si functionarea
structurii de management al calitifii serviciilor de sinitate in cadrul unititilor sanitare cu paturi -
serviciilor de ambulangi, in procesul de implementare a sistemului de management al calititii serviciilor
de siniitate si sigurantei pacientului,

Regulamentul de organizare si functionare al B.M.C.5.M. la nivelul Spitalului Salvosan Ciobanca SRL" este
previzut in Anexa nr. 1 la prezentul Regulament.

Obiective:

a. elaborarea. impreund cu celelalte structuri din unitatea sanitard. a Planului de management al calitiitii
serviciilor de sinditate. precum si coordonarea si monitorizarea implementirii acestuia:

b. evaluarea periodica a stadiului de implementare a planului de management al calitagii serviciilor de
sinitate §i a nivelului de conformitate cu standardele i cu cerinjele de monitorizare postacreditare.
adoptate de catre ANMCS:

e.informarea periodici a conducerii si a personalului din cadrul unitatii sanitare cu privire la nivelul de

implementare a planului de management al calitatii serviciilor de sinftate si. dupd caz. actualizarea

acestuia;

d. coordonarea si monitorizarea elabordirii de ciitre structurile de la nivelul unitdtii sanitare a documentelor




€

calitdtn:

asigurarea instruirii gi. informérii personalului din cadrul unitdtii sanitare cu privire la organizarea si
implementarea sistemului de management al calitdtii serviciilor de sindtate si sigurantei pacientului:
masurarea i evaluarea calititii serviciilor furnizate de catre unitatea sanitard. inclusiv investigarea
nivelului de satisfactie a pacientilor:

g. coordonarea si controlul activita{ii de colectare i de raportare. conform legislatiei in vigoare. a datelor

si documentelor necesare in procesul de implementare a sistemului de management al calitatii
serviciilor de sinditale si sigurantei pacientului:

. coordonarea §i controlul activitatii de analiza. evaluare si raportare a indicatorilor de monitorizare a

conformitdtii la cerintele standardelor ANMCS:

monitorizarea. centralizarea. analiza i raportarea catre ANMCS a situatiilor legate de producerea
evenimentelor adverse asociate asistenfei medicale. precum si a altor informatii necesare pregitirii
evaludrii unitatii sanitare sau monitorizérii nivelului de conformitate cu standardele ANMCS:
coordonarea si participarea. alituri de alte structuri din unitatea sanitard, la desfasurarea activitagilor de
audit clinic;

k. indrumarea responsabililor de riscuri de la nivelul structurilor din unitatea sanitard in activitatea de

identificare si de management al riscurilor:

asigurarea consilierii conducerii in domeniul managementului calitafii serviciilor de sanditate si
sigurantei pacientului si participarea la elaborarea i implementarea politicii de calitate a serviciilor de
sAndtate la nivelul unitdyii sanitare:

m.¢laborarea §i inaintarea ciitre conducerea unitdtii sanitare a rapoartelor periodice confiniind propuneri st

n.

recomandari ¢ca urmare a activititilor desfasurate si a rezultatelor obtinute:
monitorizarea elabordrii, implementdrii si evaludrii eficacitd(ii si/sau eficientei procedurilor si
protocoalelor de bune practici clinice gi manageriale.

Structura de management al calitifii serviciilor de sindtate este condusi de un responsabil cu
managementul calitifii, denumit in continuare RMC. Indeplineste functia de RMC persoana desemnati
de conducitorul unititii ca responsabil al structurii de management al calititii serviciilor de siniitate,
conform art. 6 alin 2 teza Il din Ordin nr.1312/2020.

RMC este responsabil cu coordonarea implementarii sistemului de management al calitatii serviciilor de

sanditate §i siguranlei pacientului la nivelul unitagii sanitare si are urmitoarele atributii principale:

a. planifici. organizeazi. coordoneaza si monitorizeazi intreaga activitate privind implementarea

sistemului de management al calitatii serviciilor de sindtate i sigurantei pacientului la nivelul unititii

sanitare;

coordoneazd si controleazd functionarea structurii de management al calititii serviciilor de sinitate:

c. analizeazd §i avizeazd procedurile interne ale structurii de management al calitatii serviciilor de

sindtate. care se aprobd potrivit reglementirilor legale in vigoare:

elaboreazd §i supune aprobirii conducltorului unitdtii sanitare planul anual de formare si

perfectionare profesionald a personalului din subordine:;

e. coordoneaza si monitorizeaza elaborarea documentelor calitatii la nivelul unitatii sanitare:

. coordoneazi elaborarea gi avizeaza planul de management al calititii serviciilor de sinfilate de la

nivelul unitdtii sanitare:

coordoneaza si monitorizeazi activititile legate de asigurarea si imbundtdjirea calititii serviciilor de

sandtate destasurate de citre responsabilii desemnati la nivelul fiecareia dintre structurile unitatii

sanitare;

monitorizeazd activitdfile legate de asigurarea si imbunititirea calitdtii serviciilor de sinitate

desfasurate de citre comisiile. consiliile si comitetele constituite la nivelul unitdgii sanitare. in

colaborare cu coordonatorii acestora:

i. e¢laboreazd si inainteazd spre aprobare conducdtorului unitatii sanitare rapoarte periodice privind
activitatea structurii de management

al calitatii serviciilor de sandrtate:

J- coordoneazi si monitorizeazd activititile privind raportarea si monitorizarea evenimentelor adverse
asociate asistentei medicale:
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k. colaboreazii cu sefii celorlalte structuri din cadrul unitiitii sanitare in vederea implementarii sistemului

de management al calitdiii servicitlor de sinditate si siguraniei pacientului:

I. asigurdi comunicarea permanentd cu responsabilul regional cu acreditarea desemnat prin ordin al

presedintelui ANMCS. precum si cu oficiul teritorial al ANMCS.

RMC participi. fiwd drept de vot. la sedintele comitetului director pentru a prezenta aspectele relevante
ale procesului de imbunatitire a calithyii din intreaga unitate sanitard si a consilia conducerea spitalului cu
privire la impactul deciziilor luate asupra managementului calitd(ii serviciilor de sindtate si siguraniei
pacientului.

Personalul din cadrul structurii de management al calitifii serviciilor de sinitate din unititile
sanitare publice se incadreazi, in conditiile legii, dupid cum urmeazi:
a) pe post de medic, in conditiile art. 249 alin. (2%) teza 1 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in
domeniul sdndtitii, republicati, cu modificarile si completirile ulterioare, si ale art. 17 alin. (1) lit.
a') din Legea nr. 185/2017, cu modificirile si completirile ulterioare;
h) pe post de referent, referent de specialitate sau consilier.

A. Medicul incadrat in structura de management al calitayii serviciilor de sanatate are urmitoarele atributii
principale:

a. monitorizeaza elaborarea protocoalelor de diagnostic si tratament si a procedurilor care vizeaz
asistenta medicald. urmarind respectarea regulilor de elaborare a acestora:

b. monitorizeazd si analizeazd implementarea procedurilor si protocoalelor care reglementeaza asistenta
medicala:

c. elaboreazi si coordoneazi implementarea planului anual pentru auditul clinic:

d. monitorizeaza identificarea §i coordoneazd raportarea si analizarea evenimentelor adverse asociate
asistentei medicale:

e. monitorizeazi elaborarea si respectarea planului anual de educatie medicali continud a medicilor si a
farmacistilor pe baza analizei de nevoi a spitalului. astfel incét acesta sa rispundi misiunii sale;

f. monitorizeazd elaborarea. pe baza analizei de nevoi a spitalului. §i respectarea planului de
formare/perfectionare a personalului medical in managementul calitatii serviciilor de sanatate si
siguran{ei pacientului:

g. monitorizeazd procesul de verificare a nivelului de competentd profesionald a medicilor:

h. monitorizeaza activitatea de actualizare a ofertei de servicii medicale conform nevoilor de sinitate a
populatiei deservite:

i. monitorizeazii implementarea mdsurilor pentru managementul integrat al cazului si asigurarea
continuitifii asistentei medicale a pacientilor cu afectiuni de lungd durati:

j. analizeazi rezultatele monitorizdrii de citre structurile responsabile cu prevenirea si limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale. ale respectiirii misurilor pentru prevenirea si limitarea infectiilor asociat
asistentei medicale:

k. monitorizeazd planificarea si desfisurarea activititilor de ingrijiri medicale conform procedurilor.
protocoalelor §i a planului de Tngrijiri:

. monitorizeazd formarea asistenfilor medicali cu privire la utilizarea planului de ingrijiri specific
specialitdgii in care lucreaza. la optimizarea invegistriirilor si la utilizarea acestuia ca instrument de
comunicare interprofesionala. cu valoare medico-legala:

.monitorizeaza elaborarea planului de educatie medicala continud a asistentilor medicali pe baza analizei
de nevoi a spitalului

n. monitorizeazd procesul de verificare a nivelului de competentd profesionald a asistentilor medicali:

o. monitorizeazd procesul de repartizare a sarcinilor asistentilor medicali si ale infirmierilor. in functie de
volumul de activitate. complexitatea ingrijirilor si gradul de dependentd a pacientilor.

Atributiile previzute la punctul a-o nu reprezintd atributii profesionale de medic.
Perivada in care medicul cu drept de liberd practicad ocupd functia de medic in cadrul structurii de management
al ealitdtii serviciilor de sanfitate nu constituie experientd profesionald de medic si nu reprezintd vechime in
specialitate necesard in vederea sustinerii i promovirii examenului de promovare in grad profesional. cu
exceptia medicului confirmat in specialitatea sindtate publicd si management

B. Referent incadrat in structura de management al calitatii serviciilor de sinitate are urmatoarele atributii
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principale:

a. monitorizeazii implememntarea mésurilor pentru respectarea drepturilor pacientului:

b. monitorizeazd implementarea masurilor pentru respectarea Regulamentului (UE) 2016/679 privind
protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera
circulatie a acestor date §i de abrogare a Directivei 953/46/CE. precum si a altor dispozitii de drept al
Uniunii sau drept intern referitoare la protectia datelor:

¢. monitorizeazii respectarea masurilor de limitare a accesului persoanelor neautorizate in zonele cu risc
crescut;

d. monitorizeaza implementarea managementului riscurilor neclinice. a riscului financiar si a riscului
organizational:

e. monitorizeazi elaborarea procedurilor pentru implementarea bunelor practici manageriale:

f. monitorizeazi colectarea gi prelucrarea datelor privind asigurarea resurselor necesare respectiirii
protocoalelor si procedurilor medicale;

g. monitorizeazd colectarea si prelucrarea datelor privind costurile corecte ale serviciilor de sandtate.
Pentru realizarea obiectivelor specifice stabilite in conformitate eu obiectivul principal si pentru

indeplinirea atribugiilor sale generale $i specifice privind ansamblul mijloacelor si metodelor de asigurare
i imbunititire conlinud a calititii serviciiler de sinfitate si a siguraniei paciemului. in conformitate cu
cerinjele standardelor adoptate de citre ANMCS. structura de management al calitiyii serviciilor de siniitate
colaboreaza cu toate structurile din cadrul unititii sanitare care oferd servicii de sandtate.

Art. 11 Atribufiile Compartiment Resurse Umane :

a. intocmeste planul de formare si perfectionare profesionald pentru fiecare sector de activitate;

b. planificarea concediilor de odihnd pe anul in curs: verificarea respectarii planificarii si evidenta

efectuarii acestora;

¢. crearen unei baze de date privind angajafii spitalului: Obligatia de a tine evidenta contractelor

individuale de munca prin registrul general de evidentd salariatilor - REVISAL.

d. situatia actualizatd a personalului angajat: Intocmirea formelor privind modificarile intervenite in

contractele individuale de munci ale salariatilor (promovare. schimbare functie. desfacerea contractului):

e. evidenta concediilor de orice tip i a schimburilor de gardi acolo unde este cazul:

. plan previzional cu necesarul de caliticari profesionale:

g. evidenta personalului pensionabil in urmatorii 3 ani:

h. completeazi, actualizeazi fisele de post;

i. propuner privind politica de resurse umane;

j. aduce la cunostinia angajatilor noi prevederile regulamentului intern al spitalului:

k. desemneazi un indrumétor pentru monitorizarea noilor angajati:

I evalueazd periodic angajafii prin fise de evaluare dupd criterii obiective;

m.urmireste gradul de concordantd intre autoevaluare si evaluarea finala:

n. colecteazd intr-o bazi de date calificarile si competentele personalului angajat:

o. centralizeazd nevoile de formare profesionald la nivelul spitalului: tine evidenta cursurilor de

perfectionare, specializare,etc.;

p. define o situatie centralizati a solicitdrilor individuale de formare profesionala.

q- intocmeste. completeaza. actualizeaza dosarele de personal si tine evidenta acestora:

r. actualizeaza registrul general de evidentd al salariatilor in format electronie:

s. organizeazi spafiul de arhivare fizicd pentru dosarele personalului angajae:

t. intocmeste raportul privind nivelul satisfaciei personalului prin evaluarea chestionarelor de satisfactie

a angajatilor:

u. evalueazd satisfactia personalului angajat prin chestionare de satisfactie a angajatilor.

v. pastreazi confidentialitatea asupra tuturor datelor si informatiilor obtinute in executarea sarcinilor de

serviciu sau in legétura cu serviciul,

w.evalueaza satisfactia personalului angajat prin chestionare de satisfactie a angajatilor:

Pentru ocuparea posturilor vacante - sefii de compartimente din cadrul unitdtii transmit
managerului propunerile privind necersarul de personal peniru desfigurarea in conditii optime a
activitiii.

Condifiile specifice pe care trebuie sa le indeplineascil persoana care participd la interviu pentru ocuparea
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unui post vacant se stabilese. pe baza fisei postului. la propunerea sefilor de compartimente unde se afla
funcfia vacantd.
Propunerea va fi insotitd de o notdl de fundamentare elaborata de ciitre setii de compartiment unde se afla
functia vacanti. in care s¢ va menfiona:
a. functia vacanti;
b. atributiile contorm fisei de post corespunziitoare functivi:
¢. tipul probelor: interviu si/sau proba practici. dupi caz:
d. motivele care sustin necesitatea ocupdrii postului respectiv:
e. cerinjele minime specifice ale solicitantilor admisi pentru sustinerea interviului:
Eligibilitatea candidatilor - responsabilul RU centralizeazi documentele depuse si verifica
continutul lor. respectiv indeplinirea conditiilor de eligibilitate a candidatilor .
Poate participa la interviul pentru ocuparea unui post vacant persoana care indeplineste
urmitoarele conditii:
a. are cetdtenia romand. cetiitenie a altor state membre ale Uniunii Europene sau a statelor apartinind
Spatiului Economic European si domiciliul in Romania:
b. cuncaste limba romand. scris si vorbit:
c. are varsta minima reglementatd de prevederile legale:
d. are capacitate deplind de exercitiuzindeplineste conditiile de studii si. dupd caz, alte condiii specifice
potrivit cerintelor postului
e. incadrarea pe post in urma interviului se face de ciitre conducltorul unitaii. pe baza de contract
individual de munca pe duratd nedeterminatd sau determinatd, dupd caz. Contractul individual de munca
va fi intocmit de citre responsabilul RLU.
Evaluarea performantelor individuale a salariatilor cu functii de conducere si functii de executie se va face
conform procedurii operationale din cadrul compartimentului RU:
Art.12 Atributiile Specifice Com partimentului Statistici Si Securitate In Informatica:
a.intocmeste rapoartele statistice lunare.trimestriale. anuale ale spitalului. verificind exactitatea datelor
statistice in rapoartele compartimentelor;
b.pune la dispozitia conducerii datele statistice 5i documentatia medicald necesara pentru activitatea
curentd si de cercetare si asigurd prelucrarea datelor statistice:
c.urmireste in dinamica corelarea diferifilor indicatori de activitate comparativ cu alte unitiifi sau pe fard
si informeaza periodic Managerul si Comitetul Director asupra situatiei:
d.intretine si actualizeazi baza de date medicale a spitalului:
e.gestioneaza si verifica permanent starea de functionare a echipamentelor de calcul din dotare precum si
a utilizarii in bune condilii a acestora:
f. asigura mentenanta echipamentelor de caleul din dotare:
g.intrefine i administreaza retelele de caleulatoare si a accesului la internet:
h.asigura asisten{a tehnica a echipamentelor existente in cadrul unitatii:
i. utilizeaza si gestioneazi eficient resursele puse la dispozitie:
j. isi dezvolta capacitatea de comunicare si relationare cu personalul: *
k.relajioneaza cu firmele producatoare de softuri. de echipamente de calcul. relationarea cu providerul de
internet:
L participa la programele de formare/perfecfionare:
m. intocmeste rapearte tehnice:
n.asizura mentenanta echipamentelor prin respectarea instructiunilor de utilizare:
o.respecta standardele de calitate impuse:
p.pastrareaza contidentialitatea informatiilor si a documentelor legate de firma:
g.utilizarea resurselor existente exclusiv in interesul firmei:
r.verifica corespondenta datelor importate in SIUL alpicatie .Spital- extramed";
s. realizarea fisierul de export. din aplicagia SIUI/ alpicatie .Spital- extramed" pentru spitalizare continua,
paliatie si spitalizarea de zi. fisiere ce vor fi transmise bilunar. sau lunar (in functie de cerintele CAS)
t. preia fisierele de raspuns la raportarile SIUL/ alpicatie . Spital- extramed":;
w.corecteazd eventualelor erori depistate in figierele de raspuns ( erori de operare):
v.retransmite fisierele atunci cind au fost depistate erori de operare:
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w. preia figierele de personalizare de la CAS si le importa in program:

x.actualizeaza figierele de personalizare si nomenclatoarele in SIUalpicatie . Spital - extramed":

y.actualizeaza programul medicilor in SIUI/ alpicatie .Spital - extramed";

aa.informeaza utilizatorii programului SIUL alpicatie .Spital - extramed” despre noutatile sau

modificarile din program:

bb.colaboreazl permanent cu utilizatorii programului SIUL/ alpicatie . Spital - extramed";

cc.comunica erorile aparute in programul SIUL alpicatie ..Spital - extramed";

dd. comunica rapoartele organelor de conducere ale Spitalului;

ee. colaboreazi cu serviciul economic. resurse umane. compartimente medicale, si compartimente pentru

preluarea. exportarea. validarea datelor in vederea raportarii pentru stabilirea si monitorizarea costurilor:

Art. 13 Atributiile Specifice Compartimentului Pentru Supravegherea, Prevenirea Si Limitarea

Infectiilor Asociate Asistentei Medicale, in  acord cu Ordinul nr.1101/2016 privind aprobarea

normelor de supraveghere, prevenire i limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitiitile

sanitare:

Este infuntat prin decizie a Comitetului director (managerului) in conformitate cu

OMS nr. 1101 din 2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere. prevenire si limitare a

infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare. din care vor face parte:

- medicul responsabil de politica de utilizare a antibioticelor,

- medic specialist laborator

- directorul medical.

- tofi coordonatorii de compartimente

Atributiile Compartimentului ;

a.organizeaza si participd la intdlnirile Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale:

b. propune managerului sancliuni pentru personalul care nu respectd procedurile si protocoalele de
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale:

c.seful/responsabilul contractat participd in calitate de membru la sediniele Comitetului director al unitatii
sanitare si. dupdi caz. propune acestuia recomandari pentru implementarea corespunzittoare a planului
anual de prevenive a infectiilor. echipamente si personal de specialitate:

d.elaboreazi si supune spre aprobare planul anual de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor
asociate asistentei medicale din unitatea sanitari:

e.organizeazd. in conformitate cu metodologia elaborati de Institutul National de Sanditate Publica. anual.
un studiu de prevalentd de moment a infectiilor nosocomiale si a consumului de antibiotice din spital;

f. organizeazd si deruleazd activititi de formare a personalului unittii in domeniul prevenirii infectiilor
asociate asistentei medicale:

g.organizeazd activitatea compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale pentru
implementarea si derularea activititilor cuprinse in planul anual de supraveghere si limitare a infectiilor
asociate asistentei medicale al unitatii:

h.propune si inifiazd activitd{i complementare de preventie sau de limitare cu caracter de urgentd. in cazul
unor situatii de rise sau al unui focar de infectie asociata asistentei medicale:

i. elaboreazd ghidul de izolare al unitagii sanitare si coordoneaza aplicarea precautiilor specifice in cazul
depistarii

j- coloniziirilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti la pacientii internati:

k.inteemeste harta punctelor si zonelor de rise pentru aparitia infectiilor asociate asistentei medicale si
elaboreazd procedurile si protocoalele de prevenire si limitare in conformitate cu aceasta:

L implementeazd metodologiile nationale privind supravezgherea bolilor transmisibile si studiile de
supraveghere a infectiilor asociate asistentei medicale:

m. verifich completarea corectd a registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistengei
medicale de pe fiecare compartiment medical §i centralizeazd datele in registrul de monitorizare a
infectiilor al unitdgi:

nraporteazi la directia de sindtate publicd judeteand si a municipiului Bucuresti infectiile asociate
asistentei medicale ale unitatii si calculeaza rata de incidentd a acestora pe unitate si pe compartimente:

o.organizeazd i participd la evaluarea eficientei procedurilor de curitenie si dezinfectie prin recoltarea
testelor de autocontrol;
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p.colaboreazd cu medicul de laborator pentru cunoagterea circulatiei microorganismelor patogene de la
mivelul compartimentelor, cu preciidere a celor multirezistente si/sau cu rise epidemiologie major. pe
baza planului de efectuare a testelor de autocontrol;

q.solicitd trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de referinid. in conformitate cu
metodologiile elaborate de Institutul National de Sanatate Publica. in scopul obtinerii unor caracteristici
suplimentare:

r.supravegheazd §i controleazii buna tunctionare a procedurilor de sterilizare §i mentinere a sterilitfigii
pentru instrumentarul i materialele sanitare care sunt supuse sterilizarii:

s.supravegheazid si controleazd activitatea de triere. depozitare temporard si eliminare a deseurilor
periculoase rezultate din activitatea medicala:

t. organizeazd. supravegheaza si controleaza respectarea circuitelor functionale ale unitatii, circulatia
pacientilor si vizitatorilor. a personalului si. dupd caz. a studentilor si elevilor din invatamantul
universitar, postuniversitar sau postliceal;

w.avizeazl orice propunere a unitatii sanitare de modificare in structura unititii:

v.supravegheazii si controleazd respectarea in compartimentelor medicale si paraclinice a procedurilor de
triaj. depistare si izolare a infecjiilor asociate asistentei medicale:

W, rispunde prompt la informatia primitd din compartimentele medicale si demareaza ancheta
epidemiologica pentru toate cazurile suspecte de infectie asociatd asistentei medicale:

x.dispune. dupd anuntarea prealabild a managerului unita{ii, masurile necesare pentru limitarea difuziuni,
infectiei. respectiv organizeazi. dupd caz. triaje epidemiologice si investizatii paraclinice necesare:

v.intocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologica a focarului. difuzeaza informatiile necesare privind
focarul. in conformitate cu legislatia. intreprinde mdsuri si activitdti pentru evitarea riscurilor
identificate in focar;

z.solicitd colabordrile interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern de la directia de sanatate
publicd sau Institutul National de Sandtate Publicd - centru regional la care este arondat, conform
reglementdrilor in vigoare:

aa.raporteazd managerului problemele depistate sau constatate in prevenirea si limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale:

ab.intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozitia managerului spitalului. in cazurile de investicare a responsabilitiilor
pentru infectii asociate asistenfet medicale,

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

a. efectueazi consulturile de specialitate in spital. in vederea diagnosticéirii unei patologii infectioase si a
stabilirl tratamentului etiologic necesar;

b. elaboreaza politica de utilizare judicioasa a antibioticelor in unitatea sanitari:

¢. coordoneazi elaborarea listel de antibiotice esentiale care sa fie disponibile in mod permanent in spita’

d. elaboreaza lista de antibiotice care se elibereaza doar cu avizare din partea sa si deruleazi activitatea de
avizare a prescrierii acestor antibiotice;

e. colaboreazi cu farmacistul - contract prestivi servicii, farmacie cu circuit deschis) prestatii in vederea
evaludrii consumului de antibiotice in unitatea sanitara:

f. efectueazd activitdti de pregitire a personalului medical in domeniul utilizarii judicicase a
antibioticelor;

g. oferd consultantd de specialitate medicilor de alta specialitate in stabilirea tratamentului antibiotic la
cazurile internate. in cooperare cu medicul microbiolog/de laborator {pentru a se utiliza eficient datele de
microbiologie disponibile):

h. coopereazd cu medicul microbiolog/de laborator in stabilirea testelor de sensibilitate microbiana la
antibioticele utilizate. pentru a creste relevanta clinicd a acestei activitiyi:

i. evalueazi periodic in Spital modul de utilizare a antibioticelor in cadrul acesteia si propune modalititi
de imbunditdtire a acestuia (educarea prescriptorilor):

j- elaboreaza raportul anval de evaluare a gradului de respectare a politicii de utilizare judicioasd a
antibioticelor. a consumului de antibiotice (in primul rdnd. al celor de rezerva) si propune managerului
masuri de imbunatitire.

Rata infectiilor asociate asistentei medicale este un indicator al calitfitii si siguraniei pacientului,
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Dezvoltarea sistemelor de supraveghere pentru monitorizarea ratei infectiilor asociate asistentei medicale
este esenfiald. aceasta fiind metoda cea mai eficientd de a identifica riscurile si deci de a sciidea rata
infectiilor intr-o unitate sanitari,

Obiectivele supravegherii sunt:

ajcresterea interesului personalului medical pentru depistarea. declararea si. in final. reducerea infectiilor:
bjeunoasterea prevalentei si descrierea distributiei infectiilor pe compartimente §i tipuri de infectie. precum
si  monitorizarea tendintelor;

¢)identificarea compartimentelor medicale care necesiti programe de prevenire intensive si susfinute,

precum si evaluarea impactului implementdrii programelor preventive

in registrarea si raportarea infectiilor asociate asistentei medicale
|.Identiticarea infectiilor asociate asistentei medicale constituie sarcina permanentd a Salvosan Ciobanca

SRL

2.Diagnosticul de infectie asociati asistenjei medicale s¢ va mentiona in toate actele medicale. de exemplu,
foaia de observatie clinicd. figsa de consultajie. registrul de consultatie etc.

3.Responsabilitatea corectitudinii datelor nregistrate revine medicului in ingrijirea ciruia se afla
pacientul.

4.Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale stabileste un ritm de verificare in
vederea depistirii cazurilor nediagnosticate. neinregistrate si neanuntate (ritm recomandat: minimum la 2
zile, maximum la 7 zile).

5.Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale inregistreaza si declara si cazurile
de infectii asociate asistentei medicale descoperite la verificirile pe care le face la nivelul sectiilor.

6.Se vor raporta imediat in situatia unui cumul de minimum 3 cazuri de infectie asociatd asistentei
medicale cu aceeasi etiologie, apdrute intr-o perioadd de timp si spatiu determinate. in cadrul sistemului
national de alertd precoce i raspuns rapid organizat conform prevederilor legale in vigoare.

T.Focarele de infectii asociate asistentei medicale raportate de unitatile sanitare sau depistate prin
autosesizare vor fi raportate de cétre directia de sindtate publici judeteand si a municipiului Bucuresti in
maximum 24 de ore, telefonie, la Institutul National de Sandtate Publicd - centrul regional de sinatate
publici la care este arondatd.

8.Raportarea statisticd a infectiilor asociate asistenei medicale va fi efectuatd conform reglementirilor
legale in vigoare.

9. Interventia in focar este responsabilitatea unititii sanitare: aceasta poate solicita consultanta directiei de
sindtate publica judefene si a municipiului Bucuresti.

Registrul electronic unic de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale al unititii sanitare

I.La nivelul fiecirei compartiment din unitatea sanitard se infiinfeazd Registrul electronic unic de
monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale, in format electronic - model prezentat in figura 1.

2.Registrul cuprinde toate cazurile de suspiciune de infectie asociatd asistenjei medicale depistate prin
oricare dintre metodele de supraveghere. precum $i prin activitatea de screening al pacientilor implementata.

dupi caz.
Art. 14 Atributii Specifice Compartimentului SSM -SU
(1) Personalul de conducere instruieste si supravegheazad periodic comportamentul igienic al

personalului din subordine, de respectarea regulilor de tehnici aseptica de citre acesta

a. se asigura respectarea circuitelor functionale din spital in functie de specific:

b. se asigura curdi{enia din compartimente, cu respectarea normelor de igiend si antiepidemice:

¢. se controleazd respectarea misurilor de asepsie si antisepsie:

d. se controleazd igiena bolnavilor si a insofitorilor si face educatia sanitard a acestora:

e. se urmareste efectuarea examenului organoleptic al alimentelor distribuite bolnavilor si insotitorilor si
le indeparteaza pe cele necorespunzitoare. situatie pe care o aduce la cunostintd medicului coordonator de
compartiment §i managerului

f. spitalului. responsabilitatea verificarii fiind a medicului sef de garda pe spital. din fiecare compartiment
care va avea aceasta responsabilitate, prin rotatie, lunar;

g. s¢ constatd si raporteazd Managerului spitalului deficiente de igiend (alimentare cu apd. instalatii
sanitare. incfilzire) si ia mdsuri pentru remedierea acestora:

h. se orzanizeazd si supravegheazd pregitirea saloanelor pentru dezinfectii periodice i ori de cite ori este
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nevoie;

i. se asigura recoltarea probelor de mediu §i testarea eficacitatii dezinfectiei si sterilizarii impreund cu
echipa compartimentului/serviciului de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale:

Jo s¢ urmireste in permanen{d respectarea de clitre personal si insofitori a masurilor de izolare si
controleazia prelucrarea bolnavilor la internare:

Angajatorul are obligatia sa ia toate masurile necesare pentru protejarea vietii §i sindtatii salariagilor,

sd asigure securitatea §i sinfitatea salariatilor in toate aspectele legate de muncad in cadrul propriilor
responsabilitifi.

Angajatorul va lua masurile necesare pentru protejarea securitatii si sandtdyii salariatilor. inclusiv pentru
activitdfile de prevenire a riscurilor profesionale. de informare si pregatire. precum si pentru punerea in
aplicare a organizdrii securiti{ii si sanatatii in munca $i mijloacelor necesare acesteia. cu respectarea
urmitoarelor principii generale de prevenire:

a. evitarea riscurilor;

b. evaluarea riscurilor care nu pot i evitate,

¢. combaterea riscurilor la sursé:

d. adaptarea muncii la om. in special in ceea ce priveste proiectarea locurilor de munca si alegerea
echipamentelor §i metodelor de munca si de productie. in vederea atenudrii. cu precidere. a muncii
monotone §i a muncii repetitive. precum si a reducerii efectelor acestora asupra sanftitii:

e. luarea in considerare a evolutiei tehnicii:

f. inlocuirea a ceea ce este periculos cu ceea ce nu este periculos sau cu ceea ce este mai putin periculos:

2. planificarea prevenirii:

h. adoptarea masurilor de protectie colectivd cu prioritate fapd de masurile de protectie individuala:

i. aducerea la cunostinga salariatilor a instructiunilor corespunzitoare

Angajatorul are obligatia s asigure toli salariaii pentru risc de accidente de munca si boli profesionale.
in conditiile legi.

In scopul aplicirii si respectdrii in cadrul SALVOSAN CIOBANCA 1 SRL a regulilor privind securitatea
si sanatatea in munca corespunzdtoare conditiilor in care se desfasoara activitatea, unitatea asigura instruirea
tuturor persoanelor incadrate in munca. prin angajatii proprii cu atributii in domeniul securitatii si sanatatii
in munca astfel::

Instructajul introductiv general care se face de citre lucratorul desemnat SSM si are drept scop
informarea despre specificul unitatii. legislatia aplicabila. riscurile pentru securitate si sanatate in munca
precum si masurile si activitatile de prevenire la nivelul unitatii, urmatoarelor persoane:

a. noilor angajati in munca. angajati cu contracte de munca indiferent de forma acestora:

b. lucratorilor detasati/delegati

¢. lucratorului pus la dispozitie de catre un agent de munca temporar:

Instructajul la locul de munca se face dupd instructajul introductiv general. de citre responsabilul
desemnat si are ca scop prezentarea riscurilor si masurilor de prevenire specifice locului de
muneca.previizute in planul de masuri si protectie. prevederile instructiunior proprii elaborate pe locul de
munca, masuri de prim ajutor, pentru categoriile de personal enumerate anterior precum si pentru
personalul transferai de la un loc de munca la altul in cadrul unitatii.

Instructajul periodic se face de ciitre responsabilul desemnat la locul de munca respectiv. Intervalul
dintre doua instructaje periodice pentru angajati este stabilit de ctre lueratorul desemnat SSM si se va
realiza pe baza tematicilor de instruire. Acest instructaj se va face suplimentar celui programat in
urmditoarele cazuri:

a. cdnd un angajat a lipsit peste 30 zile lucratoare:

b. cind s-a modificat procesul tehnologic, s-au schimbat echipamentele ori s-a0 adus modificini la
echipamentele existente:

c. cind au aparut modificari ale normelor de protectia muncii sau ale instructiunilor proprii de securitate
# muncii:

d. la reluarvea activitatii dupd accident de munca:

e. la executarea unor lucriri speciale:

f. la introducerea unui echipament de munca sau modificarea celui existent;

. la modificarea tehnologiilor existente sau a unor modificdiri ale echipamentului existent:
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h. la introducerea orcarei noi tehnologii sau a unor proceduri de lucru,

i. In vederea asigurdrii securitd{ii si sanatatii in munca si pentru prevenirea accidentelor de munca.
unitatea asigura cadrul necesar privind:

j. stabilirea pentru salariati si pentru ceilalfi participanti la procesul de munca. prin inserarea in fisa
postului a atributiilor si rispunderilor ce le revin in domeniul protectiei muncii.

k. elaborarea regulilor proprii pentru aplicarea normelor de protectie a muncii. corespunzitoare condiiilor
in care se deslasoara activitatea la locurile de munca;

I. asigurarea si controlarea cuncasterii si aplicarii. de clitre toti salariatii si participantii la procesul de
munca. a masurilor tehnice. sanitare si organizatorice din domeniul protectiei muncii:

m.informarea fiecarei persoane, anterior angajarii in munca. asupra riscurilor la care aceasta este expusa
la locul de munca, precum si asupra masurilor de prevenire necesare;

n. angajarea numai a persoanelor care. in urma controlului medical de medicina a muncii si a verificarii
aptitudinilor psihoprofesionale. corespund sarcinii de munca pe care urmeaza sa o execute;

o. asigurarea realizirii masurilor stabilite de inspectorii de protectia muncii cu prilejul controalelor sau al
efectudrii cercetdrilor accidentelor in munca:

p. asigurarea accesului la serviciul medical de medicina a muncii si conditiilor de acordare a primului
ajutor in caz de accidente de munca:

q. asigurarea pe cheltuiala sa a wtilizérii de cAtre personalul angajat a echipamentului individual de
protectie:

r. asigurarea gratuita a materialelor igienico-sanitare persoanelor care desfasoara activitatea in locuri de
munca al cror specitic impune o igiena personala deosebita.

. aplicarea normelor de protectie si igiena a muncii precum si a masurilor organizatorice intreprinse de
unitate va fi asigurata de fiecare persoana incadrata in munca, pe parcursul intregii perioade de derulare a
contractului munca prin:

t. insusirea si respectarea normelor de securitate si sanatate a muncii si masurilor de aplicare a acestora
stabilite de unitate;

u. desfasurarea activitatii in asa fel incat sa nu expund la pericole de accidentare sau imbolndvire
profesionala atat persoana proprie, cat si celelalte persoane participante la procesul de munca;

v. aducerea de indata la cunostinta conducatorului locului de munca despre aparitia oricirei defectiuni
tehnice sau alta situatie care constituie un pericol de accidentare sau imbolndvire profesionala:

w. aducerea de indata la cunogtinta conductorului locului de munca a aceidentelor de munca suferite de
persoana proprie si de alte persoane participante la procesul de munca;

x. sa participe la instruirile in domeniul securitatii si sanatatii in munca

v. sa coopereze cu angajatorul. lueratorul desemnat 8SM pentru asigurarea unui mediu de munca si a unor
conditii de lucru cat mai sigure in domeniul lor de activitate

z. sa coopereze cu angajatorul. lucratorul desemnat SS5M afata timp cat este necesar pentru realizarea
masurilor sau cerinfelor solicitate de Inspectoratul Teritorial de Protectie a muncii si inspectorii sanitari.

Reguli privind prevenirea si stingerea incendiilor - in scopul aplicarii si respectirii regulilor privind
prevenirea si stingerea incendiilor SALVOSAN CIOBANCAI SRL are urmatoare obligatii si raspunderi:

a. s stabileasca. prin dispozitii scrise. responsabilititile si modul de organizare pentru apirarea impotriva
incendiilor in unitatea sa. sa le actualizeze ori de cite ori apar modificri §i s3 le aduca la cunostingd
salariatilor. utilizatorilor $i oricror persoane interesate:sdl asigure identificarea si evaluarea riscurilor de
incendiu din unitatea sa §i si asigure corelarea masurilor de apirare impotriva incendiilor cu natura si nivelul
riscurilor:

b. sd solicite §i sd obtind avizele si autorizatiile de securitate la incendiu. previzute de lege. si s asigure
respectarea conditiilor care au stat la baza eliberdrii acestora: in cazul anularii avizelor ori a autorizatiilor.
i dispund imediat sistarea lucriirilor de constructii sau oprirea functiondrii ori utilizarii constructiilor sau
amenajirilor respective:

¢. sa permitd. in conditiile legii. executarea controalelor si a inspectiilor de prevenire impotriva
incendiilor. s prezinte documentele si informatiile solicitate si sd nu ingreuneze sau si obstructioneze in
niciun fel efectuarea acestora;

d. si permitd alimentarea cu apd a autospecialelor de interventie in situatii de urgenta:

e. sl intoemeasci. si actualizeze permanent $i s transmitd inspectoratului lista cu substangele periculoase.
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clasificate potrivit legii. utilizate in activitatea sa sub orice forma. cu menfiuni privind: proprietiile fizico-
chimice, codurile de identificare. riscurile pe care le prezintd pentru sindtate i mediu. mijloacele de
protectie recomandate. metodele de interven{ie i prim ajutor, substantele pentru stingere. neutralizare sau
decontaminare;

f. identificare. riscurile pe care le prezintd pentru sanitate si mediu. mijloacele de protectie recomandate.
metodele de interventie si prim ajutor. substantele pentru stingere, neutralizare sau decontaminare;

g. st elaboreze instructiunile de apdrare impotriva incendiilor si s& stabileasca atributiile ce revin
salariatilor la locurile de munci:

h. s3 verifice dacd salariafii cunosc i respectd instructiunile necesare privind masurile de apirare
impotriva incendiilor si sd verifice respectarea acestor masuri semnalate corespunzitor prin indicatoare de
avertizare de clitre persoanele din exterior care au acces in unitatea sa:

i. si asigure intocmirea i actualizarea planurilor de interventie si condifiile pentru aplicarea acestora in
orice moment;

jo 58 permith. la solicitare. accesul fortelor inspectoratului in unitatea sa in scop de recunoastere. instruire
sau de antrenament si si participe la exercitiile si aplicatiile tactice de interventie organizate de acesta:

k. 53 asigure utilizarea. verificarea. intrefinerea §i repararea mijloacelor de apirare impotriva incendiilor
cu personal atestat. conform instructiunilor furnizate de proiectant:

Lsd asigure pregdtirea si antrenarea serviciului de urgenta privat pentru interventie

m.sd asigure 5i s pundl in mod gratuit la dispozitie forjelor chemate in ajutor mijloacele tehnice pentrw
apdrare impotriva incendiilor si echipamentele de protectie specifice riscurilor care decurg din existenta si
functionarea unitatii sale. precum si antidotul i medicamentele pentru acordarea primului ajutor:

n. si informeze de indata. prin orice mijloc. inspectoratul despre izbucnirea §i stingerea cu forte si mijloace
proprii a oriearui incendiu. iar in termen de 3 zile lucritoare si completeze §i s trimitd acestuia raportul de
interventie:

o. 54 utilizeze in unitatea sa numai mij loace tehnice de apirare impotriva incendiilor, certificate conform
legii:

p. sa indeplineasca orice alte atributii previzute de lege privind apararea impotriva incendiilor.

Instructajul introductiv general se efectueazd de céitre cadrul tehnic SU la angajare si va avea o durata
minima de 8 ore si v-a contine :

a. legislatie aplicabila in domeniul situatiilor de urgenta

b. modul de organizare a activititii de aparare impotriva incendiilor la nivelul Unitatii;

¢. mijloacele tehnice de prevenire si stingere a incendiilor cu care sunt echipate construetiile. instalatiile.
amenajarile $i modul de utilizare a acestora.

d. metodele specifice de prevenire si stingere a incendiilor:

e. modul de actiune in cazul producerii unei situatii de urgentd si in cazul observarii si anuntdrii unui
incendiu;

La instruetajul introductiv general participd urmatoarele categorii de persoane:

a. nou-angajatii in muncd. indiferent de durata sau de forma contractului de munei:

b. salariatii transferati de la o unitate la alta sau detasati in unitatea respectiva:

c. lucratoriii pusi la dispozitie de catre un agent de munca temporar studentii si elevii. aflati in practica de
specialitate.

Instructajul la locul de munca se efectueazd de citre responsabilul desemnat si va avea o durata de 8
ore 51 va contine urmitoarele:

a. organizaren apararii impotriva incendiilor-Evacuare si interventie pentru situatii de urgenta:

b. planul de evacuare persoane si de interventie la incendiu

¢. amplasarea si modul de utilizare a mijloacelor de interventie la incendiu din dotarea unitatii,

d. instructiuni proprii pentru situatii de urgenta

e. instructajul se realizeazii pentru toate categoriile de personal enumerate anterior precum si pentru
personalul transferat de la un loc de munca la altul in cadrul unitatii.

Instructajul periodic se efectueazd de citre responsabilul desemnat si v-a avea o durata de 2 ore
intervalul intre doua instructaje periodice pentru angajati este stabilit de catre Cadrul Tehnic SU si se va
realiza pe baza tematicilor de instruire:

a. asigura elaborarea planurilor tematice detaliate de instruire teoretica si practica a salariagilor.
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b. venfica periodic. prin cadrele tehnice cu atributii de prevenire si stingere a incendiilor sau prin ceilalti
specialisti desemnati. modul de cunoastere si de respectare a normelor specitice de prevenire si stingzere a
incendiilor.

c. asigura prin persoancle desemnate luarea masurilor necesare pentru determinarea imprejurdrilor care
au favonzat producerea incendiilor. tinerea evidentei acestora si stabilirea. dupd caz. a unor masuri de
preintampinare a producerii unor evenimente similare,

d. analizeaza semestrial modul de organizare si destisurare a activitatii de aparare impotriva incendiilor.

e. asigura alocarea distincta in planurile anuale de venituri si cheltuieli a mijloacelor financiare necesare
achizitiondrii. repardirii. intretinerii si functionarii mijloacelor tehnice de prevenire si stingere a incendiilor.
precum si pentru susfinerea celorlalte activitati specitice apararii impotriva incendiilor (atestari. certificiri.
avizari. autorizari etc.).

f. pentru asigurarea respectdrii regulilor si masurilor pentru situatii de urgenta, fiecare salariat, indiferent
de natura angajarii. are in procesul muncii urmdtoarele obligatii principale:

g. sa cunoasci si sa respecte normele generale pentru situatii de urgenta din unitatea in care isi desfasoara
activitatea precum si sarcinile de prevenire si stingere a incenditlor specifice locului de munca;

h. sa respecte regulile de aparare impotriva incendiilor. aduse la cunostinta. sub orice forma, de catre
angajator sau de persoanele desemnate de acesta;

i. saindeplineasca la termen toate masurile stabilite pentru prevenirea si stingerea incendiilor:

j» sautilizeze. potrivit instructiunilor date de angajator sau de persoancle desemnate de acesta. substantele
periculoase. instalatiile. utilajele. masinile. aparatura si echipamentele de lucru:

k. sa nu efectueze manevre si modificari nepermise ale mijioacelor tehnice de protectie sau de interventie
pentru stingerea incendiilor;

I la terminarea programului sa verifice si sa ia toate masurile pentru inlaturarea cauzelor ce pot provoca
incendii;

msa nu afecteze sub nici o forma functionalitatea cailor de acces si de evacuare din cladiri:

nsa comunice. imediat. sefilor ierarhici si personalului cu atributii de prevenire si stingere a incendiilor
orice situatie pe care este indreptatit sa o considere un pericol de incendiu. precum si orice defectiune
sesizata la sistemele de protectie sau de interventie pentru stingerea incendiilor:

o sa coopereze cu cadru tehnic pentru situatii de urgenta si cu ceilaiti salariati desemnati de angajator. atat
cat le permit cunostintele si sarcinile sale. in vederea realizarii masurilor de aparare impotriva incendiilor;

p. sa acorde ajutor, atat cat este rational posibil. oricdrui alt salariat aflat intr-o situatie de pericol:

q. sa participe efectiv la stingerea incendiilor si la inlaturarea consecinielor acestora precum si la
evacuarea persoanelor si a bununlor materiale.

Regulile si masurile privind securitatea si sanatatea in munca sunt elaborate cu consultarea reprezentantilor
salariagilor.

Angajatorul are obligagia sd asigure accesul salariatilor la serviciul medical de medicind a muncii.
organizat cu respectarea dispozitiilor legale in vigoare,

Art.16 Atributiile Specifice Compartimentului Financiar - Contabil:

. asigurd si rispunde de buna organizare si desfigurare a activitdtii financiare - contabile a Spitalului, in
conformitate cu dispozitiile legale:

b. organizeaza contabilitatea in cadrul unititii. in conformitate cu dispozitiile legale. si asigurd efectuarea
corectd si la timp a inregistrarilor:

c. asigurd intocmirea la timp si in conformitate cu dispozitiile legale a balantelor de verificare si a
bilanturilor anuale:

d. propune detalcarea pe trimestre a indicatorilor financiari aprobati in bugetul de venituri si cheltuieli:

e. asigurd executarea bugetului de venituri si cheltuieli a Spitalului. urmarind realizarea indicatorilor
financiari aprobati si respectarea disciplinei contractuale si financiare:

f. angajeazil unitatea prin semndturd alaturi de Manager in conditiile legii

g. analizeaza. din punct de vedere financiar. planul de actiune pentru situatii speciale prevazute de lege.
precum si pentru situatii de criza:

h. participd la organizarea sistemului informational al unitatii. urmirind folosirea ¢it mai eficientd a
datelor contabilitigii:
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i. evalueaza. prin bilantul contabil. eficienta indicatorilor specifici;

j. asigurd indeplinirea. in conformitate cu dispozitiile lezale. a obligatiilor unitatii citre bugetul statului.
trezorerie si tergi:

k. asigurd plata integrald i la timp a drepturilor binesti cuvenite personalului incadrat in Spital:

I asigurd intocmirea, circuitul §i pdstrarea documentelor justificative care stau la baza inregistririlor in
contabilitate;

m.organizeazil evidenta tuturor creantelor si obligatiilor cu caracter patrimonial care revin Spitalului din
contracte. protocoale si alte acte asemdnatoare §1 wrmareste realizarea la timp a acestora:

n. ia masuri pentru prevenirea pagubelor si urmareste recuperarea lor:

o. asigurd aplicarea dispozitiilor legale privitoare la gestionarea valorilor materiale si fa masuri pentru
tinerea la zi $i corectd a evidenielor gestiondrii:

p. indeplineste formele de scidere din evidentd a bunurilor de orice fel. in cazurile si conditiile prevazute
de dispozitiile legale:

q. impreund cu responsabilul serviciului administrativ analizeaza masurile de bund gospodarire a
resurselor materiale si binesti, de prevenire a formérii de stocuri peste necesar. in scopul administidrii cu
eficientd maxima a patrimoniului unititii si a sumelor incasate;

r. organizeazd si ia misuri de realizare a perfectiondrii pregdtirii profesionale a cadrelor financiar-
contabile din subordine;

s. analizeaza si pregiteste din punct de vedere financiar contabil a evaluarii eficientei, utilizani
mijloacelor materiale si banesti puse la dispozitia unitatii:

t. asigurd efectuarea corectd si in conformitate cu dispozitiile legale a operatiunilor de incasari si plati in
numerar,

u. asigurd creditele necesare, corespunzator comenzilor si contractelor emise, in limita creditelor
aprobate;

v. organizeazd la termenele stabilite si cu respectarea dispozitiilor legale inventarierea mijloacelor
materiale in unitate:

w. intocmeste statele de plata pentru angajatii unitatii sanitare:

x. pastreaza confidenialitatea datelor si a informatiilor de care ia cunostinga prin activitatea desfasurata:

v. Intocmeste propunerile pentru planul de investitii si reparatii capitale pentru imobilele. instalatiile
aferente si celelalte mijloace fixe necesare activitdtii de administratie a unitdfii §i urmdreste indeplinirea
acestor planuri raportind managerului. periodic sau ori de ciite ori este nevoie despre desfisurarea acestora::

Atributii compartimentului in ceea ce priveste gestionarea bugetului:

a, vizeaza necesarul de posturi in unitatea sanitara pe baza normativelor si a bugetului de venitun si
cheltuieli a unitatii;

b. organizeazi si asizura efectuarea periedica a inventarierii bunurilor allate in dotarea unitatii;

¢. primeste propuneri de dotare materiala corespunzitoare necesitdtilor unitatiiz

d. propune si justifica modificarea bugetului alocat unitatii in functie de nevoile acesteia:

e. pestioneazd eficient bugetul stabilit de catre conducerea spitalului:

Atributiile compartimentului financiar - contabil in domeniul managementului TAAM:

a. rispunde de planificarea bugetard in conformitate cu planul de activitate aprobat:

b. rispunde de asigurarea intocmai si la timp a necesarului de materiale si consumabile necesare
implementarii procedurilor i protocoalelor de limitare a infectitlor asociate asistentei medicale.

Art. 17 Atributiile Compartimentul Administrativ
Atrtibutii specifice administratorului compartimentului administrativ:

a. asigura aprovizionarea cu mijloace fixe si consumabile:

b. asigura serviciile/utilitatile unitatii sanitare:

¢. asigura asistenta administrativa pentiu nod proiecte

d. centralizeaza necesarul de myloace fixe si consumabile

e. contacteaza furnizori si negociaza conditii financiare favorabile unitatii sanitare;
analizeazd. face propuneri §iia masuri pentru utilizarea rationald a materialelor de consum cu caracter
administrativ;

g. organizenza activitatea de tansport si receptie a materialelor:
h. participa la intocmirea proiectelor de aprovizionare i a celor de reparalii curente si capitale;

™
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i. raporteaza neconcordantele intre bugetul de consumabile s1 necesar ;

j- identifica furnizori, analizeaza si prezinta managerului ofertele favorabile unitatii sanitare;

k. asigura {Tuxul de documente necesare perfectarii contractelor ;

. arhiveaza copii ale contractelor;

m.urmareste derularea contractelor cu furnizorii de servicii;

n. monitorizeaza consumul si propune masuri de reducere;

0. asigura remedierea situatitlor neprevazute;

p- asigura buna functionare a mijloacelor fixe de uz comun;

q. asigura un mediu de lueru sigur si conditii bune de luen: Urmireste asigurarea conditiilor normale de
lueru pentru personalul medico-sanitar §i de dotare a compartimentelor in scopul existentei de conditii
corespunzatoare pentru pac[emii internati

r. tine evidenta chiriilor/serviciilor pentru chiriasi conform contractelor si stabileste sumele de facturat
impreund cu compertimentul Financiar-Contabil;

s. asigura fluxul de documente justificative si le arhiveaza;

t. analizeaza piata in functie de noile proiecte alocate de manager;

u. estimeaza necesarul de activitati presupuse de fiecare proiect;

v. propune solutii de ordin administrative;

w. asigura obtinerea documentatiei si aprobarilor specifice;

x. distribuie matenalele conform bugetelor si a normelor interne;

y. respectarea confidentialitatii datelor la care are acces:

Z. transmite integral si in timp util informatiile catre destinatarul corespunzator:

aa. pastrarea documentelor justificative;
bb. imbunatatirea permanenta a calitatii pregatirii sale profesionale si de specialitate;
cc. pastrarea confidentialitatii informatiilor legate de unitatatea sanitara;
dd. utilizarea si pastrarea in bune conditii a documentelor cu regim special;
ee. respectarea prevederilor, a normelor interne si a procedurilor de lucru privitoare la postul sau;
ff. adopta permanent un comportament in masura sa promoveze imaginea si interesele societatii;
go. se implica in vederea solutionarii situatiilor de criza care afecteaza unitatea sanitara;
hh. semneaza documentele justificative pentru facturile de intretinere
ii. semneaza corgspondenta specifica domeniului de activitate ;
i)-  utilizeaza echipamentele/consumabilele puse la dispozitie de unitatea sanitara,
kK. raporteaza la timp a abaterilor sesizate;
Art. 18 Atributiile Compartimentului Internare Continua

a. repartizarea bolnavilor in saloane. in conditiile aplicirii masurilor de profilaxie si combatere a
infectiilor intraspitalicesti:

b. asigurarea examindrii medicale complexe, complete si a investigatiilor necesare a bolnavilor in ziua
internarii:

¢. pistrarea confidentialithtii asupra twuror informagiilor decurse din serviciul medical acordat
asiguragilor:

d. acordarea serviciilor medicale in mod nediscriminatoriu , conform politicilor de prevenire a
discriminarii:

e. utilizarea materialelor i a instrumentelor a caror conditie de sterilizare este sigurd. conform normelor
in vigoare:

f. completarea prescriptiilor medicale conexe serviciului medical atunci cdnd este cazul pentru afectiuni
acute. subacute, cronice:

g. respectarea liberei alegeri a pacientului in consultarile interdisciplinare de ciwe furnizorul de servicii
medicale:

h. efectuarea in cel mai scurt timp a investigatiilor paraclinice necesare stabilirii diagnosticului:

i. declararea cazurilor de boli profesionale conform legislatiei:

jo transferarea de urgentd a bolnavilor cu boli infecto contagioase la spitalele de profil:

k. asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare), recomandat de medicul
de salon si individualizat in raport cu starea bolnavului. forma si stadiul bolii. prin aplicarea diferitelor
procedee si tehnici medicale si chirurgicale. in conformitate cu competentele medicale ale spitalului:
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I asigurarea in ture a ingrijirii medicale pe durata spitalizirii:

m.asigurarea aparatului de urgentd conform instructiunilor Ministerului Sandtatii Publice:

n. asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat si administrarea corecti a acestora. fiind

interzis pstrarea medicamentelor la patul bolnavului:

0. asigurarea condifiilor necesare recuperiivii medicale in termen rapid si profilaxia secundard;

p. asigurarea alimentatiei bolnavilor in concordanti cu diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii:

q. desfagurarea unei activitifi care si asigure bolnavilor internati un regim rational de odihna si de servire

a mesei. de igiendl personalii. de primire a vizitelor i pastrarea legiiturii acestora cu familia:

r. in activitatea de recuperare medicald i fizioterapie aplicd bolnavilor dispensarizati tratamente fizico-

terapeutice necesare realizarii unei recuperiri medicale cit mai complete:

s. transmiterea citre ambulatoriul de specialitate si citre medicului de familie. prin scrisoare medicali. a

diagnosticelor finale $i a indicagiilor terapeutice pentru bolnavii externati:

t. educatia sanitard a bolnavilor i a apartinitorilor,

indrumarea. sprijinirea si controlul concret al modului de acordare a asistentei medicalepopulatiei
in profilul respectiv;

u. urmarirea ridicarii continue a calitdii ingrijirilor medicale:

v. asigurarea ridicarii nivelului tehnic profesional al personalului medico-sanitar propriu si a instruirii

personalulut medico-sanitar aflat in stagn practice;

w. analiza periodicd a stirii de siinditate a populatiei. a calitdfii asistentei medicale.

Art. 19. Organizarea Serviciului De Garda- in cadrul compartimentelor cu paturi, pentru
asigurarea continuitati asistentei medicale este stabilit programul pentru activitalea curenta a medicilor
privind serviciul de garda la domiciliu.

Serviciu de garda la domicilin are uwmatoarele atributii:

a. raspunde cu promtitudine la solicitarea de la domiciliu

b, examineaza pacientul imediat . recomanda investigatii necesare (daca este cazul) si indica tratamentul
adecvat

c. face recomandari pentru monitorizarea pacientului

d. consemneaza in F.O. C.G.(foaia de observatie clinicli generald) si in registrul special destinat cele
constatate si evolutia afectiunii

¢. daca este cazul se transfera la o unitate sanitara de nivel superior

f. confirma decesul consemnand in foaia de observatie si completeaza certificatul constatator de deces

v. anunta prin toate mijloacele posibile directorul 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.

Art.20. Atribufiile Specifice Compartimentelor Specialitati Medicale (medicina interna,
gastroenterologie, neurologie, reumatologie) :

a. Personalul sanitar i personalul sanitar-auxiliar din cadrul structurilor medicale desfisoard potrivit
competentelor profesionale avute urmétoarele responsabilititi privind intocmirea si implementarea planului
de ingrijire’ Completeazi. dupd caz. toate datele si informatiile necesare in planurile de ingrijire
individualizate pentru fiecare pacient, conform competentelor profesionale. in fiecare dintre etapele descrise
in reglementarea care priveste completarea planurilor de ingrijire. aplicabila la nivelul spitalului.

b. Asistentul medical pune la dispozitia pacientului. in documentele de externare. descrierea planului de
ingrijiri aplicat pe parcursul interndirii $i recomandari pentru asigurarea continuitdtii ingrijirilor,

¢. Aduc contributia. dupd caz. privind intocmirea. revizuirea si implementarea planului de ingrijire si/sau
a reglementarii care priveste completarea planurilor de ingrijive. aplicabiia la nivelul spitalului.

1. Este obligatorie planificarea tratamentului in eadrul unei echipe multidisciplinare aledtuite din
specialisti din specialitifile spitaluli funetic de patologia pacientolui. Pacientfii beneficiazd de
consulturi interdisciplinare in eadrul spitalului, initiate de medical curant.

2. Cazurile deosebite grave internate in compartimente vor fi raportate imediat directorului medical al
spitalului care. la propunerea sefilor de compartimente, va decide realizarea intilnirilor intre medicii de
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laborator §i medicii clinicieni in scopul analizei respectivelor cazuri'”.

Se formeazd echipa multidisciplinard de citre Directorul Medical, pentru cazuri grave ,iar aceasta
comisie va stabili strategia terapeutici pentru ficcare pacient, individualizatd infunctie de
caracteristicile patologice a acestuia. Foile de observatie clinici generald sunt verificate de citre geful de
compartiment sau persoana desemnatd de acesta, cel putin la internare §i externare'".

3. Atributiile Specifice:

a. asigura repartizarea bolnavilor in saloane in cel mai scurt timp in conditiile respectarii masurilor
referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor interioare dupd caz;
b. asigura examindrile si investigatiile necesare pentru precizarea diagnosticului;
c. personalul medical ale obligatia de a obfine consimtaméntul informat al pacientului;
d. consemneaza in foaia de observatie evolutia, explordrile de laborator, alimentatia si tratamentul
corespunzator;
e. la sfargitul interndrii intocmegte epicriza;
{. comunica zilnic medicului, bolnavii gravi pe care ii are in grija si care necesita supraveghere deosebita;
g. asigura conform protocoalelor terapeutice medicatiei recomandata;
bh. medicatie este acordata integral in functie de disponibilul la acel moment in farmacie si va scris in foaia
de obesrvatie de medicul curant;
i. asigura insofirea pacientului in cazul in care trebuie supus unor exploarari/investigatii realizate in alte
compartimente de ciitre un cadru medical/auxiliar;
j. urmiéreste continuu crestera calitatii ingrijirilor medicale;
k. asigura condifiile necesare recuperdrii medicale precoce;
I asigura condifii pentru centralizarea si colectarea gradului de satisfactie a pacientului ingrijit in
compartiment;
m. asigura alimentatia pacientilor in concordanta cu diagnosticul si stadiul evolutiei bolii
n. implicarea apartindtorilor la ingrijirea unor categorii de bolnav privind ingrijirea lor, respeclarca
regimului alimentar prescris etc.,
o. asigurarea securitdfii contra accidentelor in compartimente;
p. transmiterea concluziilor diagnostice si a indicatiilor terapeutice pentru pacientii externati, unitatii
sanitare ambulatorii sau medicului de familie;
q.educatia sanitara a pacientilor si aparfinatorilor;
r. afigarea la loc vizibil a drepturilor si obligapilor pacientilor;
5. raporteazi cazurile de boli infectioase potrivit dispozitiilor in vigoare;
t. raspunde de disciplina, tinuta si comportamentul personalului din subordine si al pacientilor pe care ii
are in ingrijire;
u. riispunde prompt la toate solicitdrile de urgenta din compartiment si colaboreazé cu toti medicii spitalului,
in interesul unei cat mai bune ingrijiri medicale a bolnavilor;
v.Se preocupa in permanenta de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la ridicarea nivelului
profesional al personalului din subordine;
w.intocmeste formele de externare ale bolnavilor si redacteazii orice act medical, aprobat de conducerea
spitalului in legaturd cu bolnavii pe care ii are sau i-a avut in ingrijire; _
x. constata decesul si consemneazi data si ora decesului in foaia de observatie cu semnturd si parafa, scrie
epiciriza de deces, mentionénd data completdrii acesteia, semneazi si parafeaza;
Art 21 Atributii Specifice Compartimentului Ingrijiri Paliative: .
1. Personalul sanitar gi personalul sanitar-auxiliar din cadrul structurilor medicale desfagoard potnvit
competentelor profesionale avute urmatoarele responsabilitafi privind intocmirea si implementarea planului
de ingrijire'? _ o
a. Completeazi, dupd caz, toate datele i informatiile necesare in planurile de ingrijire mdmdughzﬂfe
pentru fiecare pacient, conform competentelor profesionale, in fiecare dintre _elapeln_: descrise In
reglementarea care privegte completarea planurilor de ingrijire, aplicabild la nivelul spitalului.
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b. Aduc contributia, dupa caz, privind intocmirea, revizuirea si implementarea planului de ingrijire si/sau
a reglementdrii care priveste completarea planurilor de ingrijire, aplicabild la nivelul spitalului.

2. Cazurile deosebite/grave internate in compartimente vor fi raportate imediat directorului medical al
spitalului care, la propunerea sefilor de compartimente, va decide realizarea intdlnirilor intre medicii de
laborator gi medicii clinicieni in scopul analizei respectivelor cazuri'®,

3. Foile de observatie clinicd generald sunt verificate de cétre seful de compartiment sau persoana
desemnata de acesta, cel putin la internare si externare's.

Compartimentul ingrijiri paliative - oferd tratament simptomatic adaptat nevoilor pacientilor, ingrijirea
plagilor si escarelor, ingrijirea stomelor, ingrijirea limfedemului, mobilizarea pacientilor imobilizati, toaleta
corporala, educarea familiei cu privire la modul in care trebuie asistat bolnavul, comunicarea in permanenta
cu pacientul despre evolutia bolii, prognostic si opfiunile de tratament.

Beneficiazi de ingrijiri paliative persoanle bolnave conform legislatiei in vigoare.

Art 22.Atributii Compartiment Spitalizare De Zi

Spitalizarea de zi are, in principal, urmétoarele atributii:

a) asigurd spitalizarea bolnavilor in functie de diagnosticul de internare §i de indicatiile medicului curant;

obtinerea consim{Améntului informat in scris al pacientului in tratamentul propus;

b) asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv si de recuperare) individualiza i
diferentiat, in raport cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea diferitelor
procedee §i tehnici medicale;

¢) supravegherea pacientilor;

d) consulturi interdisciplinare acolo unde este cazul;

e) precizeaza recomanddrilor de urmat la externare ( regim igienico sanitar, schema terapeutica, control
etc.)
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CAPITOLUL. ¥V
COMISII, CONSILIL COMITETE SI GRUPURI DE LUCRU ORGANIZATE LA NIVELUL
SPITALULUI

Art, 23, Pentru indeplinirea atributiilor si responsabilititilor previzute de diferite acte normative in
vigoare, la nivelul spitalului se constituie si functioneaza comitete. consilii. grupuri de lucru si comisii.
Prin decizie internd a managerulul spitalului, la propunerea personalului cu functii de conducere din
subordinea acestuia. dupd caz. anual se consemneazd in decizii interne si functioneazd urmitoarele
comitete. consilii. grupuri de lucru si comisii'™;

Comitetul director

Consiliul medical

Comisia de biocide si materiale sanitare necesare prevenirii LA.A M. '8

Comisia de monitorizare

Grup de lucru pentru studiul ghidurilor si bunelor practice medicale aplicabile in spital'
Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale:

Comisia de coordonare a implementérii managementului calititii serviciilor si sigurantei pacientilor:
Consiliul etic

Comisia medicamentului

Comisia de disciplind

Comitetul de sinditate si securitate in muncd

. Comisia de analizi a decesului

m. Comisia de farmacovigilenti.

| an o

£

—_— r-h- -

Art.24 Atributiile Comitetul Director - in conformitate cu Legea nr. 95/2006 privind reforma in
domeniul sanatatii cu modificarile si completarile ultericare . la nivelul spitalului se constituie Comitetul
Director format din managerul spitalului, directorul medical si directorul financiar - contabil,
potrivit normelor interne de organizare a spitalului si ord. MSP nr. 921/2006 privind cu modificarile si
completirile ultericare si are urmétoarele atribugii:

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

b. elaboreaza, pe baza propunerilor consiliului medical. planul anual de furnizare de servicii medicale
al sputalului:

¢. face propunri managerului, in vederea aprobirii:

- numirul de personal, pe categorii si locuri de munci. in functie de reglementarile in vigoare:

-clabordrii regulamentul de vrganizare §i funcfionare, regulamentul infern §i organigrama spitalilui,
conform legii;

d. propune spre aprobare managerului si urmdreste implementarea de masuri organizatorice privind
imbundtatirea calitatii 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 sanatigii
publice;

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

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

o. analizeazd propunerea consilivlui medical privind utilizarea fondului de dezvoltare, pe care il
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supune spre aprobare managerului;
h. asigurd monitorizarea §i raportarea indicatorilor specifici activititii medicale. financiari. economici
precum i a altor date privind activitatea de supraveghere. prevenire si control. pe care le prezinti
managerului, conform metodologiei stabilite:
i. analizeazi, la propunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si imbunatatirea activitiyii
spitalului. in concordantd cu nevoile de servicii medicale ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor
medicale, ghidurilor si protocoalelor de practici medicalii;
j. elaboreazd planul de actiune pentru situafii speciale si asistenta medicald in caz de rizboi,
dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizi:la propuneren consiliului medical,
intocmeste. fundamenteazi si prezintd spre aprobare managerului planul anual de achizitii. lista
investitiilor $i a lucririlor de reparalil curente si capitale care urmeazli 53 se realizeze intr-un exercifiu
financiar. in conditiile legii. §i raspunde de realizarea acestora;
k. analizeazd. trimestrial sau ori de cite ori este nevoie. modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin
contracte si propune managerului misuri de imbundtagire a activitatii spitalului:
L. intocmeste informari lunare. trimestriale si anuale cu privire la executia bugetului de venituri si
cheltuieli. pe care le analizeazi impreuna cu consiliul medical:
m.negociazil. prin manager. directorul medical si directorul financiar-contabil, contractele de fumnizare de
servicit
medicale cu casele de asigurdri de sandtate: -
n. se intruneste lunar sau ori de cdte ori este nevoie. la solicitarea majorititii membrilor s3i si ia decizii in
prezenta a cel putin doud treimi din numarul membrilor sai. cu majoritatea absolutd a membrilor prezenti
o. la sedintele Comitetului director participa pe langa membrii Comitetului director. cu statut de invitat
permanent. urmdtorul personal: medic coordonator al CPIAAM™ si seful Compartimentului
Managementul Calitatii Serviciilor Medicale — in calitate de Responsabil cu Managementul Calitigii-'.
p. face propuneri privind structura organizatorici. reorganizarea. restructurarea. schimbarea sediului si a
denumirii spitalului;
g. negociaza cu sefii de compartiment §i propune spre aprobare managerului indicatorii specifici de
performanti a managementului compartimentului . care vor fi previzuli ca anezd la contractul de
administrare al compartimentelor;
r. raspunde in faga managerului pentru indeplinirea atributiilor care §i revin:
5. analizeazd activitatea membrilor sdi pe baza rapoartelor de evaluare si elaboreazi raportul anual de
activitate al spitalului;

Comitetul director atributii IAAM:
a. organizeazd Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si elaboreazii regulamentul
de funcfionare al acestuia:
b. se asigurd de organizarea si funclionarea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asocia
asistentei medicale si/sau realizarea contractelor de furnizare de prestiri servicii specifice:
c. aprobd planul anual de activitate pentru supravegherea. prevenirea §i limitarea infectiilor asociate
asistentei medicale
d. asigurd conditiile de implementare a prevederilor planului anual de activitate pentru supravegherea.
prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistenfei medicale:
e. efectueazi analiza anuald a indeplinirii obiectivelor planului de activitate:
f. verifica si aproba alocarea bugetului aferent derularii activitatilor din planul anual de activitate pentru
supravegherea. prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale:
g, se asigurdt de imbundtatirea continud a conditiilor de destasurare a activitatilor de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale si a dotérii tehnico-materiale necesare evitdrii sau diminudrii riscurilor:
h. se asigurdl de derularea legald a achizitiilor si aprovizionarea tehnico-materiald. prevazute in planul de
activitate sau impuse de situatia epidemiolozicd din unitate. in vederea diminudrii ori evitdrii situatiilor de
risc sau limitadrii infectiilor asociate asistentei medicale:
i. delibereazi i decide. la propunerea Colegiului Medicilor din Rominia. in urma sesizirii pacientilor
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sau in urma autosesiziirii in privinta responsabilitdtii institufionale ori individuale a personalului
angajat/contractat, pentru fapte sau situatii care au dus la lezarea drepturilor ori au prejudiciat starea de
sdndtate a asistafilor prin infectii asociate asistentei medicale:
jo asizgwd dotarea necesard organizdrii si functiondrii sistemului informational pentru inregistrarea.
stocarea. prelucrarea si transmiterea informatiilor privind infectiile asociate asistentei medicale in registrul
de monitorizare a infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii;
k. asigurdi conditiile de ingrijire la pacientii cu infectiifcoloniziri cu germeni multiplurezistenti:
Art.25 Consiliul medical- in cadrul spitalului se organizeaza Consiliul Medical format din medicii sefi
de compartimente, consiliu condus de directorul medical in calitate de presedinte.
1. Seful biroului MCSS (management al calitatii serviciilor medicale) are statut de invitat permanent—
in calitate de Responsabil cu Managementul Calitifii
A Principalele atributii ale consiliului medical sunt urmdtoarele:
a. imbundtifirea standardelor clinice si a modelelor de practicd in scopul acordarii de servicii medicale
de calitate in scopul cresterii gradului de satisfactie a pacientilor:
b. monitorizarea si evaluarea activitatii medicale desfasurate in spital in scopul cresterii performantelor
profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate:
¢. inainteazdt comitetului director propuneri privind utilizarea fondului de dezvoltare al spitalului;
d. propune comitetului director misuri pentru dezvoltarea §i imbundtatirea activitifii spitalului in
concordantii cu nevoile de servicii medicale ale populatiei si conform ghidurilor si protocoalelor de
practicd medicali:
e, alte atributii stabilite prin ordin al ministrului sindtigii.
3. Consiliul medical isi desfasoard activitatea cu respectarea urmitoarelor reguli:
a. Modul de organizare si de lucru ale comisiei se afla in responsabilitatea presedintelui comisiei si se
stabileste in functie de volumul si de complexitatea activititilor desfasurate.
b. Consiliul medical se intruneste de reguld lunar sau ori de cite ori este nevoie. la solicitarea
presedintelui acesteia.
¢. Lucrarile consiliului medical sunt conduse de presedintele consiliului.
d. Consiliul medical este lezal intrunit daca sunt prezenti jumdtate plus unul din membrii consiliului
sau inlocuitorii legali ai acestora. Dacdl din motive bine intemeiate un membru al consiliului nu poate
participa la sedintii. acesta va fi reprezentat de citre inlocuitorul legal.
e. In functie de tematica ordinii de zi. la solicitarea presedintelui consiliului. pot participa si alte persoane
in calitate de invitati. anuntati prin convocator.
f . Dezbaterile Consiliului medical se consemneazii intr-un proces verbal al sedintei (care se va
inregistra). semnat de toti membrii consiliului prezenti la sedinta:
g. In cazul in care in urma votului membrilor Consiliului medical se inregistreaza o situatie de paritate.
votul presedintelui este decisiv.
4. Evalueazd necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital si face propuneri pentru
elaborarea:
a. planului de dezvoltare a spitalului, pe perioada mandatului:
b. planului anual de furnizare de servicii medicale:
¢. planului anual de achizifii. cu privire la achizitia de aparaturi gi echipamente medicale. medicamente
si materiale sanitare eftc:
5. Face propuneri comitetului director in vederea elabordrii bugetului de venituri si cheltuieli:
6. Participd la elaborarea regulamentului de organizare si funetionare si a rezulamentului interna:
7. Fac propuneri de achizitii in limita bugetului estimat:
8. Desfiisoard activitate de evaluare si monitorizare a calitatii si eficientel activititilor medicale
destisurate in spital:
a. analizeazarea gradul de satisfactiei pacientilor care beneficiaza de servicii in cadrul spitalului:
b. monitorizarea principalilor indicatori de performanta in activitatea medicali:
¢. prevenirea si controlul infectiilor nozocomiale:
9. Aceste activitati sunt desFisurate in colaborare cu sistemul de management al calitatii si cu
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compartimentul de prevenire si control al infectiilor asociate asistentei medicale de la nivelul
spitalului;

a. stabileste reguli privind activitatea profesionald. proceduri. protocoalele de practicd medicald la
nivelul spitalului si raspunde de aplicarea si respectarea acestora:

b. elaboreazd planul anual de imbunitdtire a calitigii serviciilor medicale furnizate de spital. pe care il
supune spre aprobare managerului;

¢ inainteazd managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru imbundtitirea activititilor
medicale destasurate la nivelul spitalului:

d. evalueazi necesarul de personal medical al ficcdrei compartiment si face propuneri comitetului
director pentru elaborarea strategiei de personal a spitalului;

e, participa la stabilirea figelor posturilor personalului medical angajat:

f. inainteaza managerului propuneri pentru e¢laborarea planului de formare si perfectionare continud a
personalului medico - sanitar;

g, face propuneri 5i monitorizeaza desfisurarea activitatilor de educatie desfasurata la nivelul spitalului.
in colaborare cu institugiile acreditate:

i. reprezintd spitalul in relatiile cu organizatii profesionale din tard si din strainftate si faciliteaza
accesul personalului medical la informatii medicale de ultima ora:

j- asigurdl respectarea normelor de eticd profesionald §i deontologie medicald la nivelul spitaluly?
colaborind cu Colegiul Medicilor din Roménia;

k. analizeaza si ia decizii in situafia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu. cazuri

foarte complicate care necesita o duratii de spitalizare mult prelungitd. morti subite etc.):

l. participa. alaturi de manager. la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre. epidemii.

pandemii $i in alte situagii speciale:

m. stabileste consumul medicamentelor la nivelul spitalului. in vederea unei utiliziri judicicase a

fondurilor spitalului;

n. supervizeazi respectarea prevederilor in vigoare. referitoare la documentatia medicald a pacientilor

tratati. asigurarea confidentialitdtii datelor medicale. constituirea arhivei spitalului:

0. avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitifi de cercetare medicala. in

conditiile legii:
p. analizeaza si solujioneaza sugestiile. sesizarile si reclamatiile pacientilor tratati in spital, referitoare
la activitatea medicald a spitalului:

q. primeste rapoarte a complicatiilor survenite pacientilor pe perioada internarii;

r.elaboreazi rapoarte anuale privind actualizarea nivelului de competenta a spitaluluis

s. analizeaza semestrial rata de confirmare a diagnosticelor care au facut obiectul solicitarilor de

investigatii:

t. primeste informatii lunare privind consumul de antibiotice din fiecare compartiment:
u. analizeaza si reevalueaza periodic tehnicile de tratament;

v. valideaza scorurile in wrma evalufirilor clinice a stirii terminale:

Art. 26 Comisia de biocide si material sanitare necesare prevenirii LA.AM: are obligatia de a
stabili cantitatea de biocide si materiale sanitare necesare spitalului si documentatia specifica in vederea
asiguririi achizijiondrii de produse corespunziitoare in vederea prevenirii infectiilor asociate asistenteii
medicale:

a. stabileste tipurile de biocide necesare unitatii sanitare in functie de riscul epidemiologie:

b. evalueaza documentatia tehnica:

c. elaboreaza instructiunile de lucru pentru biocidele utilizate in unitatea sanitara:

d. instruieste personalul cu privire la folosirea lor:

e, verifica utilizarea corecta a biocidelor conlorm instructiunilor de lucru:

£. evalueazi eficienta produselor biocide adecvate situatiei specifice unititilor sanitare in conformitate cu
Planul anual de supraveghere al infectiilor asociate asistentei medicale;

a, urmireste si depisteaza neconformititile produselor achizitionate

Art .27 Comisia de monitorizare
In vederea monitorizirii. coordondrii si indrumdrii metodologice a implementrii si dezvoltdrii sistemului
de control intern managerial. conducltorul entithfii constituie. prin act de decizie internd. o structurd cu
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atributii in acest sens. denumitd Comisia de monitorizare,
Conducerea entitdtii asigurdl procesul de elaborare a procedurilor documentate, respectiv a procedurilor
de sistem si a procedurilor operagionale, pentru procesele si activititile derulate in cadrul entititii si
aducerea la cunostintd personalului acesteia.
Comisia este constituiti din :
- Director medical- in calitate de presedinte
- Director financiar
- Sefii de compartimente
- Responsabilul cu managementul calitatii RMC
- Coordonatorul CPLIAAM
Comisin are urmitoarele atributii:
Coordoneaza procesele de:
- actualizare a obiectivelor generale si specifice;
- stabilirea si actualizarea activitatii procedurale:
- gestionarea riscurilor;
- monitorizarea performantelor;
- inregistrarea situatiei procedurilor si a sistemului de monitorizare si raportare. respectiv informare catre
comitetul Director
Supune spre aprobare Managerului, programul de dezvoltare a sistemului de control managerial si
urméreste realizarea acestuia:
- Urmireste elaborarea subsistemelor de control managerial ale structurilor din cadrul spitalului care
trebuie sd respecte si inventarul operatiunilor/activititilor care se desfisoard in compartimentele
respective.
Supune spre aprobare Managerului, programul de dezvoltare a sistemului de control managenal si
urmilreste realizarea acestuia;
Mod de lucru:
1. La solicitarea Comisiei, la sedintele sale sau in grupurile de lucru pe care acestea le constituie, pot
participa si alte persoane din cadrul spitalului. a céror contributie este necesard pentru realizarea
atributiilor Comisiei si a celorlalte cerinte :
2. Solicitarile comisiei adresate conducdtorilor de structuri din cadrul Spitalului i /sau subordonatilor
acestora, in contextual de la pet. (1), reprezinti sarcini de serviciu.
3. Cu privire la sistemul de control managerial, in exercitarea atributiilor ce le revin in calitate de
conducitori de compartimente de specialitate. acestia au fard a se limita la acestea. urmitoarele atributii:
- Stabilese procedurile ce trebuie urmate/aplicate in vederea realizévii sarcinilor de serviciu de ciitre
executanti in limita competentei si a responsabilititilor specitice:
- ldentifica riscurile activitatilor din compartiment si intreprind actiuni care s mentind riscurile in limite
acceptabile;
- Stabilese indicatori de monitorizare a procedurilor elaborate in cadrul compartimentelor de specialitate:
- Monitorizeazd activititile ce se desfisoari in cadrul compartimentului (evalueazd. misoard si
inregistreaza rezultatele. le compara cu obiectivele. identifica abaterile. aplicd masuri corective, etc):
- Informeazd prompt seful ierarhic cu privire lo rezultatele verificdrilor §i altor actiuni derulate in cadrul
compartimentului.
Art.28 Grup de lucru pentru studiul ghidurilor si bunelor practici medicale aplicabile in spital
Grupul de lueru pentru studiul ghidurilor si bunelor practici medicale aplicabile in spital are. in
principal. urmatoarele atributii:
a.  Propune actualizarea protocoalelor atunci cand evaludrile periodice ale eficacitatii si eficientei
acestora o impun sau se schimba bunele practici in domeniu);
b. Propune elaborarea unor anumite protocoale in functie de:
i. Prioritatile structurii medicale de imbunatatire a serviciilor:
ii. Planul de servicii medicale al spitalului:
iii. Nivelul de prioritate a riscului identificat. avandu-se in vedere — pe de-o parte: riscurile clinice si pe de
alta parte riscurile risipei de resurse.
¢, Asigurd documentarea fiecirui protocol in parte. din urmiitoarele surse de acces:
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i. Resurse bibliografice identificate in mod clar (ghiduri nationale si europene in domeniu (ex. ESA. ASA.
NICE). UpToDate — actualizate. jurnale internationale de referintd. Cochrane Library sau echivalente;
i, Dovezi de bund practicd medicaldl (publicatii. indicatori de bund practicd medicali):
iii. Experienta si protocoalele altor institutii performante:
iv. Opiniile personalului medical;
v.  Indicatori privind performanta institutiei

d. Pentru fiecare protocol nou elaborat realizeazd o analizd a practicii actuale pentru a identifica
problemele intdmpinate. In acest sens se determing performanta proceselor operationale curente ale
spitalului pentru a stabili unde pot fi Ficute imbunatitiri. In acest sens se va detalia schema flux. pana la
acel punct care necesitd imbundtatiri:

e. Inelaborarea/ redactarea protocoalelor se vor urmdri indeplinirea urméitoarelor cerinte obligatorii si
conformarea la urmitorii indicatori aferenti unor liste de verificare anexe la Ordinul presedintelui
ANMCS nr.8/2018:

f. La solicitarea medicilor care intocmese protocoale defineste setul de indicatori pentru evaluarea
eficacitifii si eficientei utilizarii protocoalelor si conditiile in care depasirea competentelor asumate prin
protocoale este permisi.

La solicitarea Consiliului medical intocmeste analize ale imbunatatirii practicilor profesionale

Art. 29 (Comitetului de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale
CPLIAAM:
Scopul supravegherii este reducerea incidentei infectiilor asociate asistentei medicale si a costului
acestora.

1.Obiectivele supravegherii sunt:

a. cresterea interesului personalului medical pentru depistarea. declararea si. in final. reducerea

infectiilor;

b. cunoasterea prevalentei si descrierea distributiei infectiilor pe compartimente si tipuri de infectie.

precum si monitorizarea tendingelor:

¢. identificarea compartimentelor care necesitd programe de prevenire intensive si sustinute, precum si

evaluarea impactului implementiirii programelor preventive.

2.Criteriile pe care trebuie si le indeplineased un sistem de supraveghere sunt:

a. simplitate. astfel incit sd nu implice eforturi mari din partea personalului si sA nu necesite costuri
mari din partea unitatii sanitare:

b. flexibilitate. astfel incdt sa permitda modificari in functie de nevoi:

¢. acceptabilitate, asigurindu-se astfel o participare activi a personalului si o buna calitate a datelor
furnizate;

d. standardizare. utilizind o metodologie unica:

e. sensibilitate. astfel incit si capteze toate cazurile de infectie:

f. specificitate. prin utilizarea definifiilor de caz.

3.Criteriile de definire a infectiei asociate asistentei medicale

(1) Infectia nosocomiala (IN) este infectia contractatd in spital. care se referd la orice boald infectioasa
ce poate fi recunoscutd clinic sifsau microbiologic si pentru care existd dovada epidemiologica a
contractirii in timpul spitalizdrii/actului medical sau manevrefor medicale. care afecteazi fie bolnavul -
datoritd ingrijiritor medicale primite. fie personalul sanitar -datoritd activitatii sale si este legatd prin
incubatie de perioada asistirii medicale in unitatea respectivi. indiferent daca simplomele bolii apar sau
nu apar pe perioada spitalizarii.

(2) Definitia infectiei nosocomiale se bazeazd pe date clinice. epidemiologice. de laborator. precum si
pe alte tipuri de teste de diagnostic.

(3) Fiecare caz de infectie nosocomiala trebuie dovedit ¢ se datoreaza spitalizirii sau ingrijivilor medico-
sanitare ambulatorii in spital i ca nu era in incubatie sau in faza de debut/evolutie clinica in momentul
interndrii/actului medical/manevrei medicale.

Atributii:
a. analizeazd lactorii de rise ce duc la aparitia infectiilor nosocomiale:
b. valideazi protocoale interdisciplinare de preventie a infectiilor nosocomiale:
¢. valideaza protocoale de proceduri. precautii de izolare. metode si manopere specifice:
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d. analizeazd periodic indicatorii de frecven(d a infectiilor nosocomiale

e. elaboreazd si inainteaza spre aprobare Comitetului director planul anual de activitate pentru
supravegherea si controlul infectiilor nosocomale:

f. monitorizarea conditiilor de implementare a prevederilor planului anual de activitate pentru
supravesherea si controlul infectiilor nosocomiale:

g. urmiregte indeplinirea obiectivelor. planului de activitate. urméregte rezultatele obfinute:

h. face propuneri privind necesarul de dezinfectante si materiale de curfifenie sanitara necesar deruldrii
activitatiilor fundamentale prin planul anual de activitate pentru supravegherea si controlul infectiilor
nosocomiale si imbunatatirea continua a conditiilor de desfisurare a activitatilor si a dotarilor tehnico -
medicale necesare evitirii sau diminudrii riscului pentru infectii nosocomiale:

i. urmireste asigurarea condifiilor de igiena privind cazarea si alimentarea pacientilor:

jo urmdregte organizarea si functionarea sistemului informational pentru inregistrarea si stocarea,
prelucrarea si transmiterea informatiilor privind infectiile nosocomiale:

k. urmiireste aplicabilitatea precautiunilor universale si izolarea speciala a bolnavilor:

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

m.verificd raportarea la timp a infectiilor asociate asistenfei medicale si urmdreste implementarea
mdasurilor de limitare a acestora. prin supravegherea pasiva a medicilor curan(i si supravegherea activa
care presupune identificarea IAAM de ctre echipa CPLIAAM pe baza definijiilor de caz prevazute de
legea in vigoare prin controlul FOCG (Foaia de Observatie Clinica Generala):

n. verificd supravegherea mediului de spital - autocontrolul microbiologic. Scopul supravegherii:
cunoasterea circulatiei germenilor si evaluarea eficientei aplicarii masurilor profilactice in vederea
reducerii [AAM.

o. verificd respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in unitatea sanitari:

p. verificd evaluarea imunizirii personalului impotriva HBV §i efectuarea vaccindrilor recomandate
personalului din unitatea medicala respectiva (gripal. HBV. altele):

q. verifica registrele de post expunere accidentald la produse biologice pe compartimente si aplicarea
corectd a masurilor:

r. verifici monitorizarea respectirii procedurilor de triaj. depistare si izolare a infectiilor asociate
asisteniei medicale:

5. verificd aplicarea masurilor de rezolvare, dupd caz. alocare de fonduri ca urmare a sesizirilor
compartimentului specializat. in situatii de risc sau focar de infectie asociate asistentei medicale:

t. verificd Registru de monitorizare a activitatii de supraveghere. prevenire. inregistrare si limitare a
IAAM (anchete epidemiologice, rapoarte de analiza, etc.):

u. verificd respectarea prevederilor OMS nr. 1226/2012 privind gestionarea deseurilor rezultate din
activitdti medicale (colectarea corectd la locul de producere. inseripfionare recipientelo.depozitarea si
transportul{cu respectarea traseului, intervalului orar ete.) in zona special amenajata- depozit temporar

v. verificd asigurarea aprovizionirii cu materiale de curiifenie.dezinfectante precum si utilizarea lor
conform indicatorilor producitorului:

w. verificd monitorizarea stirii igienico - sanitare a unitatii sanitare §i inaintarea de rapoarte citre manager
cu problemele depistate:

x. verifich realizarea pand la stargitul anului a unui studiv de prevalenti de moment a infectiilor si a
consumului de antibiotice din spital:

y. raspunde de respectarea confidentialitatii datelor prelucrate la nivelul sau - informeaza direct managerul
spitalului despre problemele survenite care ar putea afecta desfasurarea optima a activitati sale:

2. Mod de lucru

a. comisia de combatere si prevenire a infectiilor nosocomiale se va intruni trimestrial sau ori de cite ori

este nevoie;

b. colaboreazd si furnizeazd date comisii medicale:

c. toate datele si problemele discutate vor i consemnate de citre secretarul comisiei intr-un proces verbal
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care va fi prezentat pentru afi vizat, managerului:
d. toate datele cu privire la activitatea comisiei vor fi consemnate in registrulde evidentd al comisiei:
Art.30 Atributiile Echipei de coordonare si implementare a standardelor de calitate:
a. respecta decizia manageriala privind implementarea standardelor de calitate la nivel de unitate de
asistenta sanitara;
b. participa la analiza managementului:
¢, antreneazd permanent personalul in realizarea obiectivelor si a activitatilor specifice pe fiecare sector
de activitate,
d. coordoneazi si elaboreazd documentatia necesara bunei destasurdiri a activitatii impreuna cu SMC:
¢. raporteaza periodic stadiul implementirii obiectivelor specifice proceselor:
f. monitorizeazd si masoara indicatorilor specifici proceselor:
g, efectueazi audituri interne in toate sectoarele de activitate:
h. evaluarea/reevaluaren periodica a procesului de implementare a standardelor de calitate si a proceselor;
i. coordoneaza activitatile de identificare si analiza a riscurilor asociate actului medical;
j. implementeazd masurilor necesare remedierii nonconformitatilor constatate si verificarea eficacitatii
actiunilor corective:
k. asigura interfaga in fata organismelor abilitate a controla stadiul de implementare a standardelor de
calitate;
I. analizarea feedback-lui.
Art.31 Consiliul Etic: (medic - presedinte, consilier juridic - membru si secretar), conform art. 8
din Ordinului MS nr. 1502/2016:
a. promoveazd valorile etice in randul personalului medico - sanitar. auxiliar si administrativ al unitatii
sanitare:
b. identifica si analizeazd vulnerabilitatile etice §i riscurile aprute, propune managerului adoptarea si
implementarea masurilor de preventie a actelor de coruptie la nivelul unititii sanitare:
¢. primeste din partea managerului spitalului sesizirile adresate direct Consiliului etic si alte sesiziri
transmise spitalului care contin spete ce cad in atributiile Consiliului:
d. analizeazi. cu scopul de a determina existenta unui incident de eticd sau a unei vulnerabilitati etice.
spetele ce privesc:
i.  cazurile de incilcare a principiilor morale sau deontologice in relatia pacient - cadru medico-sanitar
si auxiliar din cadrul spitalului, previzute in legislatia specifica:
ii. incilcarea drepturilor pacientilor de citre personalul medico-sanitar si auxiliar, prevazute in
legislatia specifica:
ili. abuzuri sividrsite de citre pacienti sau personalul medical asupra personalului medico-sanitar si
auxiliar. prevazute in legislatia specifica:
iv.  nerespectarea demnitifii umane:
e, emite avize etice. ¢ca urmare a analizei situatiilor definite de lit. d);
f. sesizeaza organele abilitate ale statului ori de cdte ori considerd ¢ aspectele unei spete pot face obiectul
unei infractiuni. dacd acestea nu au fost sesizate de reprezentantii spitalului sau de citre petent:
g. sesizeazd Colegiul Medicilor ori de cite ori considerd ¢ aspectele unei spete pot face obiectul unei
situatii de malpraxis:
h. asigurd informarea managerului si a Compartimentului de integritate din cadrul Ministerului Sanatitii
privind continutul avizului etic. Managerul poartd raspunderea punerii in aplicare a solutiilor stabilite de
avizul etic:
i. intoemeste continutul comuniciivilor adresate petentilor. ca rispuns la sesizirile acestora: emite hotdriri
cu caracter general ce vizeazi spitalul:
j. aprobd continutul rapoartelor intocmite semestrial i anual de secretarul Consiliului etic:
k. analizeaza rezultatele implementirii mecanismului de feedback al pacientului:
I. analizeazd si avizeazd regulamentul de ordine interivard al spitalului si face propuneri pentru
imbuniiditirea acestuia;
m.analizeazi din punctul de vedere al vulnerabilititilor etice si de integritate si al respectirii drepturilor
n. pacientilor si oferd un aviz consultativ comisiei de eticd din cadrul spitalului. pentru fiecare studiu ¢linic
desfisurat in cadrul spitalului:
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o. oferll. la cerere. consiliere de etici pacientilor. apartindtorilor. personalului medico-sanitar si auxiliar
Atribufiile presedintelui Consilinlui de Etici
a.convoacd consiliul de eticd. prin intermediul secretarului. lunar cat si ori de cate ori apar noi sesizari ce
necesitd analizd de urgentd sau la solicitarea a cel putin patru dintre membrii acestuia:
b.prezideazi sedinfele consilivlui de eticd. cu drept de vot. in cazul in care in urma votului membrilor
consiliului de etica se inregistreazd o situatie de paritate. votul presedintelui este decisiv:
c.avizeazd. prin semndturd. documentele emise de ciitre consiliul de eticd si rapoartele periodice:
d.informeazd managerul unitdfii sanitare in cazul vacanmtfirii unui loc in cadrul consiliului de etica. in
vederea completarii componentei acestuia
Atributiile secretarului Consilivlui de Eticd sunt urmitoarele;
a.asigurd redactarea documentelor. inregistrarea si evidenta corespondeniei. a sesizirilor. hotirarilor si
avizelor de etici:
b.introduce sesizdrile colectate in sistemul informatic securizat. in termen de o zi lucrfitoare de la
inregistrarea acestora, si asigurd informarea. dupdl caz, a membrilor consiliului de etic si a managerului
unitatii sanitare. prin mijloace electronice. cu privire la acestea. Informarea adresatd managerului se face
doar in cazul sesizirilor primite prin intermediul sistemului informatic:
c.asigurdl realizarea si gestionarea bazei de date privind sesizarile referitoare la nerespectarea drepturilor
pacientilor de catre cadrele medico-sanitare si pe cele referitoare la abuzurile pacientilor fatd de cadrele
medicosanitare;
d.informeaza presedintele cu privire la sesizarile primite in vederea convocdrii consiliului de etici:
e.convoach membrii consiliului de eticd ori de cite ori e necesar. la solicitarea presedintelui. cu cel putin

0 zi inaintea intrunirilor;

f.asigurd confidentialitatea datelor cu caracter personal. pentru o corectd si impartiald solutionare a
spetelor supuse atentiei consiliului de etica:

g.intocmeste procesele-verbale ale sedintelor consiliului de etica:

h.introduce in sistemul informatic securizat chestionarele de evaluare ale mecanismului de feedback al
pacientului distribuite 5i colectate. de regula. in prima sdptamdnd a fiecarei luni, conform modelului de
analizi prezentat in anexa nr, 5 Ordin MS1502/2016. Asigurd lunar informarea membrilor consiliului de
eticd 5i a managerului unitiiii sanitare cu privire la rezultatele aplicarii acestora:

i. formuleazi si/sau colecteazd propunerile de imbundtitire a activitafii consiliului sau a unitatii sanitare
si le supune aprobarii consiliului de etica:

j. intoemeste raportul semestrial al activitatii desfasurate in primele 7(sapte) zile ale lunii urmatoare
semestrului raportat 5i 11 supune avizirii presedintelui si ulterior aprobdrii managerului.

Consiliul de eticai se intruneste lunar sau ori de cite ori apar noi sesiziiri ce necesitd analizi de urgenti. la
convocarea managerului. a presedintelui:

a.sedintele sunt conduse de clitre presedinte sau. in lipsa acestuia. de catre persoana decisa prin votul
secret al membrilor prezenti;

b.cvorumul sedintelor se asigurdl prin prezenta a cel putin 3(trei) dintre membrii consiliului de etici.
inclusiv presedintele de sedinta:

c.prezenta membrilor la sedintele consiliului de eticd se confirma secretarului cu cel putin o zi inainte de
intrunire. in cazul absentei unuia dintre membrii consiliului. seeretarul solicitd prezenta membrului supleant
respectiv.

d.deciziile se adoptd prin vot secret. cu majoritate simpla. in cazul in care in urma votului membrilor
consiliului de etica se inregistreazd o situatie de paritate. votul presedintelui este decisiv,

e. exprimarea votului se poate face "pentru” sau “"impotriva” variantelor de decizii propuse in cadrul
sedintei consiliului de etica.

f. in situagia in care speta supusi analizei implicd o problemd ce vizeazi structura de care apartine unul
dintre membrii consiliului de etica. acesta se recuzeazdl. locul siu fiind preluat de citre supleant. in cazul in
care si supleantul se gaseste in aceeasi situatie de incompatibilitate. acesta se recuzeazd. speta fiind
solutionatd A participarea celor doi. cu respectarea cvorumului.

a. la fiecare sedintd a consiliului de eticd se intocmeste un proces-verbal care reflectd activitatea
destisurati si deciziile luate.

h. Consiliul de eticd asigwd confidentialitatea datelor cu caracter personal. inclusiv dupd solutionarea
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sesiziirilor in conformitate cu prevederile legale in vigoare .

.
b.
[

Sesizarea unui incident de eticd poate fi ficuti de citre:
pacient. apartiniitor sau reprezentantul legal al acestuia:
personalul angajat al spitalului;
oricare altd persoand interesata:
sesiziirile sunt adresate managerului unitdgii sanitare si se depun la registraturd,
. fiecare sesizare primeste un numir de inregistrare comunicat persoanei care o inainteazi.
Analiza sesizarilor si emiterea unei hotiriri sau a unui aviz etie, dupi caz, se face in cadrul
sedintei consiliului de etiedl, vrmind urmitoarele etape:
managerul inainteazi presedintelui toate sesizarile ce revin in atributiile consiliului de etici si orice alte
documente

emise in legliturd cu  acestea:secretarul consiliului de  eticd  pregiteste  documentatia.  asigurd

noe

L

-

g

h

.

+
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confidentialitatea datelor cu caracter personal pentru protejarea imaginii publice a tituror pirilor
implicate;
secretarul asigurd convocarea membrilor consiliului de etici:

. presedintele prezintd membrilor consiliului de eticd conjinutul sesizarilor primite:
. membrii consiliului de etici analizeazd confinutul acestora si propun modalitidti de solutionare a

sesizirilor folosind informatii de naturd legislativa. morald sau deontologici:

in urma analizei. consiliul de eticd. prin vot secret. adopté hotdrari sau emite avize de etici. dupi caz

secretarul consiliului de eticd redacteazii procesul-verbal al sedintei. care este semnat de ciitre tofi

membrii prezenti:

secretarul asigurd comunicarea hotirdrii sau avizului etic citre managerul unititii sanitare. sub

semnditura presedintelui consiliului de etica. imediat dupa adoptare:

managerul unititii sanitare dispune masuri. in conformitate cu atributiile ce ii revin:

managerul unitatii sanitare asigurll comunicarea rezultatului ciitre persoana care a formulat sesizarea
Art. 32 Comisia medicamentului - antibioterapie:

analizeaza consumul de medicamente la nivelul unitatii sanitare si face propunere de masuri pentru

reducerea si prevenirea aparitiei antibiotico - rezistentei, suplimentarea consumului de anumite produse

medicamentoase;

intocmeste fisele pentru raportarea reactiilor adverse la medicamente:

verifica termenul de valabilitate al medicamentelor furnizate de farmacia contractanta;

. verifica concordanta medicatiei din F.O.C.G./Condica de medicamente eliberate;

stabilirea politicii de antibioterapie a spitalului Salvosan Ciobanca 1 SRL:
analizeaza consumului de antibiotice;
stabilirea protocoalelor de profilaxie si terapie antibiotica:

. organizarea de audit privind consumul de antibiotice;

stabilirea unei liste de antibiotice de rezerva dupd analiza germenilor din spital;

. analizarea referatelor de necesitate trimise conducerii in vederea aprobirii si avizarea lor de ¢itre medici

specialisti corespunzitori profilului de actiune al medicamentului solicitat:

verificarea continud a stocului de medicamente conform baremului. pentru a preveni disfunctiile in
asistenta medicali:

verificarea ritmici a cheltuielilor pentru medicamente i analizarea lor comparativ cu raportarea lunard
a situatiei financiare:

.respecta ghidurile terapeutice pe profiluri de specialitate medicald si le adapteaza specificului unitatii

sanitare:;

. comisia poate solicita rapoarte periodice de la coordonatorii de compartimente privind administrarea de

medicamente in functie de incidenta diferitelor afectiuni:

. urméreste eliberarea si administrarea de medicamente in functie de diferitelor atectiuni;
. comisia poate dispune intreruperea administrdirii de medicamente cu regim special in cazul ¢ind acel

tratament se considerd inutil:
Art.33 Comisia de disciplina —

in conformitate cu Legea nr.53/2003 — Codul Muncii, republicati, en modificiiri ulterioare,
functioneazi Comisia de disciplina;
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-numirea membrilor Comisiei de disciplinii se stabileste prin decizie internd a Managerului.
Comisia de Disciplind are ca scop principal cercetarea disciplinard prealabili a abaterilor in
disciplina muncii siviirsite de salariatii spitalului, nerespectarea oriciror altor obligatii de serviciu
previzute in actele normative generale sau interne in vigoare

- are la bazi urmirirea respectirii regulamentul de organizare si functfionare si a
regulamentului intern si inainteazi propunerea de sanctiuni disciplinare dupi caz.

Abaterea disciplinari este o fapti in legituri cu munca si care constdl intr-o acfiune sau
inacfiune siviirsitdi cu vinovitie de citre salariat, prin care acesta a inciilcat normele legale,
regulamentul intern, contractul individual de muned sau contractul colectiv de munci aplicabil,
ordinele si dispozitiile legale ale conducitorilor ierarhici.

Comisia de disciplina se intruneste ori de cate ori se impune si este constituita din cel putin un reprezentant

al salatiatilor. seful de sectoral angajatului cercetat si consilierul juridic al unitatii sanitare, care :
a.analizeazi abaterile disciplinare ale personalului angajat. sesizate in scris de catre personalul angajat.
pacienti. aparfinatori sau de citre orice persoani fizica sau juridici:

b.analizeazd incadraren abaterilor sesizate in scris in prevederile legale aplicabile pentru unitate, cu indicarea

nerespectirii articolelor din cadrul ROF sau/si ROI;

c.stabileste imprejurdrile in care a fost shvirsiti fapta pentru care a fost inregistrata sesizarea:

d.analizeazd consecintele faptei pentru care a fost inregistrati sesizarea:

e.analizeazd gradul de vinovitie al salariatului;

f. verifici sanctiunile disciplinare aplicate salariatului anterior inregistririi sesizarii:

g.efectueaza cercetaren disciplinard prealabila:

h.finalizeazad cercetarea disciplinard prin propunerea catre manager a aprobirii nesanctiondrii personalului

sau a sanctiondrii personalului angajat. in conditiile legii. precum §i prin propunerea de recomandari
privind alte masuri pentru evitarea situatiilor sesizate.

i.comisia de disciplina se va constitui si intruni de ori de cate ori se impune pentru analizarea cazurilor de

incalcare a disciplinei. Convocarea salariatului va i facutd in scris. Secretarul comisiei va intocmi un
proces verbal de intrunire a comisiei si se vor consemna propunereile fficute. Madul de lucru a acestei
comisii va fi respectat conform Codului Muncii.

Modul de lueru:

a. comisia de disciplind se va intruni ori de cite ori este nevoie pentru a se analiza orice caz de incalcare a
disciplinei;

Micio masurd. cu exceplia avertismentului nu poate i emis fardi efecturarea cercetirii prealabile.

b. in vederea desfisurdrii cercetdrii disciplinare prealabile. salariatul va fi convocat in seris de persoana
imputernicitd de angajator s3 realizeze cercetarea. precizandu-se obiectul cercetdrii. data. ora si locul
intrevederii.

c. neprezentarea salariatului la convocarea ficutd in conditiile previizute. fird un motiv obiectiv da dreptul
comisiei de disciplind s propuni sanctionarea. fard efectuarea cercetdrii disciplinare prealabile.
intocmindu-se in acest sens proces-verbal in care se va consemna si neprezentarea salariatului.

d. in cursul cercetdrii disciplinare prealabile salariatul are dreptul si formuleze §i sa sustind toate apararile
in tavoarea sa si sd ofere comisiei de disciplina imputernicite sa realizeze cercetarea toate probele si
motivatiile pe care le consideri necesare. precum si dreptul sa fie asistat. la cererea sa. de citre un
reprezentant al salariajilor:

e. analizarea fieciirui caz se va consemna intr - un proces - verbal care va cuprinde toate aspectele, atat cele
sesizate, cdt si masurile propuse a fi luate de catre managerul spitalului.

f. comisia de disciplind. dupi efectuarea cercetdirii disciplinare. inainteazd procesul verbal al cercetdrii
disciplinare prealabile. in care se regisese concluziile cercetdrii. impreund cu toate actele care stau la baza
acestuia si propune managerului sanctiunea disciplinari:

g procesul - verbal va fi intoemit numai dupa ce comisia de discipling a efectuat o cercetare a cazului. cu
ascultarea partilor implicate. inclusividacia este cazul. a unor terfe persoane care pot aduce lamuriri
suplimentare asupra cazului. ascultarea partilor trebuie consemnat in scris si semnatd de ciitre acestea:

h. procesul = verbal va fi inaintat managerului. in vederea ludrii masurilor ce se impun in conformitate cu
legislatia in vigoare;

i. Managerul dispune aplicarea sanctiunii disciplinare printr-o decizie emisi in formd scrisd. in termen de
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30 de zile calendaristice de la data lulirii la cunogtingd despre sdvirsirea abaterii disciplinare. dar nu mai
tarziu de 6 luni de la data savirsirii faptei;
Sub sanctiunea nulititii absolute. in decizie se cuprind in mod obligatoriu:
a. descrierea faptei care constituie abatere disciplinari:
b. precizarea prevederilor din statutul de personal. regulamentul intern, contractul individual de munci
sau contractul colectiv de munca aplicabil care au fost incaleate de salariat;
¢. motivele pentru care au fost inliturate apardrile formulate de salariat in timpul cercetéirii disciplinare
prealabile sau motivele pentru care. in condigiile neprezentdrii salariatului, fard un motiv obiectiv. nu a
fost efectuatd cercetarea:
d. temeiul de drept in baza ciruia sanctiunea disciplinara se aplica:
e. termenul in care sanctiunea poate fi contestati:
f. instanta competenta la care sancliunea poate fi contestata.
Decizia de sanctionare se comunica salariatului in cel mult 3 zile calendaristice de la data emiterii si
produce efecte de la data comunicarii.
Comunicarea se predd personal salariatului. cu semnditurd de primire. ori. in caz de refuz al primirii. prin
scrisoare recomandatd. la domiciliul sau resedinta comunicati de acesta.
Decizia de sanciionare poate fi contestatd de salariat [a instantele judecitoresti competente in termen de
30 de zile calendaristice de la data comuniciirii.
Comisia are obligatia de a - si desfiisura activitatea cu respectarea urmiitoarei proceduri:
a. convoacd in scris pe salariatul cercetat;
b. convocarea va cuprinde cel putin obiectul. data si locul intrevederii:
¢. in cadrul cercetirii se vor stabili faptele si urmarile acestora.imprejuriirile in care au fost savarsite.
precum si orice date concludente pe baza ciirora si se poata stabili existenta sau inexistenta vinoviiei:
d. ascultarea si verificarea apardrilor salariatului cercetat sunt obligatorii.
Meprezentarea salariatului la convocarea facutd in conditiile prevazute la lit.a) fird un motiv obiectiv da
dreptul angajatorului si dispund sanctionarea. fird efectuarea cercetdrii disciplinare prealabile;
Activitatea de cercetare a abaterii disciplinare impune stabilirea urmiitoarelor aspecte:
a. imprejurdrile in care fapta a fost sivirsita:
b. gradul de vinovatie al salariatului:
¢. consecinfele abaterii disciplinare:
d. comportarea generald in serviciu a salariatului:
e. eventualele sanctiuni disciplinare sulerite anterior de acesta:
Salariatul are dreptul de a cunoaste toate actele si faptele cercetarii §i sd solicite in apirare probele pe
care le considerd necesare:
Comisia propune aplicarea sau neaplicarea unei sanctiuni disciplinare dupd finalizarea cercetdrii:
Lucririle comisiei de disciplind se consemneazi intr - un registru de procese verbale;
La stabilirea sanctiunii se va {ine seama de cauzele §i gravitatea faptei. de imprejurdrile in care fapta a fost
comis. de gradul de vinovitie a salariatului. de eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de
acesta:
In baza propunerii comisiei de disciplind angajatorul va emite decizia de sanctionare:
Sanctiunile disciplinare pe care le poate aplica angajatorul tn cazul in care salariatul sivirseste
o abatere disciplinari sunt:
4. avertismentul scris;
b. retrogradarea din functie. cu acordarea salariului corespunzitor functiei in care s-a dispus retrogradarea.
pentru o duratd ce nu poate depisi 60 de zile:
¢. reducerea salariului de bazd pe o duratd de 1 - 3 luni cu 5 - 10%:
d. reducerea salariului de bazi sifsau. dupd caz. 51 a indemnizatiei de conducere pe o pericada de 1 - 3 luni
cu 10%
e. desfacerea disciplinard a contractului individual de munea
f. in activitatea sa comisia de disciplind va respecta prevederile art.247-252 din Legea nr. 53/2003,
republicata CM.
Sanctiunea disciplinard se radiazi de drept in termen de 12 luni de la aplicare. dacd salariatului nu i se
aplicit o noud sanctiune disciplinard in acest termen. Radierea sanctiunilor disciplinare se constatd prin
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decizie a angajatorului emisd in forma serisi.
Amenzile disciplinare sunt interzise.
Pentru aceeasi abatere disciplinaril se poate aplica numai o singurd sancfiune

Art. 34 Comitetului de Securitate si Sanatate in Munca - pentru realizarea informaérii. consultirii si
participarii angajatilor. in conformitate cu art. 12 si urm din Legea 319/2006. privind securitatea si sanatate
in munca, CSSM are urmitoarele atribuiii:

a. aproba programul anual de securitate i sdnditate in munci:

b. urmireste aplicarea acestui program. inclusiv alocarea mijloacelor necesare prevederilor lui si eficienta
acestora din punct de vedere al imbunétatirii conditiilor de munca:

c. urmareste modul in care se aplicli i se respectd reglementiivile legale privind securitatea si sanatatea in
munca:

d. analizeaza factorii de risc de accidentare §i imbolndvire profesionala. existenti la locurile de munca:

e. analizeazd propunerile salariatilor privind prevenirea accidentelor de muncd si a imbolndvirilor
profesionale. precum $i pentru imbunéatigirea condifiilor de munci:

f. informeazd inspectoratele de protectie a muncii despre starea protectiei muncii in propria unitate:

o. verifici aplicarea normativului - cadru de acordare si utilizare a echipamentului individual de protectie.
tindnd seama de factorii de risc identificati:

h. verificd reintegrarea sau mentinerea in munca a salariatilor care au suferit accidente de munci ce au
avut ca efect diminuarea capacitatii de munci:

i. desemneazd la nivelul unitatii. in conformitate cu legislajia in vigoare un responsabil cu securitatea si
sanatatea in munca;

j. analizeaza si face propuneri privind politica de securitate si sanatate in munca:

k. urmaregte realizarea planului de prevenire si protectie incluzand alocarea mijloacelor necesare realizérii
prevederilor lui si eficienta acestora din punct de vedere al imbunatatirii conditiilor de munca:

1. analizeaza introducerea de noi tehnologii. alegerea echipamentelor. ludnd in considerare consecinjele
asupra sanatatii si securitatii lucratorilor si face propuneri in situatia constatarii anumitor deficiente;

m.analizeaza alegerea, cumpdrarea. intretinerea si utilizarea echipamentelor de munca. a echipamentelor
de proiectie colectiva si individuala:

n. propune masuri de amenajare a locurilor de munca tindnd seama de prezenta grupurilor sensibile la
riscuri specifice;

o. analizeaza cererile formulate de lucratori privind conditiile de munca si modul in care isi indeplinesc
atributiile persoanele desemnate:

p- analizeaza propunerile lucratorilor privind prevenirea accidentelor de munca si a imbolnadvirilor
profesionale precum si pentru imbunatatirea conditiilor de munca si propune introducerea acestora in planul
de prevenire si proiectie:

q. efectueazi verificari proprii privind aplicarea instructiunilor proprii si a celor de lucru si face un raport
scris privind constatérile facute:

r. dezbate raportul scris prezentat CSSM de citre conducitorul unitatii cel putin o data pe an cu privire la
situagia securitdfii si sanatatii in munca la actiunile care au fost interprinse si la eficienta acestora in anul
incheiat precum si propunerile pentru planul de prevenire si protectie ce se va realiza in anul urmdtor.
Obligatiile medicului de medicina muncii referitoare la CSSM

a. sa asigure supravegherea corespunziitoare a sanatatii lucratorilor in functie de riscurile privind
securitatea si sanatatea in munca potrivil reglementarilor legale. incat fiecare luerator sa poata beneficia de
supravegherea sanatatii la intervale regulate.

b. prezentarea de rapoarte potrivit cerintelor Hotardrii nr. 355/2007 cu privire la supravegherea sanatatii
lueratorilor fata de riscurile pentru securitate si sanatate. pentru prevenirea imbolnavirn lucratorilor cu boli
profesionale cauzate de agenti nocivi. chimici, fizici. fiziochimici sau biologicl. caracteristici locurilor de
munca precun si a

¢. suprasolicitarii diferitelor organe sau sisteme ale organismului in procesul de munca.

d. coopereazd cu angajatorul societitii pentru asigurarea fondurilor si conditiilor efectudrii tuturor
serviciilor medicale profilactice necesare pentru supravegherea sanatatii lucratorilor. acestia nefiind
implicati in nici un fel in costurile aferente supravegherii medicale profilactice specifice riscurilor
profesionale.
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e. prezintd informiiri punctuale privind masurile de protectie sociala. privind salariatele gravide si mamele
lauze sau care alapteaza. tineri. persoane cu dizabilitati cu raporturi de munca sau raporturi de serviciu cu
angajatorul societagii.

Obligatiile reprezentantilor salariatilor referitoare la CSSM - raprezentantii lucratorilor au
urmitoarele obligatii:

a. analizeazd si fac propunen privind politica de securitate si sanatate in munca si planul de prevenire si
protectie:

b. urméresc realizarea planului de prevenire si protectie inclusiv alocarea mijloacelor necesare realizirii
prevederilor lui si eficienta acestora din punct de vedere al imbundtiijirii acestora:

¢. analizeazd introducerea de noi tehnologii. alegerea echipmentelor luind in considerare consecingele
asupra securititii si sanatatii angajatilor si fac propuneri in situatia constatarii anumitor deficiente:

d. anlizeaza alegerea. cumpdrarea si intrefinerea si utilizarea echipamentelor de munca. a echipamentelor
de protectie colective si individuale:

e¢. Propun masuri de amenajare a locurilor de munca (indnd seama de prezenta grupurilor sensibile la
riscuri specifice:

f. anlizeaza cererile formulate de angajati privind conditiile de munca si modul in care isi indeplinesc
atributiile persoanele desemnate:

g. urmiresc modul in care se aplica si se respecta regelementarile legale privind securitatea si sanatatea ir
muneca. masurile dispuse de inspectorii de munca si inspectorii sanitari;

h. analizeazd propunerile angajatilor privind prevenirea accidentelor de munca si a imbolnavirilor
profesionale. precum si pentru imbunatatirea conditiilor de munca si propune introducerea acestora in planul
de prevenire si protectie:

i. analizeazii cauzele producerii accidentelor de munca. imbolndvirilor profesionale si evenimentelor
produse si pot propune masuri tehnice de completare a masurilor dispuse in urma cercetérii:

jo efectueaza verificiri proprii privind aplicarea instructiunilor proprii si a celor de lucru si face un raport
scris privind constatirile Ficute:

k. dezbat raportul scris prezentat CSSM de catre angajator cel putin o data pe an cu privire la situatia
securitdfii si

L. sanatatii in munca la actiunile care au fost intreprinse si eficienta acestora in anul incheiat. precum si
propunerile pentru planul de prevenire si protectie.

Obligatiile secretarului CSSM

a. sa furnizeze CSSM toate informatiile necesare pentru ca membrii acestuia sa-si poata desfasura
activitatea in conditii optime.

b. sa stabileascd impreuna cu presedintele ordinea de zi care va i transmisa membrilor CSSM. 1TM cel
putin cu 3 zile inaintea datei stabilite pentru intrunirea comitetului.

c. convoacd in scris membrii comitetului cu cel putin 3 zile inainte de data intrunirii indicind locul. dat
si ora stabilite.

d. sa verifice daca CSSM este legal intrunit. daca sunt prezenti jumitate plus unu din numirul membrilor
sai.

e. urmireste ca Raportul anual prezentat de presedinte citre CSSM. privind situatia securitiitii si sanatatii
in munea. actiunile care au fost intreprinse si efecienta acestora in anul incheiat precum si propunerile pentru
planul de prevenire si protectie ce se vor realiza in anul urmator sa fie vizat de membrii CSSM.

f. informeazd pe presedinte ca Raportul anual vizat de membrii CSSM este pregdtit si a fost transmis in
termen de 10 zile ITM.

g. la fiecare intrunire incheie un proces verbal care va 11 semnat de catre toti membrii comitetului prezenti
la sedinta.

h. la terminarea sedintelor C5SM va informa toti conducatorii locurilor de munca si lucratorii societatii
afisand la loc vizibil copii ale procesului verbal incheiat

i. indeplineste si alte atributii corespunzitoare functiei.

Art. 35 Comisia de analizi a deceselor intraspitalicesti:

a. analizeazi toate decesele din spital anual sau ori de cate ori este necesar:

b. analizeaza datele medicale obtinute din fbaia de observatie:

¢. realizeazd o statistica a deceselor din spital si eviden{iazd patologia cea mai fireeventa a deceselor:
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d. aducerea la cunostinta membrilor comisie. reglementarile legislative noi - aparute in vederea optimizarii
activitdtii medicale:

e. solicita informatii medicului curant in cazul in care se ivesc anumite neldmuriri:

f. evidentiazi gradul de concordanta dintre diagnosticul la internare si diagnosticul de externare avand ca
scop cresterea gradului deconcordanta diagnosticata

g. transmite procesele verbale ale sedintelor. Comisiei de analiza a deceselor intraspitalicesti.managerului
sau dupd caz directorului medical:

Art. 36 Comisia de farmacovigilenta

Principalele atributii ale comisiei de farmacovigilentd sunt urmatoarele:

a. analizeazd wate cazurile de reactii adverse si va urmiri intocmirea fiselor de reactii adverse si va

propune metode mai bune de diagnostic a reactiilor adverse si ransmite la ANMDM copii ale acestor

fise.

b. prezintd periodic informari cu privire la aceasta activitate si face propuneri de imbunitifire a acestei

activitdyi. aceste informiri vor i adresate consiliului medical pentru aducere la cunostina,

¢. recomanda achizitionarea buletinelor de farmaco-vigilenta emise de Agentia Nationala a

Medicamentului si Dispozitivelor medicale:

d.verifica corespondenta baremului aparatului de urgen{a cu cel aprobat de conducerea unitdtii si conform

legislatiei in vigoare.

e. va coordona notificarea reactiilor adverse. urmirind si completind fisele cu reactiile adverse observate

la administrarea fiecarui medicament. Totodatd va analiza legfitura intre reactiile adverse observate si

medicamentele administrate. urmarind repartitia reactiilor in repetarea aceluiasi tratament:

Dupd analiza cazului in comisia de farmacovigilentd. aceasta va trimite o informare Consiliul Medical

spre luare la cunostingi,

Farmacistul-set sau inlocuitorul acestuia face parte din colectivul de farmacovigilenta.

Comisia de farmacovigilentd. se va intruni anual pentru a intoemi un rapert al activitdtii din anul
incheiat,

Art. 37 Codul Drepturilor si obligatiilor pacientilor conform Legii nr. 46/2003:

Participa la ingrijirile medicale de cea mai inaltd calitate de care societatea dispune, in conformitate cu
resursele umane. financiare si materiale ale unitatii:
a. de a fi respectat ca persoand umand fird nici o discriminare:
b. de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile. precum si la modul de a le utiliza;
e. de a fi informat asupra identitatii si statutului profesional al fumizorilor de servicii de sindtate:
d. de a 17 informat asupra regulilor i obiceiurilor pe care trebuie sa le respecte pe durata spitalizérii:
e. de a 11 informat asupra stirii sale de sandtate. a interventiilor medicale propuse. a riscurilor potentiale
ale fiecarei proceduri. a alternativelor existente la procedurile propuse. inclusiv asupra riscurilor generale
de neefectuarea tratamentului §i nerespectarea recomandarilor medicale. precum si cu privire la datele
despre diagnostic si prognostic:
f. de a decide daci doreste sau nu si fie informat in cazul in care informatiile prezentate de ciitre medic i-
ar cavza suferintd psihica:
g. informatiile se aduc la cunostinta pacientului intr-un limbaj respectuos. clar, cu minimalizarea
tenminologiei de specialitate: in cazul in care pacientul nu cunoaste limba romdnd. informatiile i se adue
la cunostingd in limba maternd ori in limba pe care o cunoaste sau. dupi caz. se va ciiuta o altid forma de
comunicare:
h. de a cere in mod expres s nu fie informat despre situatia sa medicala si de a alege o alta persoani care
s fie informatd in locul sfu:
i rudele i prietenii pacientului poet fi informati despre evolutia investigatiilor. diagnostic si tratament. dar
numai cu acordul pacientului;
j. sasolicite i sa primeasca. la externare. un rezumat scris al investigatiilor diagnosticului. tratamentului
si ingrijirilor acordate pe perioada spitalizarii:
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k. si refuze sau sii opreascd o interventie medicald asumindu-gi. in scris. rispunderea pentru decizia sa:
consecintele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuie explicate pacientului:

L eind pacientul nu isi poate exprima voin{a. dar este necesardi o interventie medicald de urgenti.
personalul medical are dreptul s deducd acordul pacientului dintr-o exprimare anterioard a acestuia:
m.in cazul in care pacientul necesitdl o interventie medicall de urgentd. consim{iimantul reprezentantului
legal nu mai este necesar;

n. in cazul in care se cere consimiimantul reprezentantului legal, pacientul trebuie sa fie implicat in
procesul de luare a deciziei. atat cat permite capacitatea lui de injelegere:

o. in cazul in care furnizorii de servieii medicale considera ci interventia este in interesul pacientului, jar
reprezentantul legal refuzi sa isi dea consimt@mantul. decizia este declinatd unei comisii de arbitraj de
specialitate;

p. comisia de arbitraj este constituitd din trei medici pentru pacientii internati in spitale si din doi medici
pentru pacientii din ambulatoriul ;

q. consimmantul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea. pastrarea. folosirea tuturor produselor
biologice prelevate din corpul siu in vederea stabilirii diagnosticului sau a tratamentului cu care acesta
este de acord:

r. consimtimaintul pacientului este obligatoriu in cazul participarii sale ca subieet in invidmantul medical
clinic si cercetarea stiintificd. Nu pot i folosite pentru cercetare stiintificd persoanele care nu sunt capabile
s I5i exprime voinja.cu exceplia objinerii consimamantului de la reprezentantul legal. si dac cercetarea
este tacutd si in interesul pacientului:

s. nu poate [i fotografiat sau filmat intr-o unitate medicald fird consimiAmantul sdu, cu exceptia cazurilor
in care imaginile sunt necesare dignosticului sau tratamentului §i evitiirii suspectdrii unei culpe medicale:
t. Toate informatiile privind starea pacientului. rezultatele investigatiilor. diagnosticul. prognosticul.
tratamentul sau datele personale sunt contidentiale. chiar 5i dupa decesul acestuia. Informagiile cu caracter
confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi da consimtiimintul explicit sau dacd legea
o cere in mod expres.

w. in cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditafi. implicati in
tratamentul pacientului, acordarea consim{@mintului este obligatorie,

v. Pacientul are acces la datele medicale personale.

w. libertatea de deplasarea a pacientului in afara compartimentelor medicale permisa in zonele
nerestrictionate. exceptie perioadele de vizita medicala. carantine. necesititile imobilizarii la pat

x. orice amestec in viata privatd. familiald, a pacientului este interzisa, cu exceptia cazurilor in care aceasti
imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul. tratamentul ori ingrijirile acordate si numai cu consimtamant:
pacientului,

v. Sunt considerate exceptii cazurile in care pacientul reprezintd pericol pentru sine sau pentru sinditatea
publica.

z. in cazul in care furnizorii sunt obligati s recurgd la selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de
tratament care sunt disponibile in numdr limitat. selectarea se face numai pe criterii medicale,
aa.Criteriile medicale privind selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de tratament se elaboreazi de
ciitre Ministerul Sanatafii si se adue la cunostinta publicului.

bb. Interventiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai dacd existd conditiile de dotare necesare
si personal acredital corespunzator.

ee. Pacientul are dreptul la ingrijirt terminale pentru a putea muri in demnitate.

dd. 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 posibilititilor. va [7 creat mediul
de ingrijire si tratament ¢t mai aproape de cel familial.

ee. Personalul medical sau nemedical din unitdtile sanitare nu are dreptul 53 supund pacientul nici unei
forme de presiuni pentru a-1 determina pe acesta s3 il recompenseze altfel decdt prevad reglementirile de
platd legale din cadrul unitdifii respective.

ff. Pacientul are dreptul la ingrijiri medicale continue pind la ameliorarea stirii de sanitate sau pina la
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vindecare.
gg. Continuitatea ingrijirilor se asigurd prin colaborarea si parteneriatul dintre diferite unitati medicale
publice §i nepublice. spitalicesti si ambulatorii. de specialitate sau de medicind generald. oferite de medici.
cadre medii sau de alt personal calificat. Dupd externare pacientii au dreptul la servicii comunitare
disponibile.
hh. Pacientul are dreptul sa beneficieze de asistentd medicaldl de urgentd si de servicii farmaceutice. in
program continuu,
il Pacientii/apartindtorii si vizitatorii au dreptul de a formula sugestii, reclamatii si sesizari respective si
sit li se asigure accesul neingridit la registrul de sugestii. reclamaii i sesiziiri conform procedurilor de
tratare a reclamatiilor/sugestiilor.
Jji. Anuntarea apar{indtorilor sau reprezentantului legal despre survenirea decesului se face dupii 2 ore de
la constatarea acestuia de cdtre un reprezentant al spitalului, special desemnat.

Art.38. Obligatiile pacientilor conform Legii nr. 46/2003:
a. s respecte regulile ce se aplicd in spital:
b. sd pastreze ordinea. linistea si curdtenia in spital;
¢. s respecte programul de vizite si de masi precum si circuitele functionale din spital:
d. sii nu deterioreze bunurile din spital:
e. s respecte indicatiile terapeutice ale medicului pe perioada interndrii:
f. sd nu utilizeze consumatori electrici dect cu aprobarea medicilor coordonatori de compartimente:
g. 58 nu pirdseascil spitalul fard aprobare pentru probleme extramedicale: in cazul in care are drept de
invaire s nu depaseascd timpul care i-a fost acordat;
h. si péstreze si sd predea in bune conditii echipamentul de spital §i lenjeria de pat primite pentru sederea
in spital.
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CAPITOLUL V1. DISPOZITII FINALE

Art.40 Spitalul este societate comerciala care s-a infiinta in temeiul Legii 31/1990.

Prevederile prezentului Regulamentului se adreseazd :

a. personalului incadrat / detasat sau atlat in misiune ori alte activitédti care se destisoard in Spital:
b. pacienti/persoane internate/beneficiari ai actului medical in cadrul Spitalului:

¢. insofitorii persoanelor cu handicap/apartinitori:

d. studenti. cursanti. practicanti:

e. vizitatori;

f. comisionarii de echipamente, materiale de intretinere:

o, personalul terfilor pentru intretinere echipamente medicale si nonmedicale:

h. altor persoane din afara unitdtii. care participd temporar la activitati care se desfasoard in Spital

Art. 41 Prezentul Regulament va fi adus la cunostinta intregului personal din cadrul spitalului. pe baza de

semniituri. dupd aprobarea acestuia de citre Administrator,

Art.42 Orice modificare i completare a prezentului Regulament se aproba de clitre Administrator.

Art43 Dispozitiile prezentului Regulament se completeazi cu prev. normativelor aplicabile legislaiei

muncii.

Regulile de aplicare detaliatd la nivelul spitalului a principalelor reglementiri cuprinse in prezent..
Regulament. vor [i elaborate prin grija sefilor de compartimente functionale din cadrul acestuia. prin
proceduri documentate intocmite la nivelul acestora. care. dupd aprobarea lor de catre manager. vor fi aduse
la cunostintd. sub semnaturd. structurilor/persoanelor interesate.

Sefii structurilor din compunerea spitalului dispun masuri pentru studieren. cunoasterea si aplicarea
prevederilor prezentului Regulament de citre personalul din subordine, in pérgile ce-l privese, avand
obligatia s informeze noii angajati cu privire la responsabilititile. drepturile asociate postului. procedurile
documentate si protocoalele medicale utilizate in desfasurarea activitatii lor™",

In masura in care actele normative mentionate in prezentul Regulament se modifica. se completeaz sau se
abrogi. prevederile acestuia se vor aplica in limita prevederilor actelor normative nou intrate in vigoare, cu
respectarea ierarhiel acestora, urmand ca revizuirea Regulamentului sa se faca de catre factorii responsabili
din spital. in timpul cel mai scurt posibil. dupd caz.

Art.44 Spitalul poate si incheie contracte/ conventii pentru furnizare de servicii medicale cu alte institutii
similare. asocialii profesionale si cu agenti economici, din ard §i din strdindtate. in vederea colaboririi si
cooperdrii pe plan national sau international in domeniul sdv de activitate, in conditiile legii.

Art. 45 Responsabilii de compartimente impreund cu persoanele subordonate. vor proceda la actualizarea
Fisa postului cind se produc modificari in raporturile de munei ale persoanei. incheiate ¢u unitatea.

Art.46 Regulamentul de organizare si funcfionare a Spitalului intrdl in vigoare de la data. aprobarii sale ¢
catre.administrator §i se aduce la cunogtintd tuturor salariatilor.

Director Medical Director financiar contabil
Dr. Ciobanca Petrica Teafil Ee. Titan Mariana
4 Reprezentanti salanati

Padurean Claudia
Torma Marta
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