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Capitolul I 

1. Structura ~i atributiile sanatoriului 

1.1. Date generate 

Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu, 'infiintat 'in anul 1908, este unitatea sanitara cu paturi, de utilitate 

publica, cu personalitate juridica, care asigura asistenta medicala de specialitate, preventiva, curativa ~i de 

recuperare a bolnavilor internati, funqionand 'in baza Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii , 

cu modificarile ~i completarile ulterioare. 

Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu raspunde potrivit legii, pentru calitatea actului medical, pentru 

respectarea conditiilor de cazare, igiena, alimentatie ~i de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale ce 

pot prejudicia pacientii. Pentru prejudicii cauzate pacientilor din culpa medicala raspunderea este 

individuala.Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu consolideaza calitatea actului medical, cu respectarea 

drepturilor pacientilor, a eticii ~i deontologiei medicate. 

In conformitate cu Criteriile de Clasificare a Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu in funqie de 

competenta, stabilite de M.S. prin Ordinul nr.1408/2010 ~i a Ordinului 675/24.05.201 l , Sanatoriul de 

Pneumoftiziologie Geoagiu este unitate sanitara de categoria V, pentru acordarea asistentei medicate de 

specialitate pentru pacientii din judetul Hunedoara ~i din judetele limitrofe. 

1.1.1. Forma jurididi 

Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu este o institutie publica finantata integral din venituri proprii ~i 

functioneaza pe principiul autonomiei financiare , dar ~i din transferuri de la bugetul de stat, pentru programele 

~i subprogramele nationale . 

Unitatea este subordonata Consiliul Judetean Hunedoara ~i Ministerului Sanatatii. Din punct de vedere al 

finantarii , are incheiat contract de furnizare de servicii medicale in asistenta medicala de specialitate de 

recuperare-reabilitare a sanatatii cu Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Hunedoara. 
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1.1.2. Adresa 

Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are sediul 'in Ora~ Geoagiu, str. Sanatoriului , nr.8 , judetul Hunedoara. 

-telefon: 0254.248 884 

-fax: 0254.248 968 

-e-mail: info @sanato riugeoag iu.ro 

1.2. Atributiile generale ale sanatoriului 

A. Acorda servicii medica le de specialitate, preventive, curative ~i de recuperare potrivit pachetului de 

servicii contractat de Casa Jude1eana de Asigurari de Sanatate Hunedoara. 

Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu este obligat: 

- Sa posede autorizatie sanitara de functionare ; 

- Sa obtina acreditarea; 

- Sa asigure respectarea structurii organizatorice stabilite prin Ordinal Ministerului Sanatatii 'in ceea ce prive~te 

numarul de paturi pe seqii ~i compartimente; 

- Sa asigure 7ncadrarea cu personalul medico-sanitar ~i cu alte categorii de personal conform normativelor de 

personal 'in vigoare, care sa pennita funqionarea sanatoriului 'in conditii de eficienta. 

- Sa aiba organizat compartirnentul de prevenire, control ~i supraveghere a infectiilor asociate asistentei 

medicate 'in conformitate cu actele normative 'in vigoare emise de Ministerul Sanatatii ; 

- Sa asigure organ izarea ~i respectarea programului Dezinfeqie, Desinseqie ~i Deratizare (D.D.D.) 

B. Sanatoriul de PneumoH:iziologie Geoagiu raspunde, potrivit legii , pentru calitatea actului medical , 

pentru respectarea conditiilor de cazare, igiena, alimentatie ~i de prevenire a infeqiilor asociate asistentei 

medicale ce pot prejudicia pac ientii. Pentru prejudicii cauzate pacientilor din culpa medicala raspunderea este 

individuala. 

C. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia sa informeze asiguratii despre serviciile medicale 

oferite ~i des pre modu I cum su nt furn izate. 

D. Sanatoriul de Pneumofi:iziologie Geoagiu are obligatia sa respecte confidentialitatea fata de terti asupra 

datelor ~i informatiilor decurse din serviciile medicale acordate asiguratilor precum ~i intimitatea ~i demnitatea 

acestora a~a cum este stabilit 111 Legea 46/2003. 

E. Sanatoriul de Pneumofi.iziologie Geoagiu are obligatia sa acorde servicii medicale de specialitate tuturor 

asiguratilor, indiferent de casa de asigurari la care s-a virat contributia de asigurari de sanatate pentru ace~tia. 
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F. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are ob ligatia sa respecte destinatia sumelor contractate prin 

acte aditionale la contractele cu Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate. 

G. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia acordarii serviciilor medicale 1n mod 

nediscriminatoriu asiguratilor ~i respectarea dreptului la libera alegere a furnizorului de servicii medicate 'in 

situatiile de trimitere pentru consultatii interdisciplinare. 

H. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia sa transmita datele solicitate de C.J.A.S . ~i D.S.P, 

privind furnizarea serviciilor medicale ~i starea de sanatate a persoanelor consultate sau tratate potrivit 

formularelor de raportare specifice, fiind direct raspunzator de corectitudinea acestora. 

I. Sanatoriul de Pneumoftiziolog ie Geoagiu are obligatia sa prezinte C.J.A.S. , 1n vederea contractarii, 

indicatorilor specifici stabiliti prin norme. 

J. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia sa elibereze actele medicate stabilite de norme. 

K. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia sa respecte legislatia cu privire la unele masuri 

pentru asigurarea continuitatii tratamentului bolnavilor cuprin~i 1n programele de sanatate finantate din bugetul 

de stat si din veniturile proprii ale Ministerului Sanatatii . 

L. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia sa solicite documentele care atesta calitatea de 

asigurat. 

M. Fiecare seqie are obligatia sa-~i defineasca manevrele care implica solutii de continuitate a materialelor 

utilizate. 

N. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia sa furnizeze tratamentul adecvat ~i sa respecte 

conditiile de prescriere a medicamentelor previizute 111 nomenclatorul de medicamente, potrivit reglementarilor 

1n vigoare. 

0. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia sa asigure din fondurile contractate, cheltuieli 

pentru combaterea infeqiilor asociate asistentei medicale. 

P. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia de a respecta Normele privind as1gurarea 

conditiilor generale de igiena. 

Q. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia sa se 1ngrijeasca de as1gurarea permanentei 

serviciilor medicale furnizate asiguratilor internap. 

R. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu va fi 1n permanenta pregatit pentru as1gurarea asistentei 

medicale 1n caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale ~i alte situatii de criza ~i este obligat sa 

participe cu toate resursele la 1nlaturarea efectelor acestora. 

S. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia sa stabileasca programul de lucru ~i sarcinile de 

serviciu pentru personalul angajat. 
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T. Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are obligatia sa realizeze conditiile necesare pentru aplicarea 

masurilor de protectie a muncii , proteqie civila ~i paza contra incendiilor conform normelor 1n vigoare. 

U. Sanatoriul de Pneumoft iziologie Geoagiu are obligatia sa 1ndeplineasca ~i alte atributii prevazute de acte 

normative privind domeniul sar atatii 1n vigoare. 

1.3. Structura organizatorica a sanatoriului 

1.3.1 Structura activitatii medicate 

Structura organizatorica provizorie a activitatii medicate 

Conform Ordinului 12780/01.10.2020, Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu are in structura 2 sectii 

avand o capacitate de 230 paturi, din care 8 pentru spitalizare de zi si 8 paturi atocate 

Comapartimentutui de recuperare boli respiratorii, structurata dupa cum urmeaza: 

► Sectia I Pneumologie -TBC 

► Cronici 

► Acuti 

► Sectia II Pneumologie -TBC 

► Cronici 

► Acuti 

99 paturi 

74 paturi 

25 paturi 

115 paturi 

90 paturi 

25 paturi 

► Comapartimernt de recuperare boli respiratorii - 8 paturi 

TOTAL - 222 paturi 

► Spitalizare de zi - 8 paturi 

Compartimentele de tuberculoza au circuite funqionale separate, iar personalul medico-sanitar, auxiliar ~i 

de curatenie din sectii lucrcaza prin rotatie atat 1n compartimentele de tuberculoza cat ~i 'in cele de 

pneumo logie. 

La nivelul sanatoriului functioneaza: 

Farmacie (cu circuit inchis) 

Laborator analize medicale 

Laborator radiologie ~i imagistica medicala 

Laborator explorari funqionale 

Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale 
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Compartiment nutritie ~i dietetica 

Camera de garda 

1.3.2 Structura organizatorica 

ln structura Sanatoriulu i de Pneumoftiziologie Geoagiu mai functioneaza: 

A. - Compartiment recuperare medicala boli respiratorii 

- Compartiment I nternari-Statistica 

- Ambulatoriu integrat - cabinete 'in specialitatea pneumologie 

- Compartiment de management al calitatii serviciilor medicale 

B.Aparatul functional format din : 

-Compartiment RUNOS 

-Serviciu l Tehnic- Administrativ, Aprovizionare, Transport si Deservire 

- Compartiment Administrativ, Aprovizionare ~i Transport 

- Compartiment Deservire 

- Compartiment Achizitii, Informatica 

-Compartiment Contabil itate 

- Compartiment SSM, PSI ~i Protectia Mediului 

- Compartiment Juridic 

C. Alte compartimente functionale 'in subordinea serviciului administrativ: 

- Bloc alimentar 

- Compartiment Spalatorie 

- Compartiment Tehnic-Intretinere 

Personalul din cadrul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu se compune din urmatoarele categorii: 

A. Personalul med ico-sanitar 

a.personal de conducere 

b.personal executie 

B. Personalul din activitati auxiliare 

a.personal de conducere 

b.personal de executie 

c.muncitori 

C. Personal din aparatul functional 

a.personal de conducere 

b.personal de executie de specialitate 
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c.personal de executie administrativ 

cl.personal deservire 

Numiirul personalului aferent unitiitii sanitare se stabilqte 1n conformitate cu criteriile de normare 1n vigoare. 

1.4. Organigrama sanatoriulu i 

1.5. Functiile sanatoriului 

Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu , pnn sectiile, serviciile, compartimentele, birourile din 

subordine, 1ndepline~te urmiitoa ele funqii: 

-funqia de asistentii medicalii 

-functia de 1ndrumare tehnicii ~i metodologicii 

-funqia economicii,de gospodiirire ~i administrativii 

-functia de personal 

-funqia de statisticii medicalii. 

Capitolul II 

2. Managementul sanatoriulu n 

Managementul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu este asigurat de: 

-Consiliul de administratie 

-Manager 

-Comitetul director 

La nivelul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu mai funqioneazii ~i Consiliul Medical, Consiliul 

Etic, Comisia medicamentuluL Comitetul de securitate ~i siiniitate 1n muncii, Comisia decesului , Comisia de 

dieteticii si alimentatie, Comisia de inventariere a patrimoniului , Comisia de disciplinii, Comisia DRG, 

2.1. Consiliul de administratie 

2.1.1 Componenta 

In conformitate cu art.187 din Legea 95/2006 1n cadrul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu 

functioneazii un Cons iliu de Administratie, format din 5-8 membrii, care are rolul de a dezbate principalele 

probleme de strategie, de organizare ~i funq ionare a spitalului. 

Membrii Consiliului de Administratie sunt : 

• I reprezentant al Pre~edintelui Consiliului Judetean Hunedoara; 

• 2 reprezentanti ai Con:;iliului Judetean Hunedoara , din care unul sii fie economist ; 

• 2 reprezentanti ai Direqiei de Siiniitate Publicii Judefeanii; 

Membrii cu statut de invitati: 

• Managerul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu ( farii drept de vot); 
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• 1 reprezentant al sindicatului legal constituit in unitate, afiliat federatiilor sindicale semnatare ale 

contractului colectiv de munca la nivel de ramura sanitara; 

• 1 reprezentant al O.A.M.G.M.A.M .R. , 

• 1 reprezentant al Colegiului Judetean al Medicilor, 

2.1.2. Atributii 

In conformitate cu prevederile Legii nr.95/2006 privind reforma 'in domeniul sanatatii,cu modificarile ~1 

completarile ulterioare,atributiile principale ale consiliului de administratie sunt urmatoarele: 

a) avizeaza bugetul de venituri ~i cheltuieli al spitalului, precum ~i situatiile financiare trimestriale ~i anuale; 

b) organizeaza concurs pentru ocuparea funqiei de manager in baza regulamentului aprobat prin ordin al 

ministrului sanatatii , al ministrului de resort sau, dupa caz, prin act administrativ al primarului unitatii 

administrativ - teritoriale, al primarului general al municipiului Bucure~ti sau al pre~edintelui consiliului 

judetean, dupa caz; 

c) aproba masurile pentru dezvoltarea activitatii spitalului 'in concordanta cu nevoile de servicii medicale ale 

populatiei ~i documentele strategice aprobate de Ministerul Sanatatii; (litera modificata prin art. I pct. 2 din 

O.U.G. nr. 12/2021 , in vigoare de la 25 februarie 2021) 

d) avizeaza programul anual al achizitiilor publice 'intocmit 'in conditiile legii ~i orice achizitie directa care 

depa~e~te suma de 50.000 lei ; (litera modificata prin art. I pct. 2 din O.U.G. nr. 12/2021 , 'in vigoare de la 25 

februarie 2021) 

e) analizeaza modul de 'indeplinire a obligatiilor de catre membrii comitetului director ~i activitatea managerului 

~i dispune rnasuri pentru 'irnbunatatirea activitatii ; 

f) propune revocarea din functie a managerului ~i a celorlalti membri ai comitetului director 'in cazul 'in care 

constata existenta situatiilor prevazute la art. I 78 alin. (1) ~i Ia art. I 84 alin. (I). 

g) poate propune realizarea unui audit extern asupra oricarei activitati desfa~urate 'in spital, stabilind tematica ~i 

obiectul auditului. Spitalul contracteaza serviciile auditorului extern in conformitate cu prevederile Legii nr. 

98/2016 privind achizitiile publice, cu modificarile ~i completarile ulterioare; (litera introdusa prin art. I pct. 3 

din O.U.G. nr. 12/2021, in vigoare de la 25 februarie 2021) 

h) aproba propriul regulament de organizare ~i funqionare, 'in conditiile legii. (litera introdusa prin art. I pct. 3 

din O .U.G. nr. 12/2021 , in vigoare de la 25 februarie 2021) 

2.1.3 Procedura de lucru 

~edintele consiliului de administratie sunt conduse de un pre~edinte de ~edinta, ales cu majoritate simpla din 

numarul total al membrilor, pentru o perioada de 6 luni. 

Consiliul de administratie se 'intrune~te lunar sau ori de cate ori este nevoie, la solicitarea majoritafii membrilor 

sai, a prqedintelui de ~edinta sau a managerului , ~i ia decizii cu majoritatea simpla a membrilor prezenti. 
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Convocarea membrilor Consili lui de Administratie se face cu eel putin 24 de ore ,nainte de data ~i ora 

~edintei; convocarea se poate realiza pe bazii de semniiturii, telefonic sau prin e-mail, caz 1n care va fi anuntatii~i 

ordinea de zi a ~edintei. 

Activitatea desta~uratii 1n ~edintele Consiliului de Administratie se consemneazii111 Registrul de procese-verbale 

de ~edintii~i se arhiveazii; la sfiir~itul fieciirei ~edinte, Procesul-verbal va fi certificat prin semniitura fieciirui 

membru al Consiliului de Administratie prezent. 

In cazul documentelor financiar--contabile (buget de venituri ~i cheltuieli, liste de investifii , casiiri, inventarieri) 

~i de organizare a resurselor umane (regulament de organizare ~i functionare, organigrama, structura) care se 

supun aprobiirii Consiliului Judetean Hunedoara, avizul Consiliului de Administratie va fi consemnat ,ntr-o 

Hotiirare a Consiliului de Administratie semnatii de Pre~edintele acestuia. 

2.2 Managerul 

Atributiile managerului sunt stabilite prin contractul de management. 

ln conformitate cu prev :derile Legii nr. 95/2006, cu modificiirile ~1 completarile ulterioare ~i ale 

Ordinului M.S.nr. 1384/2010, managerul are \'n principal urmiitoarele atributii: 

(1) Obligatiile managerului in domeniul politicii de personal ~i al structurii organizatorice sunt 

urmiitoarele: 

I. Stabile~te ~i aprobii num7 rul de personal, pe categorii ~i locuri de muncii, 111 funqie de normativul de 

personal \'n vigoare ~i pe baza propunerilor ~efilor de seqii ~i de servicii; 

2. Aprobii organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numqte ~i elibereazii din functie personalul 

Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu; 

3. Repartizeaza personalul din subordine pe locuri de muncii ; 

4. Aprobii programul de lucru, pe locuri de muncii ~i categorii de personal, pentru personalul aflat \'n 

subordine; 

5. Organizeazii concurs pent u ocuparea functiilor specifice comitetului director; 

6. Nume~te ~i revocii, \'n conditiile legii, membrii comitetului director; 

7. Incheie contractele de aclministrare cu membrii comitetului director care au ocupat postul prin concurs 

organizat ,n conditiile legii, pe o perioada de maximum 3 ani, \'n cuprinsul ciiruia sunt previizuti indicatorii de 

performantii asumati ; 

8. Prelungqte, la \'ncetarea mandatului, contractele de administrare 1ncheiate, 1n conformitate cu prevederile 

legale \'n vigoare; 

9. lnceteazii contractele de administrare \'ncheiate, \'nainte de termen, "in cazul ne\'ndeplinirii obligatiilor 

prevazute \'n acestea; 
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I 0. Stabile~te, de comun acord cu personalul de specialitate medico-sanitar care ocupa funqii de conducere 

specifice comitetului director ~i are contractul individual de munca suspendat, programul de lucru al acestuia 'in 

situatia 'in care desfa~oara activitate medicala 'in unitatea sanitara respectiva, 'in conditiile legii; 

11. Nume~te 'in functie ~efii de seqie, de laborator ~i de serviciu medical care au promovat concursul sau 

examenul organizat 'in conditiile legii ~i 'incheie cu ace~tia, 'in termen de maximum 30 de zile de la data numirii 

'in funqie , contract de administrare cu o durata de 4 ani , 'in cuprinsul caruia sunt prevazuti indicatorii de 

performanta asumati ; 

12. Solicita consiliului de administratie constituirea comisiei de mediere, 1n conditiile legii, 1n cazul tn care 

contractul de administrare nu se 1ncheie 1n termen de 7 zile de la data stabilita 1n conditiile mentionate; 

13. Deleaga unei alte persoane funqia de ~ef de sectie, de laborator ~i de serviciu medical, pe o perioada de 

pana la 6 !uni, 111 cazul 'in care la concursul organizat, tn conditiile legii, pentru ocuparea acestor functii nu se 

prezinta niciun candidat tn termenul legal ; 

14. Repeta procedurile legale de organizare a concursului sau examenului pentru ocuparea functiilor de ~efi 

de sectie, de laborator ~i de serviciu medical ocupate 1n conditiile prevazute la pct. 13; 

15. Aproba regulamentul intern al Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu, precum ~i fi~a postului pentru 

personalul angajat; 

16. Jnfiinteaza, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate 'in cadrul Sanatoriului de 

Pneumoftiziologie Geoagiu, necesare pentru realizarea unor activitati specifice, cum ar ft: Comisia 

Medicamentului, Comisia de analiza a decesului etc., al caror mod de organizare ~i functionare este prevazut 'in 

regulamentul de organizare ~i functionare a Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu; 

17. Realizeaza evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat 1n directa subordonare, potrivit 

structurii organizatorice, ~i , dupa caz, solutioneaza contestatiile formulate cu privire la rezultatele evaluarii 

performantelor profesionale efectuate de alte persoane, 1n conformitate cu prevederile legale; 

18. Aproba planul de formare ~i perfeqionare a personalului, in conformitate cu legislatia tn vigoare; 

19. Negociaza contractul colectiv de munca la nivel Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu ; 

20. Raspunde de tncheierea asigurarii de raspundere civila tn domeniul medical atat pentru Sanatoriul de 

Pneumoftiziologie Geoagiu, in calitate de furnizor, cat ~i pentru personalul medico-sanitar angajat, precum ~i de 

retnnoirea acesteia ori de cate ori situatia o impune; 

21. Raspunde de respectarea prevederilor legale privind incompatibilitatile ~i conflictul de interese de catre 

personalul din subordine, in conformitate cu prevederile legale tn vigoare; 

22. Propune, ca urmare a analizei tn cadrul comitetului director, structura organizatorica, reorgamzarea, 

schimbarea sediului ~i a denumirii unitatii , tn vederea aprobarii de catre Ministerul Sanatatii, ministerele ~i 
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institutiile cu retea sanitara proprie sau, dupa caz, de catre autoritatile administratiei publice locale, 'in conditiile 

legii; 

23. In situatia in care Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu nu are angajat personal propriu sau 

personalul angajat este insulicient, pentru acordarea asistentei medicale corespunzatoare structurii 

organizatorice aprobate 'in condi1iile legii, poate incheia contracte de prestari servicii pentru asigurarea acestora; 

24. Analizeaza modul de 'indcplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai consiliului medical ~i 

consiliului etic ~i dispune masurile necesare in vederea imbunatatirii activitatii Sanatoriului de 

Pneurnoftizio logie Geoagiu ; 

25. Raspunde de organizarea ~i desfa~urarea activitatii de educatie rnedicala continua (EMC) pentru medici, 

asistenti rnedicali ~i alt personal , 'in conditiile legii ; 

26. Raspunde de organizarea !ii desfa~urarea activitatii de audit public intern, conform legii. 

(2) Obligatiile managerului in domeniul managementului serviciilor medicate sunt urmatoarele: 

1. Elaboreaza, pe baza nevoi l r de servicii medicale ale populatiei din zona deservita, planul de dezvoltare a 

Sanatoriului de Pneurnoftiziologie Geoagiu pe perioada rnandatului , ca urrnare a propunerilor consiliului 

medical, ~i ii supune aprobarii Consiliului de administratie al Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu; 

2. Aproba forrnarea ~i utilizarea fondului de dezvoltare al Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu, pe 

baza propunerilor cornitetului director, cu respectarea prevederilor legale; 

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

4. Aproba rnasurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitatii Sanatoriului de 

Pneurnoftiziologie Geoagiu, 'in concordanta cu nevoile de servicii medicale ale populatiei ; 

5. Elaboreaza ~i pune la dis ozitie Consiliului de administratie rapoarte privind activitatea Sanatoriului de 

Pneurnoftiziologie Geoagiu; aplica strategiile ~i politica de dezvoltare 'in domeniul sanitar ale Ministerului 

Sanatatii, adecvate la necesarul de servicii medicate pentru populatia deservita ; 'in cazul ministerelor ~1 

institutiilor cu retea sanitara proprie, aplica strategiile specifice de dezvoltare 'in domeniul medical ; 

6. Indruma ~i coordoneaza activitatea de prevenire a infectiilor asociate; 

7. Dispune rnasurile neces· re 'in vederea realizarii indicatorilor de performanta a activitatii asumati prm 

prezentul contract; 

8. Desernneaza, prin act aclrninistrativ, coordonatorii prograrne lor nationale de sanatate derulate la nivelul 

Sanatoriului de Pneurnoftiziologie Geoagiu ; 

9. Raspunde de implernentarea ~i raportarea ind icatorilor programelor/subprogramelor nationale de sanatate 

derulate la nivelul Sanatoriului de Pneurnoftiziologie Geoagiu, in conforrnitate cu prevederile legale elaborate 

de Ministerul Sanatatii; 
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I 0. Riispunde de asigurarea conditiilor corespunziitoare pentru realizarea unor acte medicale de calitate de 

ciitre personalul medico-sanitar din sanatoriu; 

11 . Riispunde de implementarea protocoalelor de practicii medicalii la nivelul sanatoriului, pe baza 

recomandiirilor consiliului medical; 

12. Urmiire~te realizarea activitiitilor de control al calitiitii serviciilor medicale oferite de Sanatoriul de 

Pneumoftiziologie Geoagiu, coordonatii de di.rectorul medical , cu sprijinul consiliului medical. 

13. Negociazii ~i 'incheie, 'in numele ~i pe seama Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu, protocoale de 

colaborare ~i/sau contracte cu alti furnizori de servicii pentru asigurarea continuitiitii ~i cre~terii calitiitii 

serviciilor med ica le; 

14. Riispunde, 'impreunii cu comitetul director, de asigurarea conditiilor de investigatii medicale, tratament, 

cazare, igienii, alimentatie ~i de prevenire a infeqiilor asociate, conform normelor aprobate prin ordin al 

ministrului siiniitatii ; 

15. Negociazii ~i Incheie contractul de furnizare de servicii medicate cu casa de asiguriiri de siiniitate, In 

conditiile stabilite In contractul-cadru privind conditiile acordiirii asistentei medicale In cadrul sistemului de 

asiguriiri sociale de siiniitate; 

16. Poate Incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asiguriiri de siiniitate private; 

17. Poate Incheia contracte cu direqiile de siiniitate publicii judetene In vederea deruliirii programelor 

nationale de siiniitate ~i desfa~uriirii unor activitati specifice, In conformitate cu structura organizatorica a 

acestora; 

18. Raspunde de respectarea prevederilor legate in vigoare cu pnv1re la drepturile pacientului ~1 dispune 

masurile necesare atunci cand se constata 'incalcarea acestora; 

19. Raspunde de asigurarea asistentei medicale In caz de razboi , dezastre , atacuri teroriste, conflicte sociale ~i 

alte situatii de crizii ~i este obligat sa participe cu toate resurse le la Inlaturarea efectelor acestora; 

20. Raspunde de asigurarea acordarii primului ajutor ~i asistentei medicale de urgenta oricarei persoane care 

se prezinta la Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu, daca starea sanatatii persoanei este criticii, precum ~i de 

asigurarea, dupii caz, a transportului obligatoriu medicalizat la o alta unitate medico -sanitarii de profil , dupa 

stabilizarea funqiilor vitale ale acesteia; 

21.Poate incheia contract cu lnstitutul de Medicina Legala Hunedoara, in situatia in care apare suspiciunea de 

moarte subita sau suspecta la un pacient internat. 

22 . Raspunde de asigurarea, In conditiile legii , a calitiitii actului medical , a respectarii conditiilor de cazare, 

igienii, alimentatie ~i de prevenire a infectiilor asociate, precum ~i de acoperirea, de catre Sanatoriul de 

Pneumoftiziolog ie Geoagiu, a prejudiciilor cauzate pacientilor. 

(3) Obligatiile managerului in domeniul managementului economico-financiar sunt urmatoarele : 
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I. Riispunde de organtzarea activitatii Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu pe baza bugetului de 

venituri ~i cheltuieli propriu, ,daborat de ciitre comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale 

conduciitorilor seqiilor, comp· rtimentelor ~i birourilor din structura Sanatoriului de Pneumoftiziologie 

Geoagiu, pe care ii supune aprobiirii ordonatorului de credite ierarhic superior, dupii avizarea acestuia de ciitre 

consi liul de administratie, in conditiile legii; 

2. Riispunde de asigurarea rcaliziirii veniturilor ~i de fundamentarea cheltuielilor 1n raport cu actiunile ~ 1 

obiect ivele din anul bugetar pe titluri , articole ~i alineate, conform clasificatiei bugetare; 

3. Riispunde de repartizarea bugetului de venitur i ~i cheltuieli al Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu 

pe seqi ile,compartimentele ~i birourile din structura acestuia ~i de cuprinderea sumelor repartizate in 

contractele de administrare incheiate in conditiile legii; 

4. Riispunde de monitorizarea lunarii de ciitre ~efii sectiilor,compartimentelor ~i birourilor din structura 

Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu a executiei bugetului de ve nituri ~i cheltuieli pe seqii , 

compartimente ~i birouri conform metodologiei aprobate prin ordinal ministrului sanatatii ; 

5. Riispunde de raportarea lunarii ~i trimestrialii a executiei bugetului de venituri ~i cheltuieli unitatilor 

deconcentrate cu personalitate juridicii ale Ministerului Siiniitatii ~i, respectiv, ministerului sau institutiei cu 

retea sanitarii proprie, in funqie de subordonare, precum ~i de publicarea acesteia pe site-ul Ministerului 

Siiniitiitii, pentru unitiitile subordonate, pe eel al autoritiitii de siiniitate publicii ori pe site-urile ministerelor ~i 

institutiilor sanitare cu retele sanitare proprii ; 

6. Riispunde de raportarea lunarii ~i trimestrialii a executie i bugetului de venituri ~i cheltuieli consiliu lui local 

~i/sau judetean, dupii caz, dacii beneficiazii de finantare din bugetele locale; 

7. Aprobii ~i riispunde de realizarea programului anual de achizitii publice; 

8. Aprobii lista investitiilor ~i a lucriirilor de reparatii curente ~i capitale care urmeazii sii se realizeze intr-un 

exercitiu financiar, 'in conditiile legii, la propunerea comitetului director; 

9. Riispunde, impreunii cu membrii consiliului medical , de respectarea disciplinei economico-financiare la 

nivelul seqiilor,compartimentelor ~i serviciilor din cadrul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu; 

IO. Identificii, impreunii cu consiliul de administratie, surse suplimentare pentru cre~terea veniturilor 

Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu, cu respectarea prevederilor legale; 

11. Jndepline~te toate atributiile care decurg din calitatea de ordonator tertiar de credite, conform legii ; 

12. Riispunde de respectarea ~i apl icarea corectii a legislatiei din domeniu. 

(4) Obligatiile managerului in domeniul managementului administrativ sunt urmiitoarele: 

I .Aproba ~i raspunde de respectarea regulamentului de organizare ~i functionare, dupa avizarea prealabila de 

catre Direqia de saniitate publ icii judeteanii, Direqia medicalii sau structura similarii acesteia din ministerele ~i 

institutiile cu retea sanitarii proprie ori Ministerul Siiniitiit ii, dupa caz; 
I 
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2. Reprezinta Sanatoriul de Pneumoftizio logie Geoagiu in relatiile cu tef!e persoane fizice sau ju rid ice ; 

3. lncheie acte juridice in numele ~i pe seama Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu, conform legii ; 

4. Raspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte ~i dispune masuri de imbunatatire a 

activitatii Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu ; 

5. Incheie contracte de colaborare cu institutiile de invatamant superior medical , respectiv unitatile de 

invatamant medical , in conformitate cu metodologia elaborata de Ministerul Sanatatii, in vederea asigurarii 

conditiilor corespunzatoare pentru desfa~urarea activitatilor de invatamant; 

6. Raspunde de respectarea ~i aplicarea corecta de catre Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu a 

prevederilor actelor normative care reg lementeaza activitatea acestuia ; 

7. Raspunde de respectarea prevederilor legate in vigoare referitoare la pastrarea secretului profesional , 

pastrarea confidentialitatii datelor pacientilor internati, informatiilor ~i documentelor referitoare la activitatea 

Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu ; 

8. Raspunde de obtinerea ~i mentinerea valabilitatii autorizatiei de functionare , potrivit normelor aprobate 

prin ordinal Ministrului Sanatatii; 

9. Pune la dispoz itia organelor ~i organismelor competente, la solicitarea acestora, in conditiile legii , 

informatii priv ind activitatea Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu ; 

I 0. Transmite Directiei de sanatate publica judetene, Directiei medicate sau structurii similare din ministerele 

~i institutiile cu retea sanitara proprie sau Ministerului Sanatatii, dupa caz, informari trimestria le ~i anuale cu 

privire la patrimoniul dat in administrare, realizarea indicatorilor activitatii medicate, precum ~i la executia 

bugetului de venituri ~i cheltuieli; 

11. Raspunde de organizarea arhivei Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu ~i de asigurarea securitatii 

documentelor prevazute de lege, in format scris ~i electronic; 

12. Raspunde de inregistrarea, stocarea, prelucrarea ~i transmiterea informatiilor legate de activitatea sa, in 

conformitate cu normele aprobate prin ordin al Ministrului Sanatatii; 

13. Aproba utilizarea bazei de date medicale a Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu pentru activitati de 

cercetare medica la, 'in conditiile legii ; 

14. Raspunde de organizarea unui sistem de 'inregistrare ~i rezolvare a sugestiilor, sesizarilor ~i reclamatiilor 

referitoare la activitatea Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu; 

15. Conduce activitatea curenta a Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu, in conformitate cu 

reglementarile in vigoare; 

16. Propune spre aprobare Directiei de sanatate publica judetene, Directiei medicate ori structurii medicale 

similare din ministere le ~i institutiile cu retea sanitara proprie sau Ministerului Sanatatii, dupa caz, un inlocuitor 

de drept pentru perioadele de absenta motivata din Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu, in conditiile legii ; 
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17. lnformeaza Ministerul Siinatatii sau, dupa caz, ministerele sau institutiile cu retea sanitara proprie cu 
privire la starea de incapacitate temporara de munca, 111 termen de maximum 24 de ore de la aparitia acesteia; 

18. Raspunde de monitorizarea ~i raportarea datelor specifice activitatii medicate, economico-financiare, 
precum ~i a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire ~i control, 111 conformitate cu 
reglementarile legate 111 vigoare; 

19. Respecta masurile dispuse de catre conducatorul ministerelor ~i institutiilor cu retea sanitara proprie sau 
primarul unitatii administrativ-teritoriale, primarul general al municipiului Bucure~ti ori pre~edintele consiliului 
judetean, dupa caz, 111 situatia 111 care se constata disfunctionalitati 111 activitatea Sanatoriului de 
Pneumoftizio logie Geoagiu; 

20. Raspunde de depunerea solicitarii pentru obtinerea acreditarii Sanatoriului de Pneumoftiziologie 
Geoagiu, 111 conditiile legii, tn termen de maximum un an de la aprobarea procedurilor, standardelor ~i 
metodologiei de acreditare; 

21. Raspunde de solicitarea reacreditarii , 111 conditiile legii, cu eel putin 6 luni 1nainte de 1ncetarea 
valabilitatii acreditarii; 

22. Respecta Strategia nationala de rationalizare a Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu, aprobata prin 
hotarare a Guvernului; 

23. Elaboreaza, tmpreuna cu comitetul director, planul de actiune pentru situatii speciale ~i coordoneaza 
asistenta medicala 111 caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale ~i alte situatii de criza, conform 
dispozitiilor legale 111 vigoare; 
24. Avizeaza numirea, 111 conditiile legii, a ~efilor de sectie, ~eftlor de laborator ~i a ~efilor de serviciu medical 

din cadrul seqiilor, laboratoardor ~i serviciilor medicate clinice ~i o supune aprobarii Ministerului Sanatatii 
sau, dupa caz, a autoritatilor adrninistratiei publice locale. 
(5) Obligatiile managerului in domeniul incompatibilitatilor ~i al conflictului de interese sunt urmatoarele: 

I. depune o declaratie de interese, precum ~i o declaratie cu privire la incompatibilitatile prevazute de lege ~i 
de prezentul contract, 111 termen de 15 zile de la numirea 111 funqie , la Ministerul Sanatatii sau, dupa caz, la 
ministerele ~i institutiile cu retea sanitara proprie 

2. actualizeaza declaratia prevazuta la pct. I ori de cate ori intervin modificari fata de situatia initiala, 111 

termen de maximum 30 de zile de la data aparitiei modificarii , precum ~i a tncetarii functiilor sau activitatilor; 

3. raspunde de afi~area declaratiilor prevazute de lege pe site-ul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu ; 

4. depune declaratie de avere 111 conditiile prevazute la pct. I ~i 2 . 

2.3.Comitetul director 

2.3.1. Componenta 

In conformitate cu prevederile Legii nr. 95/2006,cu modificarile ulterioare ~i ale Ordinului Ministrului Sanatatii 

nr. 921 /2006, comitetul director functioneaza 111 urmatoarea componenta: 

Manager 

Director medical 

Director financiar-contabil 

2.3.2 Atributiile generalesunt urmatoarele, conform Ordinului M.S. nr. 92 l /2006: 

Comitetul director al sanatoriului are urmatoarele atributii: 
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elaboreaza planul de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, m baza propunerilor scrise ale 

consiliului medical ; 

elaboreazii, pe baza propunerilor consiliului medical , planul anual de furnizare de servicii medicale al 

spitalului ; 

propune managerului , in vederea aprobiirii: 

-numiirul de personal, pe categorii ~i locuri de muncii, in functie de reglementiirile in vigoare; 

-organizarea concursurilor pentru posturile vacante, in urma consultiirii cu sindicatele, conform legii; 

-elaboreazii regulamentul de organizare si functionare , regulamentul intern ~i organigrama spitalului, in urma 

consultiirii cu sindicatele, conform legii ; 

-propune spre aprobare managerului ~i urmiire~te implementarea de miisuri organizatorice privind imbuniitiitirea 

calitiitii actului medical, a conditiilor de cazare, igienii ~i alimentatie, precum ~i de miisuri de prevenire a 

infectiilor asociate, conform normelor aprobate prin Ordinal Ministrului Siiniitii!ii publice; 

-elaboreaza proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe baza centraliziirii de ciitre 

compartimentul economico-financiar a propunerilor fundamentate ale conduciitorilor sectiilor s1 

compartimentelor din structura spitalului, pe care ii supune aprobiirii managerului; 

-urmiire~te realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii si compartimente, 

asigurand sprijin ~efilor de sectii si compartimente pentru incadrarea in bugetul alocat; 

-analizeazii propunerea consiliului medical privind utilizarea fondului de dezvoltare, pe care ii supune spre 

aprobare managerului ; 

-asigura monitorizarea ~i raportarea indicatorilor specifici activitatii medicate, financiari, economici, precum si 

a altar date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, pe care le prezintii managerului, conform 

metodologiei stabilite; 

-analizeazii, la propunerea consiliului medical, miisurile pentru dezvoltarea ~i imbuniitiitirea activitii!ii 

spitalului, in concordantii cu nevoile de servicii medicale ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicate, 

ghidurilor si protocoalelor de practicii medicale ; 

-elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale ~i asistentii medicalii in caz de riizboi, dezastre, atacuri 

teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizii; 

-la propunerea consiliului medical, intocmqte, fundamenteazii si prezintii spre aprobare managerului planul 

anual de achizitii publice, lista investitiilor ~i a lucriirilor de reparatii curente ~i capitale care urmeazii sii se 

realizeze intr-un exercitiu financiar, in conditiile legii, ~i riispunde de realizarea acestora; 

-analizeazii, trimestrial sau ori de cate ori este nevoie, modul de i'ndeplinire a obligatiilor asumate prin contracte 

~i propune managerului miisuri de imbuniitatire a activitii!ii spitalului; 
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-intocme~te informari lunare, trimestriale ~i anuale cu privire la executia bugetului de venituri si cheltuieli, pe 

care le analizeaza cu consiliul medical ~i le prezinta autoritatii de sanatate publica judetene sau a municipiului 

Bucure~ti, precum ~i Ministerului Sanatatii Publice, respectiv ministerelor cu retea sanitara proprie, la 

solicitarea acestora; 

-negociaza, prin Manager, Directorul medical ~i Directorul financiar-contabil , contractele de furnizare de 

servicii medicate cu Casele de Asiguriiri de Siiniitate; 

-se intrune~te lunar sau ori de cate ori este nevoie, la solicitarea majoritatii membrilor siii ori a managerului 

sanatoriului, ~i ia decizii in prezenta a eel putin doua treimi din numarul membrilor sai, cu majoritatea absoluta 

a membrilor prezenti ; 

-face propuneri privind structura organizatorica, reorganizarea, restructurarea, schimbarea sediului si a 

denumirii spitalului; 

-negociazii cu ~eful de seqie/ laborator ~i propune spre aprobare managerului indicatorii specifici de 

performanta ai managementului sectiei/laboratorului/serviciului, care vor fi previizuti ca anexa la contractul de 

administrare al sectiei/ laboratorului ; 

-riispunde in fata managerului pentru indeplinirea atributiilor care ii revin ; 

-analizeaza activitatea membri lor siii pe baza rapoartelor de evaluare ~i elaboreazii raportul anual de activitate al 

spitalului. 

-participa la elaborarea raportului anual de activitate al spitalului. 

2.3.3. Atributii specifice 

2.3.3.1 Directorul medical 

Are urmatoarele atributii spec ifice: 

-in calitate de pre~edinte al Consiliului Medical, coordoneaza~i raspunde de elaborarea la termen a propunerilor 

privind planul de dezvoltare al spitalului , planul anual de servicii medicate, bugetul de venituri si cheltuieli ; 

-monitorizeaza calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv prin evaluarea satisfaqiei 

pacientilor, si elaboreaza, impreuna cu ~efti de seqii, propuneri de imbuniitiitire a activitatii medicale; 

-aproba protocoale de practica medicala la nivelul spitalului ~i monitorizeazii procesul de implementare a 

protocoalelor ~i ghidurilor de practica medicalii la nivelul 7ntregului spital ; 

-raspunde de coordonarea ~i corelarea activitafilor medicale desfa~urate la nivelul seqiilor pentru asigurarea 

tratamentului adecvat pentru pacientii internati; 

-coordoneaza implementarea programelor de saniitate la nivelul spitalului; 

-intocme~te planul de formare ~i perfectionare a personalului medical, la propunerea ~eftlor de seqii s1 

laboratoare; 

-avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de cercetare medicala, in conditiile legii ; 
I 
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-asigura respectarea normelor de etica profesionala~i deontologie medicala la nivelul spitalului, colaborand cu 

Colegiul Medicilor din Romania; 

-raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului ~i de acreditarea activitatilor medicale desfa~urate in 

spital, in conformitate cu legislatia in vigoare; 

-analizeaza~i ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu, cazun foarte 

complicate, care necesita o durata de spitalizare mult prelungita, morti subite etc.); 

-participa, alaturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii si in alte situatii 

speciale; 

-stabile~te coordonatele principale privind consumul de medicamente ~i materiale sanitare la nivelul spitalului , 

in vederea unei utilizari judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei ~i a rezistentei la 

med icamente; 

-supervizeaza respectarea prevederilor in v1goare referitoare la documentatia medicala a pacientilor tratati, 

asigurarea confidentialitatii datelor medicale, constituirea arhivei spitalului. 

Membrii Comitetului director indeplinesc ~i atributiile specifice prevazute de O.M.S. nr.1628/2007 privind 

aprobarea modelului contractului de administrare a spitalului public. 

2.3.3.2. Directorul financiar-contabil 

Atributiile,in conformitate cu Ordinului Ministrului Sanatatii nr.1628/2007 sunt: 

Angajeaza unitatea prin semnatura alaturi de managerul unitatii in toate operatiunile patrimoniale; 

I. Conduce ~i coordoneazii activitatea finaciar - contabilii a unitatii ; coordoneazii ~i Serviciul Tehnic

Administrativ, Aprovizionare Transport ~i Deservire ; 

2. Elaboreaza proiectul bugetului de venituri ~i cheltuieli al unitatii pe baza propunerilor; 

fundamentate ale medicilor ~efi de sectie ~i compartimente, in conformitate cu metodologiile in vigoare; 

3. Participa la fundamentarea planului de achizitii publice al unitatii, a lucrarilor de reparatii 

curente ~i capitale, precum ~i a planului de investitii; 

4. Riispunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte; 

5. Prezinta managerului unitatii informari trimestriale ~i anuale cu privire la executia bugetului de venituri ~i 

cheltuieli ; 

6. Face propuneri ~i organizeaza structura Compartimentului Financiar-Contabil, stabile~te atributiile 

personalului de specialitate , precum ~i circuite functionale , in conformitate cu dispozitiile legale ~i asigura 

efectuarea corecta ~i la timp a a tuturor operatiunilor ~i inregistrarilor cantabile ; 
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7. Raspunde de intocmirea, la timp ~i in conformitate cu dispozitiile Iegale, a balantelor de verificare ~1 a 

bilanturilor anuale ~i trimestriale ; 

8. Organizeaza verificarea do umentelor justificative de cheltuieli sub aspectele formei , continutului ~1 

legalitatii operatiunii; 

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

contabilitatii; 

10. Asigura indeplinirea, in conformitate cu dispozitiile legate, a obligatiilor unitatii catre bugetul statului ~i 

terti; 

11. Asigura pastrarea ~i arhiva ea documentelor financiar cantabile in conditii de integritate ~i securitate; 

12. Asigura aplicarea dispozitiilor legate privitoare la gestionarea valorilor materiale ~i a evidentelor gestionare 

13. Tndeplinqte formele de sciidere din evidenta contabila a bunurilor de orice fel , in cazurile ~i conditiile 

prevazute de dispozitiile lega te ; 

14. Asigura evaluarea ~i face propuneri privind optimizarea masurilor de buna gospodarire a resurselor 

materiale ~i banqti, de prevenire a formarii de stocuri peste necesar, de respectare a normelor privind disciplin a 

de plan contractuala ~i financiara, in scopul administrarii cu eficienta maxima a patrimoniului unitatii ~i a 

creditelor alocate ; 

15. Prezinta periodic studii privind evaluarea financiara a activitatii med icate ~i analiza costurilor; 

16. Organizeaza analiza perioclica a utilizarii resurselor materiale ~i luarea masurilor necesare, impreuna cu 

celelalte sectoare din unitate, 1n ceea ce prive~te stocurile disponibile , supranormative, fara mi~care sau cu 

mi~care lenta ~i pentru prevenirea oricaror alte imobilizari de fonduri; 

17. Analizeaza periodic executia bugetara ~i continutul conturilor, pe toate sursele de finantare, facand 

propuneri corespunzatoare; 

18. Raspunde de modul de organizare a contabilitatii ~i de utilizarea sume lor destinate programelor de sanatate, 

care se deruleaza in unitate ; 

19. Organizeaza inventarierea periodica a mijloacelor materiale ~i ia masuri de regularizarea diferentelor 

constatate; 

20. Asigura masurile de pastrare, manipulare ~i folosire a formularelor cu regim spec ial ; 

21. Organizeaza aqiunea de perfeqionare a pregatirii profesionale a personalului din serviciul pe care ii 

coordoneaza; 

22. Raspunde de indeplinirea conditiilor legate privind angaJarea gestionarilor, constituirea garantiilor ~1 

retinerea acestora; 

23. Asigura efectuarea corecta ~i in conformitate cu dispozitiile legale, a operatiunilor din incasari ~i pla ti in 

numerar; 

24. Raspunde de angaJarea creditelor bugetare corespunzator comenzilor ~1 contractelor emise, in limita 

bugetului aprobat; 

25. Organizeaza intocmirea instrumentelor de plata ~i documentelor de acceptare sau refuz a platii; 
!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!! 
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26. Raspunde de 1ntocmirea formelor de recuperare a sumelor care eventual au fost gre~it platite; 

27. Raspunde de 1ntocmirea formelor de plata ~i decontare legala; 

28 . Aproba documentele legate de gestionarea bunurilor - mi~carea mijloacelor fixe 111 unitate, eliberarea de 

bunuri 1n afara unitatii ; 

29. [a masurile prevazute 1n actele normative privind receptia, manipularea ~i depozitarea corespunzatoare a 

bunurilor materiale, pentru gospodarirea economicoasa ~i integritatea patrimoniului ; 

30. Participa la selectarea, angajarea ~i promovarea personalului de specialitatea din cadrul Compartimentului 

Financiar-Contabil sau cu delegare pentru alte categorii de personal; 

31. Asigura evaluarea performantei profesionale individuate, 1n raport cu cerintele postului, pentru personalul a 

carui activitate o coordoneaza; 

Declaratiile de interese, de avere ~i privind incompatibilitatile persoanelor din conducerea Sanatoriului de 

Pneumoftiziolog ie Geoagiu, respectiv: manageru lui ~i membrilor comitetului director se afi~eaza pe site-ul 

Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu. 

Procedura de lucru 

Sedintele Comitetului director sunt conduse de managerul spitalului. 

(2) Comitetul director se intrune~te saptamanal sau ori de catre ori este nevoie, la solicitarea unuia dintre 

membrii sai sau a managerului, ~i ia decizii cu majoritatea simpla a membrilor comitetului director. 

(3) Convocarea membrilor comitetului director se face cu eel putin 24 de ore 1nainte de data ~i ora ~edintei; 

convocarea se poate realiza pe baza de semnatura, telefonic sau prin e-mail, caz in care va fi anunfata~i ordinea 

de zi a ~edintei. 

(4) Activitatea desfa~urata in ~edintele comitetului director se consemneaza in Registrul de procese-verbale 
de ~edinta~i se arhiveaza ; la sfar~itul fiecarei ~edinte, Procesul-verbal va fi certificat prin semnatura fiecaru i 

membru al comitetului director. 

2.4.Consiliul Medical 

2.4.1. Componenta 

in conformitate cu prevederile art.186 din Legea nr. 95/2006, cu modificarile ~i completarile ulterioare, 

Consiliul medica l este alcatuit din directorul medical, ~efii de sectii, de laboratoare, farmacist ~i asistentul ~ef. 

Directorul medical este pre~edintele consiliului medical. 

2.4.2. Atributii: 

1. evalueaza necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital ~i face propuneri comitetului 

director pentru elaborarea: 
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planului de dezvoltare a spitalului, pe perioada mandatului; 

planului anual de furnizare de servicii medicale al spitalului ; 

planului anual de achiz itii publice, cu privire la achizitia de aparatura ~1 echipamente medicale, 

medicamente ~i materiale sanitare in limita bugetului estimat; 

planului de 1mbunatatire a activitatii spitalului 1n concordanra cu nevoile de servicii medicale ale 

populatiei ~i conform ghidurilor ~i protocoalelor de practica medicala; 

2. face propuneri comitetu lui director 1n vederea elaborarii bugetului de venituri ~i cheltuieli al spitalului; 

1ntarirea disciplinei economico-financiare; 1nainteaza comitetului director propuneri privind utilizarea fondului 

de dezvoltare al spitalului; 

3. participa la elaborarea Regulamentului de Organizare ~1 Functionare ~1 a Regulamentului Intern ale 

spitalului; 

4. desfa~oara activitatea de evaluare ~1 monitorizare a calitatii ~i eficientei activitatilor medicale 

desfa~urate 'in spital , inclusiv: 

evaluarea satisfactiei pacientilor care beneficiaza de servicii 'in cadrul spitalului 

monitorizarea principal ilor indicatori de performanta 'in activitatea medicala; 

prevenirea infectiilor asociate ; 

5. stabile~te reguli privind activitatea profesionala, protocoalele de practica medicala la nivelul spitalului ~i 

raspunde de aplicarea ~i respectarea acestora; 

6. 'imbunatatirea standarde lor clinice ~i a modelelor de practica in scopul acordarii de servicii medicale de 

calitate in scopul cre~terii gradului de satisfactie a pacientilor; 

7. elaboreaza planul anua l de 'imbunatatire a calitatii serviciilor medicate ~i serviciilor hoteliere furnizate 

de spital, pe care 'ii supune spre aprobare managerului ; 

8. 'inainteaza managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru 1mbunatatirea activitatilor medicate 

desfa~urate la nivelul spitalului; 

9. monitorizeaza si evalueaza activitatea medicala desfa~urata in spital 111 scopul cre~terii performantelor 

profesionale ~i utilizarii eftciente a resurselor alocate; 

10. evalueaza necesarul de personal medical al fiecarei sectii/laborator/compartiment ~' face propunen 

comitetului director pentru elaborarea strategiei de personal a spitalului; 

11. evalueaza necesarul linii lor de garda ~i face propuneri managerului cu pnv1re la structura ~, numarul 

acestora la nivelul spitalului, upa caz; 

12. participa la stabilirea fi~elor posturilor personalului medical angajat; 
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13. 1nainteaza managerului propunert pentru elaborarea planului de formare ~1 perfeqionare continua a 

personalului medico-sanitar; 

14. face propuneri ~i monitorizeaza desfa~urarea activitatilor de educatie ~i cercetare medicala desra~urate la 

nivelul spitalului, 1n colaborare cu institutiile acreditate; 

15. reprezinta spitalul 1n relatiile cu organizatii profesionale din tara ~i din strainatate ~i faciliteaza accesul 

personalului medical la informatii medicale de ultima ora; 

16. asigura respectarea normelor de etica profesionala ~i deontologie medicala la nivelul spitalului, colaborand 

cu Colegiul Medicilor din Romania; 

17. raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului ~i de acreditarea activitatilor medicate desfa~urate 

1n spital, 1n conformitate cu legislatia 1n vigoare; 

18. analizeaza ~i ia decizii 1n situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu, cazun foarte 

complicate care necesita o durata de spitalizare mult prelungita, morti subite etc); 

19. participa, alaturi de manager, la organizarea asistentei medicale 1n caz de dezastre, epidemii ~1 1n alte 

situatii speciale; 

20. stabilqte coordonatele principale privind consumul medicamentelor la nivelul spitalului, 1n vederea unei 

utilizari judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei ~i a rezistentei la medicamente; 

21. supervizeaza respectarea prevederilor 1n vigoare, referitoare la documentatia medicala a pacientilor tratati, 

asigurarea confidentialitatii datelor medicale, drepturile pacientului , constituirea arhivei spitalului; 

22. avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de cercetare medicala, 1n conditiile 

legii; 

23. elaboreaza raportul anual de activitate medicala a spitalului, 1n conformitate cu legislatia 1n vigoare 

2.4.3. Procedura de lucru a Consiliului medical : 

(i) Consiliul Medical se intrune~te eel putin de doua ori pe luna sau ori de cate ori este nevoie, la solicitarea 

pre~edintelului sau eel putin a 2/3 din membrii acestuia ~i ia hotarari cu majoritatea simpla a celor prezenti. 

Activitatea desfa~urata de consiliul medical se arhiveaza sub forma de procese verbale de ~edinta, iar un 

exemplar din acest proces verbal se depune spre ~tiinta managerului unitatii. 

2 ) Documentele de sinteza privind propuneri, planuri, rapoarte, standarde clinice ~i modele de practica, 

proceduri sau protocoale emise de consiliul medical se depun spre ~tiinta prin registratura unitatii, in atentia 

comitetului director al spitalului si al managerului. 

2.5. Consiliul Etic 

2.5.1. Componenta 
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in conformitate cu prevederile Ordinului Ministrului Sanatatii 1502/2016, 1n cadrul Sanatoriului de 

Pneumoftiziologie Geoagiu se constituie Consiliul etic, format din 7 membri , pentru o perioada de 3 ani , avand 

urmatoarea componenta: 

a) 3 reprezentanti ale~i ai corpului medical 

b) 2 reprezentanti ale~i ai asistentilor medicali 

c) un economist gr. I 

d) un reprezentant ales al asoc iatiilor de pacienti 

e) un secretar, fiira drept de vot. 

Desemnarea nominala a rnembrilor consiliului etic se face de catre comitetul director al Sanatoriului de 

Pneumoftiziologie Geoagiu, iar numirea membrilor Consiliului etic se face prin decizie interna a managerului. 

2.5.2.Atributii 

a) promoveaza valorile etice 111 randul personalului medico-sanitar, auxiliar ~i administrativ al unitatii sanitare; 

b) identifica ~i analizeaza vu lnerabilitatile etice ~i riscurile aparute, propune managerului adoptarea ~i 

implementarea masurilor de preventie a actelor de coruptie la nivelul unitatii sanitare ; 

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

d) analizeaza ~i avizeaza regu lamentul de ordine interioara al unitatii sanitare ~i poate face propuneri pentru 

imbunatatirea acestuia; 

e) formuleaza punct de vedere etic consultativ, la solicitarea comitetului director al unitatii sanitare ; 

t) analizeaza din punct de veclere etic situatiile de dubiu care pot aparea 1n exercitarea profesiei medicale. ln 

situatia 111 care un cadru medico-sanitar reclama o situatie de dubiu etic ce vizeaza propria sa activitate, avizul 

etic nu poate fi utilizat pentru incriminarea cadrului medico-sanitar respectiv, daca solicitarea s-a realizat 

anterior actului medical la care se face referire ; 

g) prime~te, din partea managerului unitatii sanitare, sesizarile fiicute 111 vederea solutionarii; 

h) analizeaza cazurile de 1ncalcare a principiilor morale sau deontologice 111 relatia pacient-cadru medico-sanitar 

~i personal auxiliar din cadrul spitalului, prevazute 111 legislatia 111 vigoare ; 

i) verifica daca personalul meclico-sanitar ~i auxiliar, prin conduita sa, 1ncalca drepturile pacientilor; 

j) analizeaza sesizarile personalului unitatii sanitare 111 legatura cu diferitele tipuri de abuzuri savar~ite de catre 

pacienti sau superiori ierarhici . In masura in care constata 1ncalcari ale drepturilor personalului, propune masuri 

concrete pentru apararea bunei reputatii a personalului ; 

k) analizeaza sesizarile ce privesc nerespectarea demnitatii umane ~i propune masuri concrete de solutionare; 
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1) emite avize referitoare la incidentele de etica semnalate, conform prevederilor prezentului ordin; 

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

n) asigura informarea managerului, a Compartimentului de integritate din cadrul Ministerului Sanatatii ~i a 

petentului privind continutul avizului etic. Managerul poarta raspunderea punerii 'in aplicare a solutiilor 

propuse; 

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

p) 1nainteaza catre organele abilitate sesizarile ce privesc platile informale ale pacientilor catre personalul 

medico-sanitar ori auxiliar sau acte de conditionare a acordarii serviciilor medicate de obtinere a unor foloase , 

'in cazul 'in care persoanele competente nu au sesizat organele conform atributiilor de serviciu; 

q) sesizeaza organele abilitate ale statului ori de cate ori considera ca aspectele dintr-o speta pot face obiectul 

unei i11fractiu11i, daca acestea nu au fost sesizate de repreze11tantii unitatii sanitare sau de catre pete11t; 

r) aproba continutul rapoartelor bianuale ~i anuale 'intocmite de secretarul consiliului de etica; 

s) redacteaza Anuarul etic, care cuprinde modul de solutionare a spetelor reprezentative din cursul anului 

precedent. A11uarul etic este pus la dispozitia angajatilor, co11stitui11d 'in timp un manual de bune practici la 

nivelul unitatii sanitare respective; 

t) analizeaza rezultatele aplicarii chestionarului de evaluare, parte a mecanismului de feedback al pacientului. 

2.5.2.1. Atributiile pre~edintelui consiliului de etica 

Atributiile pre~edintelui consiliului de etica sunt urmatoarele: 

1. convoaca consiliul de etica, prin intermediul secretarului, lunar cat ~i ori de cate ori apar noi sesizari ce 

necesita analiza de urgenta sau la solicitarea a eel puti11 patru dintre membrii acestuia; 

2. prezideaza ~edintele consiliului de etica, cu drept de vot. In cazul 1n care 'in urma votului membrilor 

consiliului de etica se 'inregistreaza o situatie de paritate, votul pre~edintelui este decisiv; 

3. avizeaza, prin semnatura, documentele emise de catre consiliul de etica ~i rapoartele periodice; 

4. informeaza managerul unitatii sanitare 111 cazul vacantarii unui loc 'in cadrul consiliului de etica, 'in vederea 

completarii componentei acestuia. 

2.5.2.2. Atributiile secretarului consiliului de etica 
Atributiile secretarului consiliului de etica sunt urmatoarele: 

I. detine elementele de identificare - antetul ~i ~tampila co11siliului de etica - 111 vederea avizarii ~i 

transmiterii documentelor; 
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2. asigura redactarea docum ntelor, inregistrarea ~i evidenta corespondentei, a sesizarilor, hotararilor ~i 
avizelor de etica; 

3. introduce sesizarile colectate in sistemul informatic securizat, in termen de o zi lucratoare de la 
inregistrarea acestora, ~i asigura informarea, dupa caz, a membrilor consiliului de etica ~i a managerului unitatii 
sanitare, prin mijloace electronice, cu privire la acestea. lnformarea adresata managerului se face doar in cazul 

sesizarilor primite prin intermediul sistemului informatic; 

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

5. informeaza pre~edintele cu privire la sesizarile primite 'in vederea convocarii consiliului de etica; 
6. convoaca membrii consiliului de etica ori de cate ori e necesar, la solicitarea pre~edintelui , cu eel putin o zi 

1naintea 1ntrunirilor ; 

7. asigura confidentialitatea atelor cu caracter personal, pentru o corecta ~i impartiala solutionare a spetelor 
supuse atentiei consiliului de etica; 

8. intocmqte procesele-verbale ale ~edintelor consiliului de etica; 
9. introduce 'in sistemul informatic securizat chestionarele de evaluare de Asigura lunar informarea 

membrilor consiliului de etica ~i a managerului unitatii sanitare cu privire la rezultatele aplicarii acestora; 
I 0. asigura postarea pe site-u I unitatii sanitare a informatiilor privind activitatea consiliului de etica; 
11. formuleaza ~i/sau colecteaza propunerile de 1mbunatatire a activitatii consiliului sau a unitatii sanitare ~i 

le supune aprobarii consi liului de etica; 
12. intocmqte raportul semestrial al activitatii desfa~urate in primele 7 zile ale lunii urmatoare semestrului 

raportat ~i 11 supune avizarii prqedintelui ~i ulterior aprobarii managerului; 
13. intocme~te raportul anual al activitatii desfa~urate ~i Anuarul etic 'in primele 15 zile ale anului urmator 

celui raportat ~i 11 supune avizarii pre~edintelui ~i ulterior aprobarii managerului. 

2.5.3. Procedura de lucru 

Consiliul etic se intrune~te lunar sau ori de cate ori este nevoie, la sesizarea unui pacient/apartinator al 
acestuia, a unui cadru medical sau oricarei persoane careia i-au fost 1ncalcate drepturile recunoscute de lege 'in 
domeniul acordarii asistentei medicate. 

Documentele principale care stau la baza activitatii Consiliului etic din cadrul Sanatoriului de 
Pneumoftiziologie Geoagiu sunt Codul de conduita, etica ~i deontologie profesionala a personalului contractual 

~i procedura specifica de lucru. 

Codul de conduita, etica ~i cleontologie profesionala a personalului contractual din cadrul Sanatoriului de 

Pneumoftiziologie Geoagiu reglementeaza normele de conduita profesionala a 1ntregului personal contractual, 

norme obligatorii pentru personalul contractual din cadrul sanatoriului, incadrat in baza prevederilor Legii 

nr.53/2003-Codul muncii,republicat, cu modificarile ulterioare. 

Obiectivele Codu lui de concluita, etica ~i deontologie profesionala a personalului contractual din cadrul 

Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu urmaresc sa asigure cre~terea calitatii 1ntregii activitati a institutiei 
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medicale,o buna administrare 'in realizarea interesului public,precum ~i eliminarea birocratiei ~i a faptelor de 

coruptie prin: 

I .Reglementarea normelor de conduita profesionala necesare realizarii unor raporturi sociale ~i profesionale 

corespunzatoare crearii ~i mentinerii la nivel 1nalt a prestigiului institutiei publice ~i al personalului contractual; 

2.Informarea publicului cu privire la conduita profesionala la care este 'indreptatit sa se a~tepte din partea 

personalului contractual 'in exercitarea funqiei; 

3.Crearea unui climat de 'incredere ~i respect reciproc 'intre cetateni ~i personalul contractual din cadrul 

Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu. 

Principiile care guverneaza conduita profesionala a personalului contractual sunt urmatoarele: 

I. Prioritatea interesului public-principiu conform caruia personalul contractual are 'indatorirea de a considera 

interesul public mai presus decat interesul personal ,'in exercitarea atributiilor functiei; 

2.Asigurarea egalitatii de tratament a cetatenilor-principiu conform caruia personalul contractual are 'indatorirea 

de a aplica acela~i regim juridic 'in situatii identice sau similare; 

3.Profesionalismul-principiu conform caruia personalul contractual are obligatia de a 'indeplini atributiile de 

serviciu cu responsabilitate,competenta,eficienta,corectitudine ~i con~tiinciozitate; 

4.Impaqialitatea ~i nediscriminarea-principiu conform caruia angajatii contractuali sunt obligati sa aiba o 

atitudine obiectiva,neutra fata de orice interes politic,economic,religios sau de alta natura,1n exercitarea 

atributiilor funqiei ; 

5.Integritatea morala-principiu conform caruia personalul contractual 'ii este interzis sa solicite sau sa 

accepte,direct ori indirect,pentru el sau pentru altul,vreun avantaj ori beneficiu moral sau material; 

6.Libertatea gandirii ~i a exprimarii-principiu conform caruia personalul contractual poate sa-~i exprime ~i sa-~i 

fundamenteze opiniile,cu respectarea ordinii de drept ~i a bunelor moravuri; 

7.Cinstea ~i corectitudinea-principiu conform caruia,'in exercitarea funqiei ~i 'in 'indeplinirea atributiilor de 

serviciu,personalul contractual trebuie sa fie de buna-credinta ~i sa actioneze pentru 'indeplinirea conforma a 

atributiilor de serviciu; 

Sesizarea 

1.Conducerea Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu poate fi sesizata de catre pacient, apartinator sau 

reprezentantul sau legal, de catre personalul angajat sau de orice persoana interesata,cu privire la: 
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-tncalcarea prevederilor codulu i de conduita profesionala de catre angajatii contractuali; 

-constrangerea sau amenintarea exercitata asupra angajatului contractual pentru a -I determina sa 1ncalce 

dispozitiile legale tn vigoare ori sa le aplice necorespunzator. 

2.Sesizarea prevazuta la punctul I nu exclude ses izarea organului disciplinar competent, potrivit legii-comis ii 

de disciplina,consiliul etic al sanatoriului constituit tn baza prevederilor Ordinului Ministrului sanatatii 

nr.1502/20 I 6. 

3.Angajatii contractuali nu pot ft sanqionati sau prejudiciati tn niciun fel pentru sesizarea cu buna-credinta a 

organelor disciplinare competer,te,111 conditiile legii. 

4.Conducerea Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu va verifica actele ~i faptele pentru care au fost 

sesizate,prin organul disciplinar competent investit cu solutionarea sesizarii,cu respectarea confidentialitatii 

privind identitatea persoanei care a facut sesizarea. 

5.ln cazul tn care,\'n situa~ia sesizata este implicat conducatorul institutiei publice ori directorii 

acesteia,competenta 111 solutionarea sesizarii o are structura ierarhic superioara institutiei ,respectiv Consiliul 

Judetean Hunedoara. 

Solutionarea sesizarii. 

Analizarea fiecarui caz se va consemna 1ntr-un proces-verbal care va cuprinde toate aspectele, atat cele 

sesizate, cat ~i masurile propusc a fi luate de catre managerul Sanatoriului de Pneumoft iziologie Geoagiu. 

Procesul-verbal va fi \'ntocmit numai dupa ce consiliul etic a efectuat o cercetare a cazu lui, cu ascultarea 

partilor implicate, inclusiv, daca este cazul, a unor terte persoane care pot aduce lamuriri suplimentare asupra 

cazului. Ascultarea partilor trehuie consemnata tn scris ~i semnata de catre acestea. 

Procesul-verbal va fi tna intat managerului Sanatoriului de Pneumoftiz iolog ie Geoagiu, 1n vederea luarii 

masurilor ce se impun \'n confonnitate cu legislatia tn vigoare. 

2.6. Comisii de specialitate 

2.6.1. Comisia Medicamentului 

Avand tn vedere necesitatea optimizarii utilizarii medicamentelor precum ~i folosirea judicioasa a 

fondurilor bane~ti destinate medicamentelor, la nivelul Sanatoriu lui de Pneumoftiziolog ie Geoagiu s-a 1nfiintat 

~i functioneaza Comisia Medicamentului. 
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Comisia Medicamentului este numita prin decizie interna a Managerului unitatii fiind formata din 

medici primari/specialisti din cadrul unitatii ~i farmacist,fiind condusa de catre Directorul medical al unitatii 

sanitare. 

2.6.1.1. Atributiile comisiei sunt urmatoarele: 

a) stabile~te necesarul anual, cantitativ ~i calitativ, de medicamente, la nivelul unitatii , pe baza propunerilor 

medicilor ~efi de seqii; 

b) stabile~te coordonatele principale privind consumul de medicamente la nivelul sanatoriului, in vederea 

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

c) veriftca ~i aproba planul anual de achizitii de medicamente; 

d) analizeaza ~i face propuneri concrete comitetului director, pentru rezolvarea situatiilor deosebite aparute 

'in activitatea medicala, cu privire la deficientele existente 'in aprovizionarea cu medicamente; 

e) monitorizeaza ~i evalueaza activitatea de achizitie publica de medicamente, la nivelul spitalului, 'in 

conformitate cu necesitatile reale ale activitatii medicale; 

f) analizeaza ~i face propuneri concrete de optimizare a consumului de medicamente, pastrand raportul 

calitate/cost/incadrare 'in buget alocat; 

g) analizeaza ~i aproba referatele de solicitare a medicilor, privind medicamentele ~i cantitatea solicitata, 

peste prevederile planului anual de achizitii de medicamente; 

h) analizeaza periodic, o data pe luna, prin sondaj, cate 5 foi de observatie din fiecare seqie a spitalului, de 

preferinta de la fiecare medic din seqie; 

i) analizeazajustiftcarea tratamentului din FOCG alese ~i sesizeaza conducerea spitalului asupra situatiilor 

de polipragmazie, recomandarea abuziva a unui medicament; 

j) 'in situatia 'in care se constata un consum abuziv de medicamente, solicita medicului curant justiftcarea 

acestuia ~i analizeaza aceste justificari; 

k) redacteaza un proces verbal de sentintain care consemneaza rezultatele activitatii; 

1) participa la introducerea ghidurilor de practica medicala~i a protocoalelor terapeutice ; 

m) elaboreaza criteriile de prescriere a antibioterapiei - PROTOCOL DE PRESCRIERE A 
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ANTIBIOTICELOR; 

n) elaboreaza Fi~a de prescriere a antibioticului ; 

o) colaboreaza cu un medic epidemiolog pentru analiza rezistentei germenilor la antibioterapie; 

p) orice alte atributii care decurg din acte normative sau hotarari ale comitetului director, care au legatura 

cu activitatea specifica a comis iei. 

elaborarea unei strategii de reducere a consumului de medicamente; 

analizarea consumului de medicamente pe fiecare sectie, trimestrial ~1 'in dinamica, cu prezentarea 

rezultatului 'in ~edinta cu medicii din sanatoriu; 

analizarea justificarii consumului de medicamente de catre sectiile 'in care s-au constatat cre~teri 

substantiate. 

2.6.1.2 Procedura de lucru 

(1) Comisia medicamentului se 1ntrune~te 'in ~edinte ord inare lunare ~1 'in ~edinte extraordinare, la 

convocarea pre~edintelui comis iei ~i/sau a conducerii sanatoriului; 

(2) Comisia este legal 1ntrunita daca sunt prezente eel putin doua treimi din totalul membrilor; 

(3) Deciziile Comisiei medicamentului se iau cu majoritatea simpla; 

(4) Pentru fiecare ~edinta se redacteaza un proces verbal de sentinta'in care se consemneaza rezultatele 

activitati i; 

(5) Comisia medicamentului analizeaza justificarile primite din partea medicilor curanti ~i prezinta 

conducerii sanatoriului ~i medicului curant concluziile finale ; 

(6) 1n termen de maximum 30 de zile calendaristice de la prezentarea concluziilor finale medicul curant 

poate prezenta o contestatie justificata, contestatie ce va fi analizata'intr-o comisie largita, la care va fi invitat un 

medic de specialitatea medicului curant; 

(7) Propunerea definitiva a com1s1e1 medicamentului asupra analizei facute este transrnisa 'in sens 

conducerii sanatoriului; 

(8) Comisia medicamentu lui colaboreaza cu celelalte comisii ale spitalului 'in vederea cre~terii calitatii 

actului medical; 

(9) Punctele de vedere ale Cornisiei medicamentului sunt adoptate 'in strategia de dezvo ltare a spitalului. 

2.6.2. Comitetul de securitate ~i sanatate in munca 
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In conforrnitate cu prevederile Ordinului Minstrului Muncii ~i Solidaritatii Sociale nr. 187/1998 ~1 

Hotararii nr.1425/2006, Cornitetul de securitate ~i sanatate 1n rnunca trebuie organizat la unitatile cu un numar 

de eel putin 50 de salariati. 

Comitetul de securitate ~i sanatate 1n rnunca este constituit din: 

a) angajator sau reprezentantul legal; 

b) reprezentanti ai angajatorului cu atributii de securitate ~i sanatate 1n munca; 

c) reprezentanti ai lucratorilor cu raspunderi specifice in dorneniul securitatii ~i sanatatii lucratorilor; 

d) medicul de medicina a rnuncii. 

Nurnarul reprezentantilor lucratorilor este egal cu nurnarul format din angajator sau reprezentantul sau legal 

~i reprezentantii angajatorului. 

Reprezentantii salariatilor vor fi ale~i pe o perioada de 2 ani . 

In cazul in care unul sau mai multi reprezentanti ai salariatilor se retrag din comitetul de securitate ~1 

sanatate 1n munca, ace~tia vor fi inlocuiti imediat prin alti reprezentanti ale~i. 

Managerul Sanatoriului de Pneurnoftiziologie Geoagiu este pre~edintele cornitetului de securitate ~i sanatate 1n 

munca. Membrii cornitetului de securitate ~i sanatate in munca se norninalizeaza prin decizie scrisa a 

pre~edintelui acestuia, iar componenta comitetului va fi adusa la cuno~tinta salariatilor. 

Lucriitorul desemnat sau reprezentantul serviciului intern de prevenire ~i protectie este secretarul 

cornitetului de securitate ~i sanatate in rnunca. 

Comitetul de securitate ~i sanatate 'in munca se convoaca, la cererea pre~edintelui, eel putin o data pe 

trimestru ~i ori de cate ori este nevoie. 

La fiecare 'intrunire se 'intocrne~te un proces-verbal semnat de participanti. 

lntrunirea Cornitetului de securitate ~i sanatate 'in munca se convoaca cu eel putin 5 zile 'inainte de data 

stabilita, cand se face cunoscuta ~i ordinea de zi a 'intrunirii. 

Cornitetul de securitate ~i sanatate 'in rnunca este legal 1ntrunit, daca sunt prezenti eel putin jurnatate plus 

unul dinnumarul rnembrilor sai ~i ia hotarari cu votul a doua treirni din nurnarul celor prezenti. 

In cazul 1n care exista divergente 1ntre membrii Cornitetului de securitate ~i sanatate 'in munca, obiectiile se 

rnotiveaza, 'in scris, 'in termen de doua zile de la data 'intrunirii. Pre~edintele are drept de decizie la concilierea 

divergentelor. 
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2.6.3Atributii 

- analizeazii ~i face propuneri privind politica de securitate ~i siiniitate 'in muncii ~i planul de prevernre ~1 

protectie, conform regulamentului intern sau regulamentului de organizare ~i functionare ; 

- urmiire~te realizarea planului de prevenire ~i protectie, inclusiv alocarea mijloacelor necesare realiziirii 

prevederilor lui ~i eficienta acestora din punct de vedere al 'imbuniitiitirii conditiilor de muncii; 

- analizeazii introducerea de noi tehno log ii , alegerea echipamentelor, luand 'in considerare consecintele asupra 

securitatii ~i siinatatii , lucratorilor, ~i face propuneri tn situatia constatiirii anumitor deficiente; 

- analizeaza alegerea, cumpiirarea, 1ntretinerea ~i utilizarea echipamentelor de muncii, a echipamentelor de 

protectie colectiva ~i individuala ; 

- analizeazii modul de tndeplinire a atributiilor ce revin serviciului extern de prevenire ~i protectie, precum ~i 

mentinerea sau, daca este cazuL 1nlocuirea acestuia; 

- propune masuri de amenajare a locurilor de munca, tinand seama de prezenta grupurilor sensibile la riscuri 

specifice; 

- analizeaza cererile formula te de lucratori privind conditiile de munca ~1 modul 1n care 1~i tndeplinesc 

atributiile persoanele desemnate ~i/sau serviciul extern; 

- urmare~te modul tn care se aplica ~i se respecta reglementarile legale privind securitatea ~i sanatatea 1n 

munca, masurile dispuse de i11spectorul de munca ~i i11spectorii sanitari; 

- analizeazii propunerile lucratorilor privind prevenirea accidentelor de muncii ~i a 1mbolnavirilor 

profesionale, precum ~i pentru imbunatatirea conditiilor de munca ~i propune i11troducerea acestora 1n planul de 

prevenire ~i protectie; 

- analizeazii cauzele producerii accidentelor de muncii, 1mbolnavirilor profes ionale ~i evenimentelor produse 

~i poate propune masuri tehnice tn completarea miisurilor dispuse 1n urma cercetarii; 

- efectueaza verificari proprii privind aplicarea instructiunilor proprii ~i a celor de lucru ~i face un raport scris 

privind constatiirile facute ; 

- dezbate raportul scris, prezentat comitetului de securitate ~i siinatate 1n munca de catre conducatorul unitatii 

eel putin o data pe an, cu privire la situatia securitatii ~i saniitatii 111 muncii, la aqiu11ile care au fost 1ntreprinse ~i 

la eficienta acestora tn anul 1ncheiat, precum ~i propunerile pentru planul de prevenire ~i protectie ce se va 

realiza 111 anul urmator. 
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Prezen\a la Tntrunirile Comitetului de securitate §i sanatate Tn munca este obligatorie. Derogarea de la 

aceasta prevedere o acorda numai pre§edintele comitetului. 

2.6.4. Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti 

Comisia de analiza a deceselor intraspitalice§ti se nume§te prin decizie interna a Managerului. 

Pre§edintele comisiei este Directorul medical al unitatii ; membrii comisiei sunt:medic §ef secpe ~i medici din 

unitate. 

Scopul principal al activitatii comisiei este verificarea concordantei Tntre diagnosticele clinice §i 

anatomopatologice. 

Atributiile §i procedura de lucru a comisiei sunt de ordin intern, cu rot medical - §tiintific. 

Scopul principal al activitafii comisiei este verificarea veridicitatii diagnosticelor clinice, in vederea cre§terii 

calitatii actului medical. 

2.6.4.lAtribufii: 

a) analizeaza periodic, o data pe luna, sau de cate ori este nevoie, numarul deceselor inregistrate in activitatea 

sanatoriului, astfel: 

Numiirul deceselor 1n totalitate 

Numarul deceselor la 24 de ore de la internarea pacientului 

b) analizeaza motivele medicate care au dus la decesul pacientilor, cuprinse in FOCG si Certificatul de deces; 

c) Tn situatia Tn care se constata un deces survenit ca urmare a actiunii personalului medical (malpraxis) prezinta 

cazul conducerii spitalului in vederea luarii masurilor legate care se impun; 

t) poate solicita medicului curant justificarea actiunilor medicale in cazul pacientului decedat; 

g) la solicitarea conducerii spitalului, Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti poate ti consultata 111 

urmatoarele domenii: 

I) elaborarea unei strategii de reducere a numarului de decese 

2) planificarea de actiuni Tn vederea cre~terii calitatii actului medical 
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2.6.4.2. Procedura de lucru 

(a) Comisia se Intrunqte 'in ~eclinte ordinare lunare (daca s-au Inregistrat decese) ~i In ~edinte extraordinare, de 

cate ori este nevoie. 

$edintele ordinare lunare, se tin la convocarea pre~edintelui Comisiei, de regula 'in ultima zi a lunii, sau daca 

aceasta data cade 'in perioada de repaus saptamanal, data va ti moditicata, dupa caz.$edintele extraordinare, 

sunt convocate de prqedintelui Comisiei, de cate ori se considera necesar; 

(b) Toti membrii comisiei a drepturi egale la opinii medicale individuale privind analiza decesului 

intraspitalicesc, caz 'in care vor fi consemnate In procesul-verbal de ~edinta ; 

(c) Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti este legal 'intrunita daca sunt prezenti jumatate plus unul din 

totalul membrilor desemnati; 

(d) Deciziile Comisiei de analiza a deceselor intraspitalicesti se iau cu majoritate simpla (jumatate plus unu din 

totalul membrilor prezenti); 

(e) Materialele supuse analize i vor ti prezentate comisiei de secretarul acesteia care va redacta ~i procesele 

verbale, procedand la arhivarea documentelor comisiei ~i gestionarea Registrului de Intrare/Ie~ire ; 

(f) Comisia analizeaza ~i cerceteaza cazurile selectionate de decese intervenite la nivelul Sanatoriului de 

Pneumoftiziologie Geoagiu. Se analizeaza situatiile speciale, neconcordanta diagnostica, afectiunile rare etc; 

(g) Analizeaza datele medicale btinute din foaia de observatie si investigatiile paraclinice. 

(h) Evidentiaza gradul de concordanta diagnostica 'intre diagnosticul de internare, diagnosticul de externare; 

(i) Realizeaza o statistica a dec,:selor din spital pe seqii 'in rapo,t cu numarul de internari din spital, evidentiind 

totodata patologia cea mai frecventa a deceselor; 

(j) Comisia analizeaza ~i cerceteaza calitatea serviciilor ~i Ingrijirilor medicale acordate pacientului, pana la 

deces; 
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(k) Comisia de analiza a deceselor intraspitalice~ti poate solicita justificari sense medicilor curanti privind 

decesul pacientului, analizeaza justificarile primite ~i consemneaza concluziile finale 'in scris. 0 copie a 

concluziilor finale scrise se va comunica medicului curant care a tratat pacientul pana la deces; 

(I) Concluziile scrise vor fi 'intocmite, prin rotatie, de catre fiecare membru al comisiei ~i se vor pastra, ordonat 

cronologic ~i arhivat, la biroul Secretariatului Comisiei; 

(m) Comisia va trage concluzii scrise, privind desfa~urarea actului medical, precum ~1 'in prec1zarea 
diagnosticului, cu rolul de a 'imbunatati activitatea medicala la nivelul spitalului; 

(n) Comisia va 'intocmi periodic rapoarte privind activitatea desfa~urata, concluziile medical- ~tiintifice ~1 
masurile propuse, pe care 'ii va prezenta conducerii spitalului ~i consiliului medical ; 

(5) In termen de maximum 30 de zile calendaristice de la prezentarea concluziilor finale medicul curant poate 
prezenta o contestatie justificata, contestatie ce va fi analizata'intr-o comisie largita, la care va fi invitat un 

medic din cadrul Serviciului de medicina legala a Spitalului Judetean ; 

(6) Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti colaboreaza cu celelalte comisii ale spitalului 'in vederea 

cre~terii calitatii actului medical ; 

(7) Punctele de vedere ale Comisiei de analiza a deceselor intraspitalicesti sunt adoptate 'in strategia de 

management ~i dezvoltare a spitalului . 

2.6.5. Comisia de alimentatie ~i dietetica 

2.6.5.1 Atributii: 

- coordonarea activitatilor de organizare ~i control a alimentatiei la nivelul 'intregului spital; 

- stabile~te strategia de achizitii a alimentelor 'in functie de planul de diete ~i meniuri ~i de bugetul alocat; 

- realizeaza planul de diete ~i meniuri ; 

- controleaza periodic respectarea normelor de igiena 'in bucatarie ~i blocul alimentar, curatenia ~i dezinfectia 
veselei ; 

- verifica periodic calitatea ~i valabilitatea alimentelor eliberate de la magazia spitalului; 

- verifica prin sondaj recoltarea probelor alimentare; 

- controleaza periodic modul de respectare a normelor de 1g1ena privind transportul ~1 circuitele pentru 
alimente, conform reglementarilor 'in vigoare; 

- verifica prin sondaj calitatea hranei preparate cu o jumatate de ora 'inainte de servirea ei; 
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- verifica respectarea meniurilor ~i dietelor; 

- verifica efectuarea controalelor medicale periodice de catre personalul angajat la bucatarie ~i blocul alimentar; 

- colaboreaza ~i furnizeaza date celorlalte comisii medicale. 

2.6.5.2 Procedura de lucru 

analiza sistemului de aprov1Z1onare, prescriere, preparare ~1 distribuire a alimentelor, regimurilor 

dietetice la nivelul spitalului; 

existenta regimurilor alirnentare diversificate pe afeqiuni ; 

modul de 1ntocmire a regimurilor alimentare; 

calcularea valorilor calorice ~i nutritive; 

pregatirea ~i distribuirea alimentelor; 

modul de primire, recep\ ionare, depozitare al alimentelor; 

respectarea circuitelor funqionale In blocul alimentar. 

2.6.6. Comisia de inventariere a patrimoniului 

2.6.6.1 Atributii 

- efectuarea inventarierii patrim niului unitatii potrivit planului anual de inventariere; 

- efectuarea inventarierii inopinate la gestiunile unitatii cu respectarea prevederilor legale; 

- efectuarea inventarierii bunurilor primite cu chirie, In folosinta sau In custodie ; 

- Intocme~te situatia comparativa Impreuna cu persoanele care tin evidenta gestiunilor, stabilind situatia 

scazamintelor legale ~i a comprnsarilor ~i le supun aprobarii; 

- determinarea minusurilor ~i plusurilor de gestiune conform reglementarilor legate; 

- 1ntocmqte procesul verbal privind rezultatele inventarierii ~i le supune spre aprobare: 

- face propuneri de solutionare a diferentelor constatate la inventariere; 

- 1ntocme~te situatii privind degradarile, scoaterea din uz sau valorificarea unor bunuri existente In gestiuni ~i 
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informeaza asupra unor bunuri fara mi~care, cu mi~care lenta sau neutilizabile. 

2.6.6.2 Prcedura de lucru 

-Comisia centrala de inventariere va efectua : orgamzarea, instruirea, supravegherea ~i controlul modului de 

efectuare a inventarierii de catre subcomisii 

- Inventarierea se va efectua prin numarare, ciintarire, masurare, cubare ~i sondaj, dup~ caz. 

2.6.7. Comisia de disciplina 

In conformitate cu Legea nr.53/2003 - Codul Muncii, republicata, cu modificari ulterioare, funqioneaza 

Comisia de disciplina; numirea membrilor Comisiei de disciplina se stabile~te prm decizie interna a 

Managerului, pentru fiecare caz 'in parte, 'in functie de apartenenta salariatulu i la 

sectia/compartimentul/ serviciul/biroul respectiv. 

Comisia de Disciplina are ca scop principal cercetarea disciplinara prealabila a abaterilor 'in disciplina muncii 

savar~ite de salariatii spitalului, nerespectarea oricaror altor obligatii de serviciu prevazute 'in actele normative 

generale sau interne 'in vigoare - regulamentul de organ1zare ~i functionare ~i a regulamentului de ordine 

interioara ~i propunerea de sanqiuni disciplinare. 

2.6.7.1. Atributii: 

I . Stabilirea 1mprejurarilor 'in care fapta a fast savar~ita; 

2. Analiza gradului de vinovatie a salariatului precum ~i consecintele abaterii disciplinare ; 

3. Verificarea eventualelor sanctiuni disciplinare suferite anterior de salariat; 

4. Efectuarea cercetarii disciplinare prealabile ; 

5. Stabilirea sanctiunii ce urmeaza a fi aplicata. 

2.6.7.2 Procedura de lucru: 

I . Comisia se va 1ntruni la data ~i ora stabilita prin Decizia de numire emisa de Managerul unitapi; 
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2. In vederea desfa~uriirii cercetiirii disciplinare prealabile, salariatul va ti convocat 1n scris de persoana 

tmputernicitii de angajator sii realizeze cercetarea, precizandu-se obiectul, data, ora ~i locul tntrevederii. 

3. Neprezentarea salariatului la convocarea facutii 1n conditiile previizute, farii un motiv obiectiv dii dreptul 

Comisiei de disciplinii sii propunii sanctionarea, farii efectuarea cercetiirii disciplinare prealabile, 1ntocmindu-se 

in acest sens proces-verbal tn ca e se va consemna ~i neprezentarea salariatului. 

4. In cursul cercetiirii disciplinare prealabile salariatul are dreptul sii formuleze ~i sii sustinii toate apiiriirile tn 

favoarea sa ~i sii ofere Comisiei de disciplinii 1mputernicite sii realizeze cercetarea toate probele ~i motivatiile 

pe care le considerii necesare, precum ~i dreptul sii fie asistat, la cererea sa, de catre un reprezentant al 

sindicatului al carui membru est e. 

5. Analizarea fiecarui caz se va consemna 1ntr-un proces-verbal care va cuprinde toate aspectele, atat cele 

sesizate, cat ~i masurile propuse a fi luate de catre managerul spitalului. 

6. Comisia de disciplina, dupa efectuarea cercetiirii disciplinare, tnainteaza Procesul verbal al cercetarii 

disciplinare prealabile, tn care se regasesc concluziile cercetarii , 1mpreuna cu toate actele care stau la baza 

acestuia ~i propune Managerului sanqiunea disciplinara. 

7. Procesul-verbal va fi 1ntocrnit numai dupa ce comisia de disciplina a efectuat o cercetare a cazului, cu 

ascultarea partilor implicate, inclusiv, daca este cazul, a unor terte persoane care pot aduce lamuriri 

suplimentare asupra cazului . Ascultarea partilor trebuie consemnata 1n scris ~i semnata de catre acestea. 

8. Procesul-verbal va fi tnaintat Managerului , tn vederea luarii masurilor ce se impun 1n conformitate cu 

legislatia tn vigoare. 

9. Managerul dispune aplicarea sanqiunii disciplinare printr-o decizie emisa 1n forma scrisa, 1n termen de 30 de 

zile calendaristice de la data luarii la cuno~tinta despre savar~irea abaterii disciplinare, dar nu mai tarziu de 6 

luni de la data savar~irii faptei. 

1 0. Comisia are obligatia de a-~i desfii~ura activitatea cu respectarea urmatoarei proceduri: 

a) convoacii 1n scris pe salariatul cercetat; 

b) convocarea va cuprinde eel putin obiectul, data ~i locul 1ntrevederii; 

c) 1n cadrul cercetarii se vor st· bili faptele ~i urmarile acestora, 1mprejurarile 1n care au fost savar~ite , precum ~i 

orice date concludente pe baza carora sa se poata stabili existenta sau inexistenta vinovatiei ; 

In activitatea sa comisia de disciplina va respecta prevederile Legii nr. 53/2003 - republicatii, Codul Muncii. 

2.6.8. Comitetul pentru situatii de urgenta 

2.6.8.1 Atributii 

Asistenta de urgenta 1n cazul accidentelor colective, calamitatilor ~i dezastrelor va fi coordonata de 

inspectoratele judetene pentru situatii de urgenta, respectiv al municipiului Bucure~ti, sau direct de 
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Inspectoratul General pentru Situatii de Urgenta conform planurilor nationale aprobate. 

Pentru situatii de accidente colective, calamitati sau dezastre, cu urmari deosebit de grave, se vor 1ntocmi 

planuri de actiune comune ~i cu celelalte institutii cu atributii 1n domeniu, care vor fi puse 1n aplicare la 

solicitarea T nspectoratului General pentru Situatii de Urgenta. 

ln situatii de accidente colective, calamitati sau dezastre, cu urmari deosebit de grave, acordarea asistentei la 

nivel spitalicesc se va face 1n unitatile spitalice~ti. 

lnspectoratului General pentru Situatii de Urgenta poate dispune echipajelor Serviciilor mobile de urgenta, 

reanimare ~i descarcerare dintr-un judet participarea la interventie la un accident colectiv sau o zona calamitata 

din alt judet. La nevoie, el poate dispune, cu acordul prqedintelui Comitetului pentru Situatii de Urgenta al 

Ministerului Sanatatii Publice, participarea la interventii, 111 alt judet, a unor echipaje ale serviciilor publice sau 

private de ambulanta dintr-unjudet sau din municipiul Bucure~ti. 

In cazul epidemiilor ~i/sau pandemiilor, coordonarea activitatii de interventie se face de catre comitetele 

judetene pentru situatii de urgenta sau de Comitetul pentru Situatii de Urgenta al Ministerului Sanatatii Publice, 

dupa caz, potrivit legii. Managerii generali ~i directorii medicali ai serviciilor de ambulanta judetene ~i al 

municipiului Bucure~ti, medicii-~efi ai Serviciilor mobile de urgenta, reanimare ~idescarcerare, precum ~1 

medicii-~efi ai unitatilor de primire a urgentelor vor urma cursuri 1n managementul dezastrelor organizate de 

Ministerul Sanatatii Publice ~i/sau de Ministerul Administratiei ~i Internelor. 

CADRU INTERN: Desemnarea nominala a membrilor Comitetului pentru situatii de Urgenta se 

stabililqte de catre Comitetul Director al spitalului, iar numirea membrilor Comitetului pentru situatii de 

Urgenta se face prin decizie interna a Managerului. 

2.6.8.2 Procedura de lucru: 

- elaboreaza planul de aqiune pentru situatii speciale ~i asistenta medicala 1n caz de razboi, dezastre, 

atacuri teroriste, conflicte sociale ~i alte situatii de criza; 

- tine legatuta operationala cu Comitetul ministerial/Comitetul Municipiului Bucuresti pentru situatii de 

Urgenta/Inspectoratul General pentru situatii de Urgenta 1n vederea gestionarii acestora conform competentei; 

- organizeaza ~i funqioneaza pentru prevenirea ~i gestionarea situatiilor de Urgenta, asigurarea ~i 

coordonarea resurselor umane, materiale, financiare ~i de alta natura necesare restabilirii starii de normalitate; 
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- asigurii managementul situatiilor de Urgentii pe nivelul domeniului de competenta, dispunand de 

infi-astructura ~i de resursele necesare din punct de vedere al serviciilor medicale; 

- identifica, 1nregistreaza ~i evaluaeaza tipurile de rise ~i factorii determinanti a1 acestora, in~tiintarea 

factorilor interesati, avertizarea populatiei, limitarea, inlaturarea sau contracararea factorilor de rise, precum ~i a 

efectelor negative ~i a impactului produs de evenimentele exceptionale respective; 

- actioneaza, 111 timp oport.un, 1mpreuna cu structurile specializate in scopul prevenirii agravarii situatiei 

de Urgenta, limitarii sau inlaturiirii, dupa caz, a consecintelor acesteia; 

Pe durata situatiilor de Urgenta sau a starilor potential generatoare de situatii de Urgenta se intreprind, 1n 

conditiile legii , dupa caz, aqiuni ~i masuri pentru: 

-avertizarea populatiei, institutiilor ~i agentilor economici din zonele de pericol; 

-punerea in aplicare a masurilor de prevenire ~i de protectie specifice tipurilor de rise; 

-interventia operativa in funqie de situatie, pentru limitarea ~i ,nlaturarea efectelor negative; 

-acordarea de asistenta medicala de Urgenta; 

-informeaza prin centrul operational judefean, respectiv al municipiului Bucuresti, privind starile potential 

generatoare de situatii de Urgenta ~i iminenta amenintarii acestora; 

-evalueaza situatiile de Urgenta produse, stabilesc masuri ~i aqiuni specifice pentru gestionarea acestora 

~i urmaresc 1ndeplinirea lor; 

-informeaza comitetul Judetean ~i consiliul judetean asupra activitatii desfii~urate ; 

-indeplinesc orice alte atributii ~i sarcini stabilite de lege sau de organismele ~i organele abilitate. 

2.6.9 Comisia de monitorizare 

2.6.9.1 Atributii 

- In vederea monitorizarii, coordonarii ~i indrumarii metodologice a implementarii si dezvoltarii sistemului de 

control intern managerial, conducatorul entitatii publice constituie, prin act de decizie interna, o structura cu 

atributii in acest sens, denumifa Comisia de monitorizare. 

- Comisia de monitorizare cuprinde conducatorii compartimentelor incluse in primul nivel de conducere din 
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structura organizatorica.Comisia poate cuprinde s1 reprezentanti a1 compartimentelor, desemnati de catre 

conducatorul unitatii. 

- Comisia de monitorizare este coordonata de catre un presedinte, care poate fi conducatorul unitatii sau o alta 

persoana de conducere cu autoritate, delegat de aceasta si asistata de un secretariat tehnic. 

2.6.9.2 Procedura de lucru 

-Modul de organizare ~i de lucru al Comisiei de monitorizare se afla 'in responsabilitatea presedintelui acesteia 

si se stabileste 'in functie de volumul si de complexitatea proceselor si activitatilor, pe baza Regulamentului de 

organizare ~i functionare a comisiei, care se actualizeaza ori de cate ori este cazul. 

- Presedintele Comisiei de monitorizare asigura conducerea sedintelor, conform ordinii de zi si aproba 

minutele sedintelor, si dupa caz, hotararilor acestora. In functie de tematica ordinii de zi a sedintelor, la 

solicitarea presedintelui Comisiei de monitorizare pot participa si alte persoane in calitate de invitati. 

Comisia de monitorizare coordoneaza procesul de actualizare a obiectivelor generale si specifice a 

activitatilor procedurale, a procesului de gestionare a riscurilor, a sistemului de monitorizare a performantelor, a 

situatiei procedurilor si a sistemului de monitorizare si raportare, respectiv informare catre conducatorul 

unitatii. 

In vederea consolidarii unu1 sistem de control intrern managerial, Comisia de monitorizare elaboreaza 

Programul de dezvoltare a sistemului de control intrern managerial , denumnit Program de dezvoltare care se 

actualizeaza anual la nivelul fiecarei unitati. 

- Procesul de management al riscurilor se afla in responsabilitatea presedintelui Comisiei de monitorizare si se 

organizeaza in functie de dimensiunea, complexitatea si mediul specific . 

Pentru asigurarea unui management eficient al riscurilor la toate nivelurile unitatii, conducatorii 

compartimentelor de la primul nivel de conducere din structura organizatorica desemneaza la nivelul acestora 

un responsabil cu riscurile. 

Riscurile aferente obiectivelor si/ sau activitatilor se identifica s1 se evalueaza la nivelul fiecarui 

compartiment, in conformitate cu elementele minimale din Registrul de riscuri; riscurile semnificative se 

centralizeaza la nivel de Comisie de monitorizare in Registrul de riscuri al unitatii. 

Comisia de monitorizare analizeaza si prioritizeaza riscurile semnificative care pot afecta atingerea 

obiectivelor unitatii, prin stabilirea profilului de rise si a limitei de toleranta la rise, anual aprobate de catre 
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conducerea unitatii. 

- Secretariatul tehnic al Comisiei de monitorizare pe baza Registrului de riscuri de la nivelul unitatii propune 

profilul de rise si limita de toleranta la rise care sunt analizate si avizate in sedinta comisiei si aprobate de catre 

conducatorul unitatii. 

- Conducatorul unitatii elaboreaza anual Raportul asupra sistemului de control intrern managerial la data de 31 

decembrie in baza art. 4 din O.G. nr.119/1999 privind controlul intern managerial si controlul financiar 

preventiv, republicata cu modificarile si completarile ulterioare, conform modelului prevazut in instructiunile 

privind intocmirea, aprobarea si prezentarea raportului asupra sistemului de control intern managerial 

2.6.10 Comisia de analiza a rezultatelor utilizarii protocoalelor si ghidurilor de practica 

2.6.10.1 Atributii: 

-Analize si cercetari pe tipuri de afeqiuni si tratamente; 

2.6.10.2. Procedura de lucru 

Masuri sau propuneri privind ajustarea unor rutine terapeutice , de investigatii paraclinice , de ingrijiri , 

existente si documentate; 

Intocmesc procese verbale de ~edinta; 

Elaboreaza rapoarte semestriale pe care le supune dezbaterii in cadrul Consiliului Medical 

2.6.11 Comisia privind echipa responsabila cu coordonarea, implementarea, mentinerea ~i imbunatatirea 

sistemului de management (l[MI SM). 

2.6.11.1 Atributii 

• coordoneaza activitatea Sistemului de Management 1n vederea aplicarii instruirilor de lucru utilizate de 

catre ANMCS 111 cadrul ce1ui de al Tl-lea ciclu de acreditare a spitalelor, la nivelul Sanatoriului de 

Pneumoftiziologie Geoagiu. 

• asigura ca procesele necesare Sistemului de Management sunt stabilite, implementate, mentinute ~ 1 

conforme cu cerintele standarclelor ~i specificatiilor internationale; 

• se asigura ca este mentinuta integritatea sistemului de management atunci cand sunt planificate ~1 

implementate schimbari ale si!;temului; 
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• se asigura ca procesele furnizeaza elementele de ie~ire intentionate ; 

• asigura generarea colectarea informatiilor ~i datelor, care formeaza baza de cuno~tiinte pentru sedintele 

de analiza ale managementului, incluz1nd nevoile de 1mbunatatire; 

2.6.11.2 Procedura de lucru 

• identificare, evalueaza riscurile sistemului de management ~i 1ntocme~te planuri de tratare rise ; 

• asigura existenta con~tiintei privind calitatea 111 diferite arii functionale ale organizatiei ; 

• rezolva diferite probleme legate de calitatea produselor ~i serviciilor ~i a sistemului de management; 

• raporteaza conducerii organizatiei la eel mai 1nalt nivel functionarea, performanta sistemului de 

management ~i oportunitatile de 1mbunatatire, pentru analizare ~i ca baza pentru 1mbunatatirea acestui sistem; 

• asigura ca este promovata 111 cadrul organizatiei con~tientizarea cerintelor pacientilor, apartinatorilor; 

• instruirea, angrenarea, directionarea ~i sustinerea continua a angajaplor 111 vederea promovarii g1ndirii 

pe baza de proces ~i pe baza de rise, a imbunatatirii conunitue, pentru ca acestea sa contribuie la eficacitatea 

sistemului de management 

• mentine relatia cu parti externe 111 chestiuni legate de sistemul de management 

2.6.12 Comitetul de Prevenire al Infectiilor Asociate Asistentei Medicate 

2.6.12.1 Atributii 

Se asigura de aplicarea procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate 

asistentei medicate, a aserpsiei, respectiv a normelor privind cazarea, alimentatia si conditiile de igiena oferite 

pe perioada ingrijirilor acordate; 

Verifica raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicate s1 urmareste implementarea 

masurilor de limitare a acestora, prin supravegherea pasiva a medicilor curanti si supravegherea activa care 

presupune identificarea IAAM de catre medicul epidemiolog pe baza definitiilor de caz prevazute de legea in 

vigoare prin controlul FO. 

Yerifica supravegherea mediului din sanatoriu - autocontrolul microbilogic. Scopul supravegherii este 

cunosaterea circulatiei germenilor si evaluarea eficientei aplicarii masurilor profilactice in vedrerea reducerii 

IAAM ; 
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Verifica respectarea polit icii de utilizare a antibioticelor in unitatea sanitara 

Verifica eva luarea imun izarii impotriva HBV s1 efectuarea vaccinarilor recomandate personalului din 

unitatea medicala respectiva ( gripa, HBV, altele) ; 

Verifica organizarea reg istrelor de expunere accidentala la produse biologice pe sectii/compartimente si 

aplicarea corecta a masurilor; 

Yerifica monitorizarea respectarii procedurilor de triaj , depistare si izolare a infectiilor asociate 

asistentei medicate ; 

Yerifica aplicarea solutiilor de rezolvare, dupa caz, alocare de fonduri ca urmare a sesizarilor sectiei/ 

compartimentulu specializat, in situatii de rise sau focar de infectie. 

Verifica existenta evidentei informatiilor transmise, esaloanelor ierarhice, conform legii sau la 

solicitarea legala, aferente act ivitatii de supraveghere,depistare, diagnostic, investigare epidemiologica si 

masurile de limitare a focarului de infectie asociata asistentei medicate din unitate 

Verifica respectarea prevederilor Ord . 1226/2012 privind gestionarea deseurilor rezultate din activitati 

medicate ( triere corecta la locul de producere, inscriptionare corecta a recipientelor, transportul corespunzator 

cu respectarea modului si orarului de transport in zona special amenajata depozitari temporare) 

Verifica asigurarea de substante biocide, realizarea listei cu antiseptice si dezinfectante m care este 

explicat modul, domeniul de utilizare si factorii de rise necesare utilizarii corecte 

Verifica monitorizarea starii igienico-sanitarea unitatii sanitare si inainteaza rapoarte catre Manager cu 

problemele depistate 

Verifica realizarea pana la sfarsitul anului a unui studiu de prevalenta de moment a infectiilor asociate 

si a consumului de antibiotice din spital 

Raspunde de respectarea confidentialitatii datelor prelucrate 

Informeaza direct Managerul despre problemele survenite care ar putea afecta desfasurarea optima a 

activitatii sale. 

Medicul responsabil cu politica de utilizare a antibioticelor. 

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

a) efectueaza consulturile de specialitate in spital, in vederea diagnosticarii une1 patologii infectioase ~i a 

stabilirii tratamentului etiologic necesar; 

b) elaboreaza politica de utilizare judicioasa a antibioticelor in unitatea sanitara, inclusiv ghidurile de tratament 

initial in principalele sindroame infectioase ~i profilaxie antibiotica; 

c) coordoneaza elaborarea listei de antibiotice esentiale care sa fie disponibile in mod permanent in spital; 

d) elaboreaza lista de antibiotice care se elibereaza doar cu avizare din partea sa ~i deruleaza activitatea de 

avizare a prescrierii acestor antibiotice; 

e) colaboreaza cu farmacistul unitatii in vederea evaluarii consumului de antibiotice in unitatea sanitara; 

f) efectueaza activitati de pregatire a personalului medical in domeniul utilizarii judicioase a antibioticelor; 

g) ofera consultanta 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) ofera consultanta pentru stabilirea profilaxiei antibiotice perioperatorii ~' in alte situatii clinice, pentru 

pacientii la care nu este aplicabila schema standard de profilaxie; 

i) coopereaza cu medicul microbiolog/de laborator in stabilirea testelor de sensibilitate microbiana la 

antibioticele utilizate, pentru a cre~te relevanta clinica a acestei activitati ; 

j) evalueaza periodic cu fiecare sectie clinica in parte modul de utilizare a antibioticelor in cadrul acesteia ~i 

propune modalitati de imbunatatire a acestuia ( educarea prescriptorilor); 

k) elaboreaza raportul anual de evaluare a gradului de respectare a politicii de utilizare judicioasa a 

antibioticelor, a consumului de antibiotice (in primul rand, al celor de rezerva) ~i propune managerului masuri 

de imbunatatire. 

2.6.12.2 Procedura de lucru 

Comitetul este condus de ~eful serviciului/coordonatorul compartimentului de prevenire a infeqiilor asociate 

asistentei medicale ~i are obligatia de a se intalni trimestrial sau la nevoie pentru analiza situatiei ~i elaborarea 

de propuneri catre Comitetul director. 
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2.6.13 Comisia de materiale sanitare si dezinfectanti( biocide) 

2.6.13.1 Atributii: 

- verifica modul de fo losire al biocidelor 

- coordoneaza activitatile de org;anizare ~i control al instruirii personalului la nivelul 'intregului spital 

- stabile~te strategia de achizit ii de biocide si materiale sanitare i'n functie de necesarul fiecarei sectii s1 

compartiment ~i bugetul alocat 

- controleaza periodic respectarea normelor de igiena in spital 

- verifica periodic calitatea ~i valabilitatea produselor si materialelor eliberate de magazia spitalului 

- verifica periodic modul de respectare a normelor de igiena privind transportul ~i depozitarea biocidelor si 

materialelor sanitare 

- verifica periodic Registrul d1~ biocide st propune inlocuirea produselor care nu ma1 sunt avizate cu altele 

similar 

2.6.13.2 Procedura de lucru 

Respectarea Planului de activitate pentru supravegherea, prevenirea s1 limitarea infectiilor asociate 

asistentei medicale 

Prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale 

Prevenirea disfunctionalitatilor in aprovizionarea cu biocide si materiale sanitare 

2.6.14 Comisia de farmacovi~~ilenta 

2.6.14.1 Atributii: 

a) verifica corespondenta baremului aparatului de urgenta cu eel aprobat de conducerea unitatii si conform 

legislatiei in vigoare; 

b) verifica prin sondaj modul de stabilire a medicatiei pentru pacientii internati si evidentierea acesteia; 

c) pentru medicamentele nou aparute pe piata procedeaza la implementarea acestora in terapie ; 

d) identifica factorii de rise la prescrierea anumitor anumitor medicamente; 
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e) evalueaza avantajele adm!nistrarii unor medicamente pentru pacientii internati; 

f) evitarea intrebuintarii eronate si a abuzului de produse medicamentoase; 

g) detectarea precoce a reactiilor adverse si a interaqiunii produselor medicamentoase. 

h) monitorizarea frecventei reactiilor adverse cunoscute. 

i) identificarea factorilor de rise si a mecanismelor fundamentale ale reactiilor adverse. 

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

metode mai bune de diagnostic a reactiilor adverse; 

2.6.14.2 Procedura de lucru 

a) comisia poate dispune intreruperea administrarii de medicamente cu reg1m special in cazul cand ace! 

tratament se considera inutil 

b) semnaleaza catre Agentia Nationala a Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale reaqiile adverse 

suspectate la medicamente prin fi~ele de raportare puse la dispozitie de agentie; 

c) intocmeste rapoarte scrise catre Comitetul director cu privire la activitatea desfasurata si formuleaza 

propuneri pentru eficientizare. 

2.6.15 Structura de monitorizare, coordonare ~i indrumare metodologica a implementarii ~i dezvoltarii 

sistemului propriu de control managerial 

2.6.15.1 Atributii 

-persoane desemnata/desemnate de catre presedintele Comisiei de monitorizare sau compartiment avand ca 

sarcina principala managementul documentelor ce sunt 'in atributia comisiei, in functie de complexitatea 

structurii organizatorice a entitatii publice. 

-In vederea monitorizarii, coordonarii ~i indrumarii metodologice a implementarii si dezvoltarii sistemului de 

control intern managerial , conducatorul entitatii publice constituie, prin act de decizie interna, o structura cu 

atributii 'in acest sens, denumita Comisia de monitorizare. 

-Comisia de monitorizare cuprinde conducatorii compartimentelor incluse in primul nivel de conducere din 

structura organizatorica.Comisia poate cuprinde si reprezentanti ai compartimentelor, desemnati de catre 

conducatorul unitatii. 
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-Comisia de monitorizare este coordonata de catre un presedinte, care poate fi conducatorul unitatii sau o alta 

persoana de conducere cu autoritate, delegat de aceasta si asistata de un secretariat tehnic. 

2.6.15.2 Procedura de lucru 

- Modul de organizare ~i de lucru al Comisiei de monitorizare se afla 'in responsabilitatea presedintelui acesteia 

si se stabileste "in functie de volumul side complexitatea proceselor si activitatilor, pe baza Regulamentului de 

organizare ~i functionare a comisiei, care se actualizeaza ori de cate ori este cazul. 

- Presedintele Comisiei de monitorizare asigura conducerea sedintelor, conform ordinii de zi si aproba 

minutele sedintelor, si dupa caz, hotararilor acestora. In functie de tematica ordinii de zi a sedintelor, la 

solicitarea presedintelui Comisiei de monitorizare pot participa si alte persoane in calitate de invitati. 

- Comisia de monitorizare coorcloneaza procesul de actualizare a obiectivelor generale si specifice a activitatilor 

procedurale, a procesului de gestionare a riscurilor, a sistemului de monitorizare a performantelor, a situatiei 

procedurilor si a sistemului de rnonitorizare si raportare, respectiv informare catre conducatorul unitatii. 

- In vederea consolidarii unui sistem de control intrern managerial , Comisia de monitorizare elaboreaza 

Programul de dezvoltare a sistemului de control intrern managerial , denumnit Program de dezvoltare care se 

actualizeaza anual la nivelul fiecarei unitati. 

- Procesul de management al riscurilor se afla in responsabilitatea presedintelui Comisiei de monitorizare si se 

organizeaza in functie de dimensiunea, complexitatea si mediul specific. 

- Pentru asigurarea unui management eficient al riscurilor la toate nivelurile unitatii , conducatorii 

compartimentelor de la primul nivel de conducere din structura organizatorica desemneaza la nivelul acestora 

un responsabil cu riscurile. 

- Riscurile aferente obiectivelor si/ sau activitatilor se identifica si se evalueaza la nivelul fiecarui 

compartiment, in conformitate cu elementele minimale din Registrul de riscuri ; riscurile semnificative se 

centralizeaza la nivel de Comisie de monitorizare in Registrul de riscuri al unitatii. 

- Comisia de monitorizare anal izeaza si prioritizeaza riscurile semnificative care pot afecta atingerea 

obiectivelor unitatii, prin stabilirea profilului de rise si a limitei de toleranta la rise , anual aprobate de catre 

conducerea unitatii. 

- Secretariatul tehnic al Comisiei de monitorizare pe baza Registrului de riscuri de la nivelul unitatii propune 

profilul de rise si limita de tole anta la rise care sunt analizate si avizate in sedinta comisiei si aprobate de catre 

conducatorul unitatii. 

- Conducatorul unitatii elaboreaza anual Raportul asupra sistemului de control intrern managerial la data de 31 

decembrie in baza art. 4 din O.G. nr.119/ 1999 privind controlul intern managerial si controlul financiar 

preventiv, republicata cu modificarile si completarile ulterioare, conform modelului prevazut in instructiunile 

privind intocmirea, aprobarea ~;i prezentarea raportului asupra sistemului de control intern managerial. 
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Capitolul III 

3. Finantarea sanatoriului 

In conformitate cu prevederile Legii nr.95/2006 privind reforma 'in domeniul sanatatii, Sanatoriul de 

Pneumoftiziolog ie Geoagiu este finantat integral din venituri proprii ~i functioneaza pe principiul autonomiei 

financiare.Veniturile proprii ale sanatoriilor provin din sumele 'incasate pentru serviciile medicate prestate 'in 

baza contractului de furnizare de servicii medicate 1ncheiat cu Casa de Asigurari de Sanatate. 

Contractul de furnizare de servicii medicale al sanatoriului cu Casa de asigurari de sanatate se negociaza de 

catre manager cu conducerea Casei de asigurari de sanatate,'in conditiile stabilite 'in contractul-cadru privind 

conditiile acordarii asistentei medicate 'in cadrul sistemului de asigurari sociale de sanatate. 

In cazul refuzului uneia dintre parti de a semna contractul de furnizare de servicii medicale,se constituie o 

comisie de mediere formata din reprezentanti ai autoritatilor administratiei publice locale ~i ai Casei Nationale 

de Asigurari de Sanatate. 

Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu poate realiza venituri suplimentare din : 

a)donatii ~i sponsorizari ; 

b)alte surse, potrivit legii. 

Atributiile sectiilor ~i compartimentelor 

4. Sectiile cu paturi 

4.1. Organizare 

Capitolul IV 

In cadrul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu sunt organizate ~1 functioneaza seqiile ~1 

compartimentele prevazute la capitolul I punctul 1.3.1. din prezentul Regulament. 

Sectiile cu paturi sunt conduse de cate un medic - ~ef de seqie. 

Seqiile cu paturi interneaza cazurile dupa profilul patologiei indiferent de teritoriul din care provin, pe 

baza de bilet de trimitere de la medicul de familie sau medicul specialist, transfer de la alta unitate la Sanatoriul 

de Pneumoftiziologie Geoagiu; 

Bolnavii sunt repartizati tn sa loane dupa natura ~i gravitatea bolii, sex sau cu asigurarea masurilor de 

profilaxie a infeqiilor interioare. 
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Externarea pacientilor se face pe baza biletului de ie~ire din Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu 

intocmit de medicul curant ~i semnat de medicul ~ef de sectie. 

Biletul de ie~ire din Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu se inmaneaza pacientului 1ar foaia de 

observatie se indosariaza. 

Pacientul poate parasi Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu ~i la cerere dar numai dupa ce is-au 

adus la cuno~tinta consecintele acestei hotarari asupra starii sale de sanatate, consemnata in foaia de observatie 

~i semnat de medicul curant ~i de pacient. Aceasta prevedere nu se aplica in cazul bolilor infectioase 

transmisibile ~i in alte cazuri prcvazute de actele normative. 

4.2. Atribufiile sectiei cu paturi 

La prezentarea pacienlului in cadrul serviciului de primire, medicul de garda sau alt medic in lipsa 

acestuia, examineaza imediat ~i complet bolnavul , face trierea epidemiologica daca este cazul, asigura primul 

ajutor ~i asistenta medicala ca lificata pana la internarea in seqie; supravegheaza sa se execute imbaierea 

bolnavilor, dezinfectia ~i deparazitarea (cand este cazul) acestora ~i a efectelor, transportul in sectie, 

consemneaza in registrul de consultatii datele referitoare la diagnostic , modul de rezo lvare, semneaza ~i i~i 

pune parafa; executa tratamenk pentru bolnavii care nu neces ita sau refuza internarea. 

Dupa internare, pacientii sunt repartizati in saloane cu respectarea masurilo r de prevenire ~i combatere 

a infeqiilor interioare ; asigura examinarea completa ~i investigatiile minime a bolnavilor in ziua internarii ~i 

efectueaza in eel mai scurt tirnp toate investigatiile necesare stabilirii diagnosticului ; declara cazurile de boli 

contagioase ~i a bolilor profosionale conform legislatiei in vigoare; asigura tratamentul medical complet, 

individualizat in raport cu starea pacientului, cu forma ~i stadiul evolutiv al bolii , medicatia, alimentatia 

dietetica materialele sanitare, instrumentarul ~i aparatura medicala necesara ; asigura permanent, 24 de ore din 

24, asistenta medicala necesara pe tot timpul spitalizarii; verifica administrarea corecta a medicatiei , fiind 

interzisa pastrarea medicamentelor la patul bolnavului ; asigura pacientilor conditiile unui regim rational de 

odihna, servire a mesei , de ig iena personala, de vizitare din partea apartinatorilor ~i de legatura cu familia; 

transmite concluziile diagnost ice ~i terapeutice, pentru pacientii externati , medicilor de familie prin scrisoare 

medicala. 

Organizeaza perfeqionarea profesionala a tuturor categoriilor de salariati pentru ridicarea continua a 

nivelului profesional precum ~i instruirea personalului medico-sanitar aflat in stag ii practice. 

Analizeaza periodic calitatea asistentei medicate acordata bolnavilor precum ~i alte aspecte legate de buna 

organizare ~i functionare a seqiei. 
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4.3. Atributiile personalului din sectiile cu paturi: 

4.3.1 Medic ~ef sectie 

Atributii , sarcini , lucrari ~i responsabilitati: 

- indruma si realizeaza activitatea de acordare de ingrijiri medicale in cadrul sectiei, raspunde de calitatea 

actului medical , organizeaza si raspunde de intreaga activitate in sectia pe care o conduce, astfel incat sa fie 

realizati indicatorii de performanta prevazuti ; 

- asigura monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale, financiar-economici , precum si a 

altar date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control din cadrul sectiei ; 

- propune directorului medical planul anual de furnizare de servicii medicale al sectiei si raspunde de realizarea 

planului aprobat ; 

- urmareste permanent punerea in practica a prevederilor subcontractului de administrare semnat in calitate de 

sef de sectie cu Managerul spitalului ; 

- monitorizeaza principalii indicatori de performanta m activitatea medicala si urmareste imbunatatirea 

permanenta a acestora ; 

- verifica aplicarea corecta de catre colectivul sectiei a prevederilor contractului cadru privind conditiile 

asigurarii asistentei medicale spitalicesti ; 

- controleaza si raspunde de eliberarea, conform prevederilor legale a documentelor medicale intocmite in 

sectie ; 

- programeaza si raspunde de activitatea medicala din sectie, verifica si semneaza la 24 de ore diagnosticul din 

foaia de observatie ; 

- controleaza si raspunde de intocmirea corecta si completa a foilor de observatie clinica, asigura si urmareste 

stabilirea diagnosticului , aplicarea corecta a tratamentului, medicamentos, controleaza efectuarea investigatiilor 

prescrise, stabileste momentul externarii bolnavului ; 

- in situatia in care pacientul nu poate deconta calitatea de asigurat, acorda serviciile medicale de urgenta, 

avand obligatia sa evalueze situatia medicala a pacientului si sa externeze pacientul daca starea de sanatate nu 

mai reprezinta urgenta ; la solicitarea pacientului se poate continua internarea cu suportarea cheltuielilor 

aferente serviciilor medicale de catre acesta. In acest caz are obligatia de a anunta CNSAS despre internarea 

acestor pacienti printr-un centralizator lunar separat, cu justificarea medicala a internarii de urgenta ; 

- raspunde de raportarile lunare cu privire la certificatele medicale eliberate ; 
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- Colaboreaza cu ceilalti medici ~efi de sectie ~i de laboratoare pentru stabilirea diagnosticului ~1 aplicarea 

tratamentu lu i corespunzator; 

- controleaza modul de intocmire la iesirea din spital a epicrizei si a recomandarilor de tratament dupa 

externare, controleaza intocmirea corecta a scrisorilor medicate catre medicul de familie sau medicul de 

specialitate din ambulatoriul de specialitate; 

- colaboreaza cu compartimentu I IT, furnizeaza acestuia datele solicitate ; 

- organizeaza si supravegheaza e liberarea decontului la nivel de pacient ; 

- aproba internarea pacientilor in sectie , pe baza criteriilor de internare cu exceptia internarilor de urgenta ; 

- coordoneaza si raspunde de aplicarea si respectarea normelor Ordinului 1101 /2016 privind organizarea 

activitatilor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicalein unitatile sanitare 

publice si private cu paturi ; 

- evalueaza satisfactia pacientul 

- raspunde de respectarea prevederilor legale privind drepturile pacientului de catre personalul medical din 

subordine; 

- raspunde de respectarea drepturilor pacientilor in legatura cu consimtamantul scris al acestora ; 

- acorda servicii medicale fara nici o discriminare, folosind formele cele mai eficiente de tratament ; 

- organizeaza , controleaza si raspunde de respectarea regimului de odihna, servirea mesei , primirea vizitelor de 

catre bolnavi ; 

- analizeaza si ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicate deosebite ; 

- in domeniul financiar elaboreaza la nivelul sectiei planul anual de achizitii publice cu privire la achizitia de 

aparatura si echipamente medicale, medicamente si materiale sanitare ; 

- intocmeste referate de necesitate ; 

- evalueaza necesarul anual de medicamente si materiale sanitare, lucrari de reparatii curente si capitale pe care 

le transmite spre aprobare conducerii spitalului ; 

- Tntocme~te fi~ele de aprecierc ~i de evaluare ale personalului sectiei; 

- Tndepline~te orice alte sarcini stabilite de conducerea Sanatoriului de Pneumoftiziolog ie Geoagiu. 

- tine evidenta si semneaza condica de medicamente, stabileste dieta bolnavilor si raspunde la eventualele 

solicitari ale medicului de garcla in cazuri deosebite ; 

- Este informat 'in permanenta despre starea de disponibilitate a personalului din subordine; 
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- raspunde de buna utilizare a aparaturii medicale , a instrumentarului si intregului inventar al sectiei si face 

propuneri de dotare cu incadrare in bugetul alocat ; 

- in domeniul resurse umane elaboreaza fisa postului pentru personalul aflat in subordine pe care o supune 

aprobarii managerului spitalului ; 

- raspunde de respectarea la nivelul sectiei a regulamentului intern al spitalului ; 

- face propuneri comitetului derector privind necesarul de personal pe categorii si locuri de munca ; 

- propune aplicarea de sanctiuni personalului aflat in subordine care se face vinovat de nerespectarea ROF ; 

- raspunde de solutionarea sugestiilor , sesizarilor si reclamatiilor referitoare la activitatea sectiei ; 

- propune planul de formare si perfectionare a personalului aflat in subordine ; 

- organizeaza si raspunde de aducerea la cunostiinta intregului personal al sectiei a ROI si ROF ; 

- participa la elaborarea ROI si ROF ale spitalului ; 

- controleaza si raspunde de aplicarea si respectarea masurilor de protectie a muncii in sectie ; 

- controleaza permanent tinuta corecta a personalului ; 

- verifica si raspunde de respectarea programului de lucru in cadrul sectiei ; 

- asigura respectarea normelor de etica si deontologie medicala; 

- raspunde de acreditarea personalului si urmareste incheierea contractelor de asigurare de malpraxis de catre 

personalul medical din subordina ; 

- asigura respectarea prevederilor legale referitoare la pastrarea secretului profesional ; 

- pastrarea confidealitatii datelor pacientilor , a informatiilor si documentelor referitoare la activitatea sectiei ; 

4.3.2. Medicul primar, specialist, rezident 

Pe perioada rezidenfiatului ,activitatea medicului rezident de desfii~oara la o unitate medicala de specialitate. 

Activitatea din seqiile Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu cu paturi este asigurata de medici 

speciali~ti ~i primari pneumologi; 

Atributii , sarcini , lucrari ~i responsabilitati: 

- Exercita profesia de medic 'in mod responsabil , conform pregatirii profesionale, normelor etice ~i 

deontologice; 

- Asigura ~i raspunde de 'i'ndeplinirea prompta a sarcinilor de munca; 

- Asigura ~i respecta drepturile pacientului conform prevederilor Ordinului M .S; 

- Examineaza bolnavii imediat la internare ; 
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- Examineaza zilnic pacientii §i .::onsemneaza In foaia de observatie evolutia, analizele de laborator, alimentatia 

§i tratamentul; 

- Prezinta cu ocazia vizitei, medicului §ef de seqie, situatia pacientilor pe care ii are In Ingrijire §I solicita 

sprijinul acestuia ori de dte ori cste necesar; 

- Participa la consulturi cu medicii din alte specialitati §i In cazurile deosebite la examenele paraclinice; 

-Comunica zilnic medicului de garda bolnavii gravi pe care Ii are In Ingrijire §i care necesita supraveghere 

deosebita ; 

- Intocme§te §i semenaza condica de medicamente pentru bolnavii pe care Ii ingrije§te; supravegheaza 

tratamentele medicale executate de cadrele medii §i auxiliare sanitare, iar la nevoie le efectueaza personal; 

- Recomanda §i urmarqte zilnic regimul alimentar al bolnavilor; 

- Controleaza §i raspunde de intreaga activitate de 'ingrijire a bolnavilor desfa§urata de personalul sanitar mediu 

§i auxiliar cu care lucreaza; 

- Asigura §i raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igie11a §I antiepidemice, precum ~i a normelor de 

proteqia muncii §i PST 'in sectorul de activitate pe care 'ii are in grija ; 

- Raporteaza cazurile de boli in feqioase potrivit dispozitiilor 'in vigoare; 

- Raspunde de disciplina, tinuti §i comportamentul personalului 111 subordine ~i al bolnavilor pe care 'ii are 'in 

'ingrijire; 

- Asigura contravizita §i garzi le in sectie, potrivit graficului de munca stabilit de catre ~eftd de sectie sau, 'in 

situatii deosebite, din dispozitia acestuia; 

- intocme~te ~i redacteaza orice act medical, aprobat de conducerea Sanatoriului de Pneumoftiziolog ie 
Geoagiu'in legatura cu pacientii pe care 'ii are, sau i-a avut 111 grija; 

- Raspunde prompt la toate sol icitarile de urgenta ~i la consulturile din aceeasi seqie §i alte seqii §i colaboreaza 

cu toti medicii din sectiile §i laboratoarele din Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu, 111 interesul unei cat 

mai bune 'ingrijiri medicale ale bolnavilor; 

- Se preocupa 'in permanen~a de ridicarea nivelului profesional propnu §t contribuie la perfectionarea 

profesionala a personalului din subordine; 

- Depune o activitate permanenta de educatie sanitara a pacientilor §i a apartinatorilor. 

- Asigura respectarea §i respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca indiferent de 

natura acestora; 

- Poarta echipament de proteqie (halat) care va ft schimbat ori de cate ori este nevoie, pentru pastrarea igienei 

§i a aspectului estetic personaL 
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- Se preocupa in permanenta de actualizarea cuno~tintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de 

educatie continua ~i conform cerintelor postului ; 

- Raspunde de gestionarea ~i colectarea de~eurilor medicate conform normelor legate; 

- Raspunde de respectarea normelor igienico-sanitare in vigoare; 

- Respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul ~i combaterea infectiilor asociate asistentei 

medicate; 

- Raspunde de confidentialitatea ingrijirilor medicale ; 

- Asigura ~i raspunde de buna utilizare, pastrare a instrumentarului ~i aparaturii cu care lucreaza; 

- Va avea un comportament etic fata de bolnav, apartinatorii acestuia ~i fata de personalul medico-sanitar; 

- Se va perfectiona permanent, va lucra in toate sectiile Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu, prin rotatie 

pentru a se mentine in tema cu toata patologia; 

- Se va conforma hotararilor Comitetului Director ~i Consiliului Medical; 

- Neregulile in activitate sunt supuse analizei Comisiei de etica ~i disciplina ~i vor ft sanctionate in conformitate 

ce cele expuse in RI ~i Codul Muncii ; 

4.3.3. Medicul de garda 

Medicul de garda in sectiile cu paturi are urmatoarele atributii: 

- Raspunde de buna functionare a sectiei ~i de aplicarea dispozitiilor prevazute in regulamentul interior, precum 

~i a sarcinilor date de medicul ~ef de sectie, pe care ii reprezinta in orele 'in care acesta nu este 'in Sanatoriul de 

Pneumoftiziologie Geoagiu; 

- Controleaza la internarea in garda, prezenta la serviciu a personalului medico-sanitar, existenta mijloacelor 

necesare asigurarii asistentei medicate de urgenta precum ~i predarea serviciului de cadrele medii ~i auxiliare 

care lucreaza 'in ture ; 

- Supravegheaza tratamente le medicate executate de cadrele medii ~i la nevoie le executa personal; 

- Supravegheaza cazurile grave existente 'in sectie sau internate 'in timpul garzii , mentionate 'in registrul 

medicului de garda; 

- lnscrie 'in registrul de consultatii orice bolnav prezentat la cabinetul de primire, completeaza toate rubricile , 

semneaza ~i parafeaza in registru pentru fiecare pacient; 

- Interneaza bolnavii prezentati cu bilet de trimitere care se adreseaza Sanatoriului de Pneumoftiziologie 

Geoagiu, raspunde de justa indicatie a internarii sau a refuzului acestor cazuri, putand apela la ajutorul oricarui 

specialist din cadrul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu, chemandu-1 la nevoie de la domiciliu; 
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- Acorda asistenta medicala de rgenta pacientilor care nu necesita internarea; 

- Anunta cazurile cu implicatii rnedico-legale medicului ~ef de sectie sau directorului medical al Sanatoriului de 

Pneumoftiziologie Geoagiu, du a caz ~i , deasemenea, altor organe 'in cazul 'in care prevederile legale impun 

aceasta; 

- Confirma decesuL consemn'ind aceastii 'in foaia de observatie ~i da dispozitii de transportare a cadavrului la 

morga; 

- Anunta prin toate mijloacele posibile autoritatile competente 'in caz de incendiu sau alte calamitati ivite 'in 

timpul garzii ~i ia masuri imediate de interventie ~i prim ajutor cu mijloacele disponibile; 

- Urmare~te disciplina ~i comportamentul vizitatorilor \'n orele de vizita precum ~i prezenta ocazionala a altar 

persoane straine 'in Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu ~i ia masurile necesare ; 

- Controleaza calitatea hranei (oragano leptic, cantitativ, calitativ) ~i 'lnregistreaza rezutatele 'in raportul de garda. 

- Tntocme~te, la terminarea serviciului, raportul de garda 'in condica destinata acestui scop consemnand 

activitatea din sectie pe timpu l giirzii , masurile luate, deficientele constatate ~i orice observatii necesare, 

prezinta raportul de garda; 

Echipa de garda: 

Repartizarea medicilor 'in echipele de garda se face conform planificarii lunare, aprobate de conducerea 

Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu prin graficul de garzi. Orice schimbare este posibila doar prin 

cerere scrisa prealabila ~i aprobata de medicul director. 

Echipa de garda functioneaza unitar, componentii ei colaborand 'in stabilirea diagnosticului, a indicatiilor 

terapeutice ~i tratamentului bo lnavilor precum ~i 'in rezolvarea sarcinilor administrativ-gospodare~ti ~i de 

organizare a asistentei 'in caz de accidente co lective sau calamitati. 

Pentru orice incident , echipa de garda este obligata sa anunte conducerea Sanatoriului de 

Pneumoftiziologie Geoagiu; 

4.3.4 Asistent medical ~ef 

Atributii, sarcini, lucrari ~i responsabilitati: 

-coordoneaza si controleaza activitatea desfasurata de personalul din subordine 

-stabileste sarcinile de servic iu ale intregului personal din subordine,pe care le poate modifica, informand 

medicul sef de sectie 
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-organizeaza activitatea de tratament, explorari functionale si ingrijire din sectie,asigura si raspunde de calitatea 

acestora 

-evalueaza si apreciaza ori de cate ori este necesar, individual si global activitatea personalului din sectie 

- intocmeste fisa anuala de apreciere 

-intocmeste fisa postulu i pentru asistentii medical i, infirm iere, ingrij itoare curaten ie 

-organizeaza si controleaza activitatea de educatie medicala pentru sanatate desfasurata de asistentii medicali 

-informeaza medicul sef de sectie despre evenimentele deosebite petrecute in timpul turelor 

-aduce la cunostiinta medicului sef absenta temporara a personalului in vederea suplinirii acestuia 

-coordoneaza si raspunde de aplicarea si respectarea normelor Ordinului 1101/2016 privind organizarea 

activitatilor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicate in unitatile sanitare 

publice si private cu paturi 

-intocmeste impreuna cu medicul responsabil cu infectiile asociate asistentei medicale planul anual de 

prevenire al acestor infectii 

- se asigura de respectarea si aplicarea corecta a normelor tehnice privind curatarea , dezinfectia si sterilizarea 

in unitatile sanitare conform ordinului 961 /2016 

-aplica prevederile Ordinului 1226/2012 privind managementul deseurilor medicate: raspunde de aplicarea 
codului de procedura, prezinta medicului sef de sectie planificarea necesarului de materiale pentru sistemul de 

gestionare a deseurilor medicate periculoase, aplica metodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de 

date privind deseurile rezultate din activitati medicate. 

-raspunde de respectarea regulilor de tehnica aseptica, de respectarea normelor de igiena si curatenie 

-controleaza respectarea masurilor de asepsie si antisepsie 

-controleaza permanent starea de curatenie a saloanelor,grupurilor sanitare; controleaza igiena 
bolnavilor 

-efectueaza examenul organoleptic al alimentelor distribuite bolnavilor 

-supravegheaza modul de distribuire al alimentelor si intocmeste necesarul de regimuri pentru bolnavii 
din sectie 

-organizeaza si supravegheaza pregatirea saloanelor pentru dezinfectiile periodice 
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-urmareste in permanenta respectarea de catre personal si insotitori a masurilor de izolare si controleaza 
prelucrarea sanitara a bolnavilor la internare 

-instruieste personalul din subordine privind autodeclararea imbolnavirilor 

-semnaleaza medicului sef de secrie cazurile de boli transmis ibile pe care le observa m randul 
personalului 

-instruieste personalul privind schimbarea la timp a lenjeriei bolnavilor, colectarea s1 transportul 

lenjerie i murdare, respactarea circuitelor in spital 

-urmareste ca personalul care transporta alimente sa poarte echipament de protectie corespunzator 

-controleaza si instruie!;te permanent personalul din subordine asupra tinutei si comportamentului 

igienic si propune masuri disciplinare in cazuri de abateri 

-asigura procurarea medicamentelor pentru aparatul de urgenta al sectiei, contro leaza modul de 
decontare s i administrare al ace!;tora 

-realizeaza periodic autoinventarierea sectiei 

-controleaza zi lnic condica de prezenta 

-raspunde de intocmirea zilnica a miscarii bolnavilor si asigura predarea acesteia la bucatarie 

-analizeaza si propune nevoile de perfectionare pentru personalul din subordine 

-organizeaza instruiri periodicc ale intregului personal privind normele de protectie a munc11 si situatiile de 

urgenta 

-se preocupa de asigurarea unui climat etic fata de bolnavi si in randul personalului 

- raspunde de intocmirea foii zilnice de alimente privind hrana pacientilor internati si o preda la bucatarie ; 

raspunde de intocmirea anexei la hrana pacientilor internati in garda 

-in cazul constatarii unor acte de indiscilplina aduce la cunostiinta medicului sef si decid impreuna masurile ce 

se impun 

-intocmeste graficul de lucru lunar, tine evidenta zilelor libere si a concedii lor de odihna; intocmeste lunar foaia 

colectiva de prezenta conform co ndicii de prezenta 

-verifica FO la externare in vederea codificarii corecte 

-isi desfasoara activitatea sub coordonarea medicului sef de sectie 

-tine evidenta materialalor sanitare verifica modul in care se deconteaza acestea in regist rele din sectie 

-propune masuri pentru imbunatatirea activitatii in cadrul sectiei 

- respecta confidentialitatea datelor si anonimatul pacientilor 
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- intocmeste referatul de necesitate in ultimul trimestru al anului in curs pentru anul viitor care cuprinde 

necesitatile de produse si servicii identificate sau la momentul identificarii necesitatii, precum si pretul 

unitar/total al necesitatilor, pentru activitatea desfasurata in cadrul compartimentului 

- intocmeste documentul constatator privind modul de indeplinire a clauzelor contractuale (pentru contractele 

care se desfasoara pentru activitatile biroului de management) 

- intocmeste specificatiile tehnice pentru produsele/serviciile solicitate 

- coordoneaza ~i verifica activitatea de stabilire ~i 1ncasare a coplatii la nivelul secpei 

- verifica calitatea de asigurat, 1n conformitate cu prevederile legale tn vigoare 

4.3.5Asistenta medicala 

Atributii , sarcini, lucrari ~i responsabilitati 

- preia pacientul nou internat, verifica toaleta personala, tinuta de spital ~i ti repartizeaza la salon ; 

- instrue~te bolnavii cu privirre la regulamentul de ordine interioara afi~at 1n unitate ; 

- asigura adaptarea pecientu lui la conditiile din spital , mediul de spital ~i climatul afectiv al acestuia; 

- stabile~te nevoile de 1ngrijiri generate de sanatate, de natura preventiva, curativa~i de recuperare; 

- planifica, organizeaza~i evalueaza furnizarea serviciilor de'i'ngrijiri generate de sanatate; 

- 1ntocme~te rapoarte scrise privind activitatea specifica desfa~urata; 

- consemneaza1n raportul de predare/primire pacienti orice schimbare 1n evolutia pacientilor pe baza de 

semnatura; 

- respecta secretul profesional, normele de etica~i deontologie ale asistentului medical ; 

- manifesta un comportament decent ~i plin de solicitudine ~i promtitudine vis-a-vis de necesitatile pacientului; 

- respeca vointa pacientului ~i dreptul acestuia de a refuza sau opri 'ingrijirile acordate cu exceptia cazurilor de 

forta majora, de urgenta ori cand pacientul sau reprezentantii legali ai acestuia sunt 'in imposibilitatea de a-~i 

exprima 1n scris vointa ~i consimtamantul ; 

- raspunde de calitatea actului medical efectuat; 

- raspunde de preluarea medicamentelor scrise pe condica, de distribuirea lor corecta si completa; 

- raspunde de utilizarea rationala a materialelor sanitare consumabile, le deconteaza,n registrul de decontari 

materiale sanitare ~i 'in dosarul de ingrijiri al pacientului ; 
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- raspunde de decontarea medicamentelor din aparatul de urgenta ; 

- asigura pastrarea, utilizarea corecta~i predarea instrumantarului, a aparaturii din dotare ~i a inventarului moale 

preluat la intrarea in serviciu ; 

- acorda prim ajutor 111 situatii de urge11ta~i cheama medicul ; 

- raspu11de de eficienta actului medical efectuat cu exceptia situatiei 111 care pacie11tul, 111 mod con~tie11t, voit, -

refuza respectarea recoma11darilor sau pla11ul de i11grijire 'intocmit; 

- asigura1ndeplinirea indicatiilor consemnate de medic 'in fi~a pacientului , 111 limitele competentei ; 

- efectueaza tratamentul ~i procedurile conform prescriptiei scrise a medicului ; 

- monitorizeaza funqiile vitale ; 

- recolteaza produse biologice ~i raspunde de transportul acestora la laborator ; 

- respecta normele de asepsie ~i antisepsie ; 

- asigura respectarea circuitelor din spital ; 

- respecta prevederile Ordinului 1226/20 12 privind managementul de~eurilor : aplica procedurile stipulate 'in 

codul de procedura~i aplica metodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind de~eurile 
rezultate din activitati medicale . 

- respecta prevederile Ordinului 1101 /2016 pentru aprobarea , organizarea activitatilor de supraveghere, 

prevenire ~i limitare a infectiilor asociate asistentei medicale 'in unitatile sanitare cu paturi; 

- respecta prevederile Ord inu lu i 916/2016 pentru aprobarea Normelor tehn ice privind curatarea , dezinfectia ~i 

sterilizarea in unitatile sanitare : 

- verifica~i asigura igiena pacientilor ; 

- verifica~i asigura ordinea ~i curiifenia 'in spatiile de lucru ; 

- verifica calitatea alimentafiei pacie11tilor ; 

- identifica~i raporteaza superiorului direct posibile cazuri de infectii asociate asiste11tei medicale; 

- asigura transportul pacie11tilor la investigatii 'in conditii de securitate 111 functie de starea acestora; 

- desfa~oara o activitate intensa de educatie medicala pentru sanatate; 

- poarta echipament de protecti .e corespunzator; 

- raspunde de corectitudinea datelor pe care le consemneaza'in documentul medical ; 

- respecta drepturile , confident ialitatea datelor si anonimatul pacientilor; 

- Raspunde de respectarea non elor PSI ; 

- respecta programul de munca, graficul de ture stabilit de sistenta sefa ; 
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- se preocupa de actualizarea cunostiintelor profesionale prin diverse forme de educatie medicala continua ; 

- respecta ordinea si disciplina la locul de munca , foloseste integral si cu maxima eficienta timpul de lmunca ; 

- raspunde de coredtitudinea datelor pe care le consemneaza in documentele specifice de ingrijire ; 

- asigura indeplinirea sarcinilor trasate de asistenta sefa in limita competentelor si responsabilitatilor impuse de 

post; 

- propune masuri pentru imbunatatirea activitatii ; 

4.3.6 Infirmiera 

4.3.6.lAtributii: 

- i~i desfa~oara activitatea numai sub 1ndrumarea ~i supravegherea asistentului medical sau a medicului ; 

- pregate~te patul ~i schimba lenjeria bolnavilor; 

- efectueaza igiena personala a bolnavilor gravi ~i ajuta la efectuarea toaletei zilnice a bolnavului imobilizat, cu 

respectarea regulilor de igiena, ori de ciite ori este nevoie; 

- ajuta la pregatirea bolnavilor in vederea examinarii; 

- ajuta asistentul medical la pozitionarea bolnavului imobilizat. 

- pregate~te, la indicatia asistentului medical salonul pentru dezinfectie, ori de dte ori este necesar. 

- ajuta bolnavii gravi sa se alimenteze ~i sa se deplaseze, in conditii igienice corespunzatoare ~i in limitele 

stabilite de medic; 

- ajuta bolnavii la efectuarea nevoilor fiziologice (plosca, urinar, tavite renale, etc.). 

- gole~te periodic sau la indicatia asistentului medical pungile care colecteaza urina sau alte produse biologice, 

excremente, dupa ce s-a facut bilantul de catre asistentul medical ~i au fost tnregistrate 111 documentatia 

pacientului. 

- inlocuiesc ~i transporta rufaria murdara in conditiile stabilite de normele de igiena; 

- raspunde cu promptitudine la solicitarile bolnavilor; 

- insote~te bolnavul tn vederea efectuarii diverselor explorari ; 

- colecteaza materialele sanitare ~i i11strume11tarul de unica folosi11ta utilizate, 1n recipiente speciale ~i asigura 

tra11sportul !or la spatiile ame11ajate de depozitare 111 vederea 11eutralizarii; 

- tra11sporta 111 co11ditii igie11ice alime11tele de la bucatarie ~i distribuie hrana bol11avilor; asigura hra11irea directa 

a bolnavilor imobilizati ~i raspu11de de respectarea regimurilor alime11tare; 

- asigura tra11sportul ~i pastrarea alime11telor aduse bol11avilor de catre aparti11atori ; 

- asigura folosirea ~i pastrarea in bu11e co11ditii a inve11tarului pe care 11 au in pastrare; 

- efectueaza aerisirea periodica a saloanelor; 

- tra11sporta bolnavii conform i11dicapilor primite ; 
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- dupa decesul unui bolnav, sub supravegherea asistentului medical, pregate~te cadavrul ~i ajuta la transportul 

acestuia, la locul stabilit de catre conducerea institutiei. 

- ajuta personalul autosanitarelor la coborirea brancardelor ~i transportul bolnav ilor 1n seqie; 

- ajuta personalul de la primire ~i pe eel din seqii la mobilizarea bolnavilor gravi ~i la imobilizarea celor agitati; 

- dezinfecteaza materialul rulant (brancarda, carucior etc.) ; 

- se ocupa de 1ntretinerea carucioarelor pentru bolnavi, a targilor ~i a celorlalte obiecte care ajuta bo lnavul la 
deplasare ; 

- transporta rufele murdare (contaminate) 1n containere speciale la blocul de lenjerie ~i de aici , a celor curate, 1n 

sectie cu respectarea circuitelor conform Regulamentului Intern al unitatii ; 

- nu are dreptul sa dea informatii cu privire la starea sanatatii bolnavului ; 

- va avea un comportament etic fata de bolnav, apartinatorii acestuia ~i fata de personalul medico- sanitar; 

- poarta echipament de proteqie (halat) care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pentru pastrarea igienei ~i 

a aspectului estetic personal; 

- raspunde de respectarea norm :lor igienico-sanitare 1n vigoare; 

- respecta confidentialitatea datelor si anonimatul pacientilor ; 

- raspunde de gestionarea ~i cokctarea de~eurilor conform normelor 1n vigoare; 

- raspunde de respectarea normelor SSM, PSI ~i de Proteqia muncii; 

- participa la instruirile periodice efectuate de asistentul medical, privind normele de igiena ~i protectia muncii. 

- respecta reglementarile Ordinului 961 /2016 pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea , dezinfectia 

~i sterilizarea in unitatile sanitare ; asociate asistentei medicale ; 

- respecta atributiile Ordinulu i 1226/2012 privind managementul deseurilor : aplica procedurile stipulate in 

codul de procedura si aplica rnetodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind deseurile 

rezultate din activitati medicale. 

- respecta prevederile Ordinu lui 1101 /2016 privind organizarea activitatilor de supraveghere, prevenire ~ 1 

limitare a infeqiilor asociate a,;istenfei medicate in unitatilor publice si private cu paturi ; 

- Se preocupa in permanenta de actualizarea cuno~tintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de 

educatie continua ~i conform cerintelor postului . 

- tine evidenta la nivelul sectiei, a lenjeriei predate ~i a celei ridicate de la spalatoria unitatii ; 

- supravegheaza modul de des fa~urare a vizitelor apartinatorilor, conform prevederilor Regulamentului Intern al 

unitatii ; 

- executa ~i alte sarcini dispuse de conducerea unitatii in conformitate cu sarcinile s t activitatile specifice 

cuprinse in prezenta fise de post, cu exceptia celor valid nelegale ; 
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4.3.7. ingrijitoare 

4.3. 7.lAtributii: 

- este subordonata asistentei medicate ~efe, executand sarcinile trasate de acestea; 

- raspunde de igiena sectiei, curatenia ~i dezinfeqia pardoselii saloanelor in sectorul repartizat, W.C.-uri etc.; 

executa curatenia ~i asigura aerisirea ori de cate ori este necesar; 

- curata urinarele ~i plo~tile, ingrijindu-se de a le pastra in timp ce acestea nu sunt folosite in locuri curate; 

- transporta gunoiul ~i rezidurile alimentare la recipientii de gunoi ~i raspunde de depunerea lor corecta, curata 

~i dezinfecteaza recipientele in care se pastreaza gunoiul; 

- raspunde de mentinerea 'in buna stare a mobilierului, inventarului ~i instalatiilor sanitare din sectorul sau de 

activitate ~i este solidar raspunzatoare pentru materialele ~i instalatiile folosite 'in comun cu celelalte cadre 

elementare sanitare din acela~i sector de activitate; 

- pastreaza inventarul materialului de curatenie ~1 raspunde de folosirea lui rationala, precum ~1 de 

neinstrainarea lui ; 

- participa la toate formele de instruire initiate de Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu 'in vederea ridicarii 

nivelului profesional ; 

- i~i 'insu~e~te corect ~i respecta cu strictete regulile de igiena necesare activitatii sale pentru evitarea aparitiei 

infectiilor intraspitalicesti, este obligata sa poarte uniforma; 

- nu are voie sa transporte alimentele de la bucatarie la oficiu sau sa distribuie masa bolnavilor decat 'in situatia 

cand nu exista infirmiera 'in pavilion; 

- nu are voie sa paraseasca serviciul rara aprobarea asistentei medicale ~efe ~i asigurarea 'inlocuitorului; 

- nu are voie a parasi Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu cu echipamentul de proteqie; 

- respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca; 

- raspunde prompt la so licitarile personalului medical in subordinea carora se afla; 

- respecta reglementarile Ordinului 961/2016 pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea, dezinfectia 

si sterilizarea in unitatile sanitare ; 

- respecta atributiile Ordinului 1226/2012 privind managementul deseurilor : aplica procedurile stipulate in 

codul de procedura~i aplica metodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind de~eurile 

rezultate din activitati medicate.; 

-respecta prevederile Ordinului 1101 /2016 privind organizarea activitatilor de supravaghere, prevemre ~1 

limitare a infeqiilor asociate asistentei medicale in unitatilor publice si private cu paturi; 

- raspunde de corecta colectare a materialelor infectate ~i de transportul acestora la locul de incinerare; 

- raspunde de respectarea normelor igienico-sanitare in vigoare; 

- efectueaza aerisirea periodica a spatiului pe care 'ii are 'in prim ire; 
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4.4 Compartiment recuperare medicala boli respiratorii 

- Sala de gimnastica respiratorie 

- Sala de aerosoli 

Activitatea medicala a compartimentului este centrata pe reabilitatea complexa a pacientului cronic, atat in ceea 

ce prive~te afeqiunea respiratorie cat ~i patologia asociata acesteia. (comorbiditati). Jn cadrul internarii ace~ti 

pacienti sunt evaluati complex ~i integrap 1ntr-un program adecvat de reabilitate pulmonara, care se realizeaza 

conform ghidurilor 1n vigoare. Ei continua, pe cat posibil , programul de reabilitare la domiciliu ~i revin periodic 

pentru reevaluare (de eel putin trei ori/ saptamana sau / ~i o data la 6 luni) ~i pentru ajustarea tratamentului 

medicamentos ~i de reabilitare. 

Dupa precizarea diagnosticului ~i stadializarea afeqiunii respiratorii , precum ~i dupa prec1zarea patologiei 

asociate, se prescrie tratamentul recuperator adecvat ~i se stabilqte schema terapeutica medicamentoasa 

adecvata. 

Tratamentul de reabilitare e o actiune complexa, care implica mat multe componente practice, realizate de 

echipa de reabilitare a clinic ii constituite din: 

- medic ~ef sectfe 

- medici speciali~ti pneumologi 

- asistente medicale 

- fiziokinetoterapeut 

Tratamentul de reabilitare consta In educatia pacientului privind: 

- informarea pacientului asupra simptomelor sale , in vederea unei mai bune Intelegeri ~i acceptari a propriei 

boli. 

- alcatuirea unui plan de urmat, pas cu pas, In cazul exacerbarilor bolii ~i decizia de prezentare la medic 

- explicarea detaliata a utilizarii , medicatiei pe cale inhalatorie sau prin nebulizare prezentarea dispozitivelor de 

administrare a medicatei inhalat:orii , utilitatea folosirii volumaticelor 

- In cazurile selectionate (BPOC) , prezentarea oxigenoterapiei de lunga durata la domiciliu 

- profilaxia infeqiilor virale ~i pneumococice, prin vaccinare 

- consiliere pentru modificarea stilului de viata 

- consiliere psihologica 

- sfaturi pentru abandonarea fumatului , a expunerii la noxe respiratorii ~i evitarea consumului de alcool. 

- terapia ocupationala (strategi i de reducere a stresului, beneficiile relaxarii , economia de mi~care ~i efort) 

- informarea familiei asupra :;imptomelor bolii, a severitatii ~i potentialului evolutiv al acesteia, obtinerea 

suportului membrilor familiei 111 planul de reabilitare a pulmonarului cronic 

- furnizarea unor informatii uti le pentru bolnav (adrese de contact utile, numere de telefon) 

- efectuarea supravegheata a unui program de fiziokinetoterapie 
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- activitatea de fiziokinetoterapie din cadrul programului de reabilitare se realizeaza individual sau in grup in 

sala proprie de fiziokinetoterapie 

Pentru cazurile avansate de boala sau 1n situatia exacerbarilor, se efectueazakinetoterapia la patul bolnavului, 

conform indicatiilor medicului curant. 

Toate componentele programului recuperator se realizeaza sub supraveghere medicala specializata, fiind vorba 

de colaborare medic - asistenta - fiziokinetoterapeut. 

La externare, pacientul prime~te biletu l de externare/scrisore medicala cu rezu ltatele investigatiilor efectuate, ~i 

concluziile medicului asupra cazului precum recomandari detaliate asupra continuarii programului de 

reabilitare pulmonara la domiciliu precum ~i o programare pentru urmatoarea internare ~i reevaluare odata la 6 

!uni. 

4.4.1 Atribu tii Fizio kin etotera peu t 

a) Jntocmeste Programul de reabilitare respiratorie sub indrumarea si coordonarea medicului pneumolog, in 

vederea optimizarii performantelor fizice ,sociale si de autonomie functionala a pacientilor internati in sectiile 

de pneumoftiziologie ; 

b) Conduce lectii de educatie pentru pacienti si familia acestora: managementul stresului, anatomia si 
fiziologia plamanilor, fiziopatologia bolii pulmonare, ingrijirea cailor respiratorii, strategii de antrenament ale 
respiratiei, conservarea energiei si tehnici de simplificare a muncii, administrarea medicamentelor, deprinderi 
de autoingrijire, beneficiile exercitiilor fizice si ghidurile de siguranta, oxigenoterapia, evitarea factorilor iritanti 
de mediu, tehnici de terapie respiratorie si toracica, ingrijirea simptomelor, stapanirea factorilor psihologici, 
controlul anxietatii si panicii, planificarea sfarsitului vietii, sefrajul de fumat, calatorii, timp liber si sexualitate, 
nutritia,educarea tusei, educarea vorbitului ; 

c)Utilizarea de metode fiz ical-kinetice specifice reabilitarii pulmonare : 

-reabilitarea respiratorie la patul bolnavului; -drenajul postural; -tusea controlata; -oxigenoterapia; 

-reeducarea respiratorie ;-readaptarea la efort ; 

d) Reabilitarea respiratorie in sala de fiziokinetoterapie, prin : -drenajul de postura asociat cu vibratia toracica, 
-controlul tusei ; -aerosoloterapie; -oxigenoterapie in timpul antrenamentului la efort; -masajul; 

e) Kinetoterapia, prin: - posturare (posturi relaxante si facilitatoare ale respiratiei, posturi de drenaj bronhic); -
gimnastica corectoare; -g imnastica respiratorie propriu zisa; -antrenamentul la efort dozat (prin mers, la 
bicicleta ergonomica,); 

f) Evaluarea calitatii vietii cu ajutorul unor chestionare standardizate in domeniul ameliorarii a 6 domenii : 
functiile fizice , vitalitatea, statusul emotional, statusul mintal, schimbare in perceptia starii sanatatii, calitatea 
vietii dupa 6 !uni de reabilitare respiratorie; 

g) Consilierea pacientilor si a apartinatorilor acestora in vederea asumarii si efectuarii unor exercitii de 
relaxare; 

h) Prescrierea unor regimuri de exercitii individualizate corespunzator handicapului pacientului; 

i) Efectuarea cu pacientii a exercitilor de respiratie, invatarea pacientilor in tehnica administrarii medicatiei in 
aerosoli si a oxigenoterapiei ; 
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j) Participa la organizarea si managementul programului de recuperare pulmonara in calitate de membru al 
echipei de recuperare; 

k) Aplica tehnici de interventie antifumat; 

I) Administreaza aerosoloterapia cu respectarea normelor de asepsie si antisepsie ; 

m) Efectueaza oxigenoterapia in recuperarea pulmonara; 

n) Corecteaza hipoxemia din timpul antrenamentului la efort; hipoxemia nocturna din timpul testului de mers 6 
minute; 

o) Aplica tratamente destinate ir 1bunatatirii ventilatiei ; 

p) Efectueaza tehnici de respiratie controlata: respiratia cu buzele protruzionate, tehnici de pozitionare a 
pacientului; exercitii de respiratie segmentala; 

r) Aplica tratament de imbunatatire a cleancerului de secretii pulmonare; 

s) Imbunatatirea functiei de epuratie a plamanului; 

~)Aplica tratament pentru eficientizarea tusei; 

t) Aplica tratament pentru reducerea durerii si imbunatatirea mobilizarii toracelui; 

!) Aplica tratament pentru imbunatatirea capacitatii functionale a plamanului ; 

u) Aplica tratament adecvat deficientelor functionale la nivelul membrelor superioare si inferioare; 

v) Efectueaza antrenamentul la efort al membrelor superioare, inferioare si a musculaturii respiratorii; 

w)Asigura intretinerea si buna fu nctionare a aparatelor de oxigenoterapie ; 

y)Monitorizeaza saturatia in oxigen a pacientilor; 

z) lnsoteste medicul curant la vizita medicalii; 

4.5 SPIT ALIZARE DE ZI 

Spitalizare de zi.Serviciile mecl icale oferite sunt asigurate astfel 

Probele funqionale respiratori i ( spirometrii), electrocardiogramele, consulturile de specialitate sunt asigurate 
direct 1n cabinetul de consultat ii prin intermediul aparaturii medicale cu care este dotat.Serviciile de recuperare 
respiratorie sunt asigurate 1n sala de gimnasticii analiticii situate la parter.Investigatiile radiologice se fac 1n 
laboratorul de radiologie ~i imag isticii medicalii.Recoltarea de produse biologice pentru investigatii de laborator 
se face ,n camera de recoltare din cadrul laboratorului. 

4.6AMBULATORIUL INTIB:GRA T 

4.6.lOrganizare: 

- Ambulatoriul integrat al sanatoriului esteorganizat conform Ordinului NR. nr. 39/2008 ~i 

Asigurii asistentii medicalii ambulatorie 1n specialitatile sectiilor ~i compartimentelor cu paturi, 

Page 74 



Respective Pneumologie . 

- Medicii de specialitate 1ncadrati'in sanatoriu desfa~oaraactivitate1n system integrat, sanatoriu -

Ambu latoriu integrat1ncadru lprogramu tu i normal de lucruasigurandasistentamedicala 

Spitaliceascacontinuadupa un program stabilit de comunacord cu ~efii de sectiiceva fi 

Comunicatcasei de Asigurari de Sanatate cu care sanatoriul are contract. 

- Programareanominala a medicilor din sectiile din specialitate1nfunctie de organizarea 

Activitatiiestepropusa de ~efulsectieiavizata de Directorul Medical ~iaprobata de Managerul 

unitatii. 

4.6.2 AtributiileAmbulatoruluilntegrat: 

- asigurastabilireadiagnosticului~itratamentuluipacientilor cu bilet de trimitere de la medicul 

Defamiliesau de la un medic specialist din ambulatoriu ; 

- asiguramonitorizarea~icontrolareapacientilorcare au fostinternati1nspital~icare au venit 

La controaleleprogramate la solicitareamedicului currant pentruafectiunilepentrucare au fost 

internati ; 

- asiguraconsultatii iinterdisciplinarepentrupacientiiinternati1nunitatesau pentru cei internati 

i naltesp itale. 

4.6.3 Atributiilepersonalului din Ambulatorullntegrat: 

MEDICUL DE SPECIALITATE are 'in principal urmatoarele sarcini: 

- examineazabolnavii, stabile~tediagnosticulfolosindmijloacele din dotare de care dispune, 

indicasaudupacazefectueazatratamentulcorespunzator, consemneazaaceste date 1nfi~a 

bolnavului; 

- 'indrumabolnavii care nu necesitasupraveghere~itratament de specialitate, la medicii de 

familie , cu indicatiaconduiteiterapeutice; 

- recomandainternarea'insectia cu paturi a bolnavilor care necesitaaceasta, 'infunctie de gradul 

deurgenta, 1ntocme~tebiletul de internare ; 

- stabile~teincapacitateatemporara de munca~iemitecertificatul medical potrivit 
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Reglementiirilorinvigoare; 

- efectueazii'inspecialitatearespect iviiconsultatiimedicalepentruangajare~i control medical 

Periodicpersoanelortrimise'inacest scop de medicii de mediciniigeneralii; 

- completeaziifi~a medicalii pentrubolnavii care necesitiitrimiterea la comisia medical pentru 

expertizareacapacitiitii de munca ; 

- analizeazii periodic morbiditatea~ imortalitatea, alte aspecte medicale de specialitate 

propunandmiisuricorespunziitoare; 

- efectueaziiindrumareametodologicii a medicilor de familie ; 

- sepreocupii permanent de ridicareaniveluluiprofesional; 

- sepreocupii de perfectionarea la locul de muncii a personalului din subordine; 

- urmiire~te~ iasiguriifo losirea~iintret inereacorectii a mij loacelor din do tare; 

- controleaziirespectareanormelor de igienii~iantiepidemice; 

- respectiiconfidentialitateatutu ordatelor ~iinformatiilorprivitoare la pacienti, precum ~i 

intimitatea ~idemn itateaacestora; 

Atributiilemedicului de specialitate de supraveghere, prevenire~ilimitare a 

infectiilor associate asistenteimedicale1nunitiitilesanitare 'in conformitate cu Ordinul nr. 1101 /2016: 

a) protejareapropriilorpacienti de altipacienti infectatisau de personalul care poate fi infectat, cu 

respectareaghidului de izolaree laborat de serviciul/compartimentul de prevenire a infeqiilorasociate 

asistenteimed icale ; 

b) aplicareaprocedurilor~iprotocoalelorimplementate de serviciul/compartimentul de prevenire a 

infectiilor associate asistenteimedicale; 

c) obtinereaspec imenelorm icrobio logicenecesareatunc icand o infect ieesteprezentiisaususpectii, 

'inconformitate cu protocolul de diagnostic ~i cu definitiile de caz~i'inainte de initiereatratamentului 

antibiotic; 

d) riispunde de depistarea~irapottarea la timp a infeqiilor associate asistenteimedicale; 

e) consiliereapacientilor, vizitatorilor~i a personalului'inlegiiturii cu procedurile de prevenire a 
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transmiterii infect ii !or; 

t) instituireatratamentuluiadecvatpentruinfectiilepe care le au eiin~i~i~iimplementareamiisurilor 

instituite de serviciul/compartimentul de prevenire a infectiilor associate asistenteimedicalepentru a 

prevenitransm itereaacestor infecti ialtorpersoane, in spec ia I pac ient i !or; 

g) solicitareaconsultului de boliinfectioaseinsituatiilein care consider necesar~i/sau conform 

ghidurilor/protocoalelor locale, cu respectareapoliticii de utilizare a antibioticelor, implementatiiin 

un itateasan itarii ; 

h) respectii procedura de declarare a infeqiilor associate asistenteimedicaleelaboratii de 

serviciul/compartimentul de prevenire a infeqiilor associate ingrijirilormedicale, inconformitate cu 

legislatiainvigoare; 

i) comunicainfeqia/portajul de germeniimportanti epidemiologic la transferulpacientilorsaiinaltii 

sectie/altiiunitate medical 

Atributiile medicului in domeniulgestionariide~eurilormedicale in conformitate cu Ordinul nr. 

1226/2012 

a) supravegheaziimodulin care se aplicacodul de procedurii stabilit peseqie; 

b) aplica procedurile stabilite de codul de procedura ; 

c) aplica metodologia de culegere a datelorpentrubaza nationalii de date privindde~eurilerezultate 

d inactivitateamed icalii. 

Atributiile medicului in domeniulmanagementuluicalitatii 

a) siicunoasca~isa respectesistemul de management al calitatiiaplicabilactivitiitii sale 

b) sii participle activ la realizareaobiectivelorgenerale de calitate, stabilite de managementul de 

calitate ~i a obiectivelor specifice locului de munca; 

ASISTENTUL MEDICALare in principal urmiitoarelesarcini: 

•asista~iajutiipe medic la efectuareaconsultatii lormed icale ; 

•riispunde de starea de curatenie a cabinetului~i a siili i de a~teptare, aerisireaincaperilorexistente, 

existentarechizitelor~iimprimatelornecesareactivitatii; 
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•semnaleazamediculuiurgentaexaminariibolnavilor; 

•acordaprimulajutor de urgenta; 

•efectueaza la indicatiamedicului injeqii, vaccinuri, pansamente, precum~i altetratamenteprescrise; 

•raspunde cu promptitudine la sc licitarilebolnavilor~iinformeaza medical asupraoricareisolicitari care se refera 

la ingrijireamedicala a bolnavilor; 

•raspunde de aplicareamasurilor de dezinfectie~idezinseqiepotrivitnormelor'invigoare; 

•prime~te, asigura~i raspunde de bunapastrare~iutilizare a instrumentarului, aparaturii , cu care lucreaza~i se 

ingrijqte de bunaintretinere~ifo losireamobil ierului~iinventarului moale existent indotare; 

•intocme~tesituat ii lestatist ice~itoateraportari lecabi netulu i ; 

•desfii~oaraactivitatepermanenta de educatiasanitara; 

• se preocupa permanent de ridicareacontinua a niveluluiprofesional; 

• intocme~tesituat ii lestatisticq it,)ateraportari lecabi netu lu i; 

•respecta confidentialitateatuturordatelor ~i informatiilorprivitoare la pacienti, precum ~iintimitatea 

~ idemn itateaacestora; 

Atributiileasistenteimedicale de supraveghere, prevenire~ilimitareainfectiilor associate 

asistenteimedicaleinunitatilesanitare in conformitate cu Ordinu IN R. 1101/2016 : 

a)implementeazapracticile de 1ngrijire a pacientilor1'nvederealimitariiinfectiilor; 

b) se familiarizeaza cu practicile de prevenire a aparitiei~iraspandiriiinfeqiilor ~iaplicareapracticiloradecvate; 

c) mentineigiena, cfpoliticilors italului~ipracticilor de 'ingrijireadecvate; 

d) informeaza cu promptitudine medical inlegatura cu aparitiasemnelor de infectie la unuldintre pacientii cu 

care intra in contact; 

e) initiazaizolareapacientului care prez inta semne ale uneibolitransmisibile~ianuntaimediat medical ~iserviciul 

de prevenire~ilimitare a infectiilor associate asistenteimedicale; 

f) limiteazaexpunereapacientu lui la infectiiprovenite de la vizitatori, personalulspitalului, 

altipacientisauechipamentulut ilizatpentrudiagnosticare; 

g) semnaleazamed icu lu iexistentae lementelorsugestive de infectieasoc iataas istente imed ica le ; 

h aplica procedurilestabilite de codul de procedura; 

I) aplica correct masurileprolilacticeprimare ~i secundare 'in ceeaceprive~teriscul de expunere~i postexpunere 

la sange ~i alteprodusebiologice 
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j) utilizeazaechipamentul de proteqiecorespunzatormanopereiefectuate conform Procedurii de lucrusi ROI. 

k) aplica metodologia de culegere a datelorpentrubaza nationala de date privindde~eurilerezultate din 

activitateamed icala. 

I) participa la pregatireapersonalului; 

m) participa la investigareafocarelor. 

Atributiileasistenteimedicale in domeniulgestionariide~eurilormedicale in conformitate cu Ordinul 

nr.1226/2012 

a) aplica procedurilestabilite de codul de procedura; 

b) aplica metodologia de culegere a datelorpentrubaza nationala de date privinddqeurilerezultate din 

activitatea medicala 

Atributiileasistenteimedicale in domeniulmanagementuluicalitatii 

a) sacunoasca~i sa respectesistemul de management al calitatiiaplicabilactivitatii sale 

b) sa participle activ la realizareaobiectivelorgenerale de calitate, stabilite de managementul de 

calitate ~i a obiectivelor spec ifice locului de munca; 

4. 7Compartiment Internari-Statistica 

4.7.1 Registrator medical 

4. 7.1.lAtributii: 

inregistreaza intrarile ~i ie~irile pacientilor din Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu, tinand legatura 

cu celelalte compartimente pentru indeplinirea formelor legale precum ~i comunicarea deceselor 

completeaza ~i tine la zi evidentele corespunzatoare inclusiv efectivul bolnavilor pe care ii confrunta cu 

situatia din seqie ~i serviciul administrativ 

efectueaza lucrarile de secretariat al sectiei, copii dupa foile de observatie, scrisoarea catre medicul 
specialist sau de familie 

internarea bolnavilor se face cu aprobarea directorului medical ~i/sau aprobarea medicului ~ef de sectie, 

medicul de garda 

urgentele pot fi internate prin serviciul de garda cu respectarea reglementarilor in vigoare 

completeaza actele necesare in caz de deces a pacientilor ~i anunta apartinatorii 

completeaza la fiecare sfar~it de luna tabelul nominal cu situatia bacteriologica a bolnavilor aflati in 

sanatoriu ~i le trimite dispensarelor TBC teritoriale 

introducerea datelor pacientilor in baza de date SlUI, pentru centralizarea zilelor de spitalizare 

propune masuri de imbunatatire a activitatii 

poarta echipamentul de protectie (halat) care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pentru pastrarea 

igienei ~i a aspectului estetic personal 
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va anunta orice evenimenl deosebit ivit medicului ~ef, asistentei medicale ~efe 

raspunde de respectarea normelor igienico-sanitare 1n vigoare 

intocmeste referate de necesitate ; 

respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul ~i combaterea infecfiilor asociate 

completeaza cu setul minim de date ale pacientului, Foaia de observafie clinica generala, cu incadrarea 

corecta a pacientului in categoria platitor/neplatitor pe baza documentelor prezentate de pacient in 

dosarul de internare si ii informeaza pe acesta despre obligatia achitariii coplafii , la casieria unitatii. 

inmaneaza pacientului pentru completare Declarafia - Anexa nr.230 ~i semnarea pe proprie raspundere 

intocmesc lunar borderoul centralizator, cu pacienfii platitori de cop lata, borderou ce trebuie sa 

furnizeze urmatoarele informati i numele si prenumele platitorului, numarul FOCG, CNP pacient, sectia, 

numele medicului curant. valoare coplata, chitanfa, 

raspund de stabilirea corccta a persoanelor care trebuie sa achite coplata 

raspund de corectitudinea datelor inscrise in fi~a de observatie privind coplata 

elaboreaza rapoarte lunare despre cazurile nevalidate si le inainteaza managerului 

asigurarea si respectarea confidenfialitatii ingrijirilor medicale, secretului profesional ~i a unui climat 

etic fata de pacient 

asigurarea respectarii dn::purilor pacientilor, conform prevederilor legale 

4. 7.2Statistician medical 

4.7.2.1 Atributii: 

- colecteaza datele la nivel de sectie lunar, trimestrial, anual si le prelucreaza in vederea trimiterii spre CJAS ; 

- calculeaza indicatorii specifici prin care se analizeaza activitatea sp italului ; 

- intocmeste raportul de decontare a serviciilor medicale, serviciilor spita licesti pe baza grupelor de 

diagnostice ; 

- analizeaza indicatorii/spital ; 

- prime~te documentatia med icala a bolnavilor ie~iti din Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu (foi de 

observatii, foi de temperatura, etc.); 

- clasifica foile de observatie a le bolnavilor ie~iti pe grupe de virsta, boli, pe seqii, sex; 

- tine evidenta datelor statistice pe formularele stabilite de M.S. ~i intocme~te rapoartele statistice ale 

Sanatoriului de Pneumoftizio logie Geoagiu, verificand exactitatea datelor statistice cuprinse in rapoartele 

seqiilor; 

- pune la dispozitia sectiilor d.atele statistice ~i documentatia medicala necesara pentru activitatea curenta ~i de 

cercetare ~i asigura prelucrarea datelor statistice; 
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- urmare~te 'in dinamica corelarea diferitilor indicatori de activitate ~i informeaza ~efii de sectie ~i managerul 'in 

caz de abateri mari ; 

- pune la dispozitia directorului financiar-contabil datele statistice lunare solicitate; 

- tine evidenta arhivei medicale din Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu ; 

- - indepline~te orice alte sarcini trasate de conducerea unitatii; 

- colaboreaza cu toate compartimente Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu 'in vederea realizarii lucrarilor 

statistice; 

- urmare~te introducerea de date electronice pe sectii pentru DRG; 

- tine evidenta ,,Mi~carea bolnavilor internati pe seqii ~i Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu"; 

- transmite date statistice la C.A.S Hunedoara; 

- transmite date statistice la S.A.N.E.P.l.D; 

- raspunde de completarea formularelor pentru Direqia de Sanatate Publica Hunedoara; 

- raspunde de respectarea normelor igienico-sanitare 'in vigoare; 

- raspunde de 'indeplinirea prompta ~i corecta a sarcinilor de munca; 

- alte sarcini primite de la comitetul director si seful de sectie. 

- respecta secretul profesional ; 

Capitolul V 

5. Farmacia cu circuit inchis 

5.1 Organizare 

Farmacia cu circuit 'inchis este unitatea sanitara, rara personalitate juridica, care face parte din structura 

sanatoriului,~i care are ca obicet de activitate asigurarea asistentei cu medicamente de uz uman pentru bolnavii 

internati 'in sectiile sanatoriului ~i este organizata potrivit Legii nr.266/2008 republicata, cu modificarile ~i 

completarile ulterioare. 

Farmacia are un program de lucru afi~at vizibil ~i transmis sectiilor cu paturi spre ~tiinta; 

Farmacia cu circuit 'inchis detine ~i elibereaza numai produse medicamentoase care au autorizatie de punere pe 

piata ~i sunt 'in termen de valabilitate. 
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Farmacia va detine literature de specialitate care sa asigure informarea personalului 1n legatura cu orice aspect 

legat de actiunea ~i de administrarea medicamentului: 

-Farmacopeea Roman:i ; 

-Nomenclatorul de medicamente ~i produse farmaceutice; 

-Legislatia farmaceut ica in vigoare; 

Farmacia are un program informatic necesar pentru a transmite datele solicitate. 

Farmacia trebuie sa ia masuri pentru protectia informatiei ~i a suportului acestuia impotriva pierderii sau 

degradarii. 

Farmacia este condusa de un farmacist care desemneaza un tnlocuitor pe perioadele absentei sala din farmacie. 

Personalul poarta in permanenta halate albe ~i ecuson. 

5.2. Atributii 

- Organizarea spatiului farmaciei ~i dotarea cu mobilier ~i utilaje se face astfel incat sa asigure desfa~urarea 

rationala a procesului de munc:a, tinandu-se cont de destinatia fiecarei incaperi, de modul de comunicare intre 

ele ~i de conditiile impuse de specificul activitatii. 

Medicamentele ~i celelalte produse farmaceutice se aranjeaza in ordine alfabetica, grupate pe forme 

farmaceutice ~i in raport cu calea de administrare (separat pentru uz intern ~i separat pentru uz extern). 

- Programul de functionare St: stabile~te de catre conducerea Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu prin 

Regu lamentu I Intern. 

- Farmacia trebuie sa fie aprovizionata in permanenta cu produse farmaceutice in cantitati suficiente ~i tinand 

cont de specificul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu; la aprovizionare se va avea tn vedere necesitatea 

constituirii unui stoc de rezerva care sa asigure o desfa~urare continua ~i in bune conditii a activitatii acesteia. 

- Pastreaza ~i difuzeaza medicamente de orice natura ~i sub orice forma, potrivit Farmacopeei in vigoare, 

specialitati farmaceutice autorizate, conform Nomenclatorului aprobat de Ministerul Sanatatii. 

- Depoziteaza prod use le con form normelor in vigoare (farmacopee, standarde sau norme interne), tinandu-se 

cont de natura ~i proprietatile !or fizico-chimice ; 

- Asigura informarea persona lului medico-sanitar cu privire la medicamentele existente in farmacie ; 

- Asigura evidenta cantitativ-valorica a medicamentelor existente. 

- Asigura pentru personalul irnplicat in achizitiile publice cunoa~terea ~i respectarea legislatiei specifice; 
I 
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- Stabile~te nescesarul de produse necesare unei funqionari normale ale farmaciei,asigurand realizarea partii 

corespunzatoare a planului anual de achizitii; 

- Indepline~te conform atributiilor ce-i revm, toate demersurile necesare privind achizitia produselor 

farmaceutice ; 

5.3 Atributiile personalului farmaciei 

5.3.1 Farmacist ~ef 

Are in principal urmatoarele sarcini : 

organizeaza in special spatiul de munca, dand fiecarei incaperi destinatia cea mai potrivita pentrru 

realizarea unui flux tehnologic corespunzator specificului activitatii; 

detine si raspunde de gestiunea medicamentelor si a materialelor sanitare din farmacia cu circuit inchis 

a spitalului; 

intocmeste planul de munca si repartizeaza sarcinile pe oameni, in raport cu necesitatile farmaciei; 

intocmeste documentatia pentru obtinerea autorizatiei farmaciei; 

intocmeste lunar referate de necesitate; 

intocmeste lunar necesarul de medicamente pentru a nu se depasi cantitatea si valoarea din contract; 

intocmeste caiete de sarcini pentru medicamentele solicitate, specificatii tehnice pentru produsele/ 

serviciile solicitate; 

intocmeste si respecta procedurile de lucru specifice farmaciei; 

raspunde de buna aprovizionare a farmaciei , de PNS nationale- de achizitiile si eliberarea de 

medicmentelor, de vereificarea loturilor, a termenelor de expirare si a temperaturilor de pastrare; 

organizeaza receptia calitativa si cantitativa a medicamentelor si a celorlalte produse farmaceutice 

intrate in farmacie , precum si depozitarea si conservarea acestora in conditii corespunzatoare; 

raspunde de modul cum este organizat si cum se exercita controlul calitatii medicamentelor in farmacie 

si urmareste ca acestea sa se elibereze la timp si in bune conditii ; 

raspunde de organizarea si efectuarea corecta si la timp a tuturor lucrarilor de gestiune; 

utilizeaza un sistem de codificare unitaral medicatiei 

valideaza prescriptiile medicate 

raspunde de depozitarea securizata a documentelor si medicamentelor cu regim special 

monitorizeaza miscarea medicamentelor si produselor farmaceutice 

monitorizeaza termenele de valabilitate si retragere a produselor care expira 
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colaboreaza cu conducerea medicala a unitatii sanitare pentru rezolvarea tuturor problemelor legate de 

aprovizionarea cu medicamente; 

participa la raportul de garda 

5.3.2 Farmacist 

Are in principal urmatoarele sarc ini : 

- organizeaza ~i raspunde de activitatea farmaciei ; 

- organizeaza aprovizionarea ritrnica cu medicamente, avand in vedere stocul de siguran!a ; 

- raspunde de cantitatea ~i calitatea medicamentelor ~i a celorlalte produse farmaceutice intrate in farmacie ; 

- asigura depozitarea ~i conserv· rea medicamentelor in condi!ii corespunzatoare ; 

- raspunde de eliberarea medicamentelor catre seqii ; 

- raspunde de organizarea ~i efectuarea corecta~i la timp a tuturor lucrarilor de gestiune ; 

- colaboreaza cu comitetul director pentru rezolvarea problemelor asistenrei cu medicamente; 

- colaboreaza cu depozitele farrnaceutice in vederea aprovizionarii cu medicamente; 

- participa la receptia calitativa~.i cantitativa a medicamentelor; 

- intocme~te referate de necesitate ; 

- participa la formele de instruire profesionala organizate de unitate; 

- asigura masurile de igienain c:adrul farmaciei ; 

-µine permanent legatura cu personalul medical din sec!ii in vederea unei aprovizionari corecte cu medicamente 

~i materiale sanitare ; 

- pentru neexecutarea sarcinilor, atribu!iilor sau exercitarea lor necorespunzatoare se vor aplica prevederile 

codului muncii ; 

- participa la formele de instru ire profesionala organizate de unitate; 

- - propune masuri pentru imbunata!irea activita!ii ; 

- obliga!ia de fidelitate fa!a de angajator in executarea atribu!iilor de serviciu ; 

- alte atribu!ii specifice stabilile de conducerea unita!ii; 
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5.3.3 Asistent farmacie 

Atributii: 

- efectueaza eliberari de medicamente ~i materiale sanitare, pe baza condicilor de presciptii medicale ; 

- recomanda modul de administrare a medicamentelor eliberate conform prescriptiilor medicului ; 

- ofera informatii privind efectele ~i reactiile adverse ale medicamentului eliberat; 

- verifica termenele de valabilitate ale medicamentelor ~i produselor farmaceutice ~i previne degradarea lor; 

- efectueaza lucrari scriptice de gestiune, tehnico-administrative, conduce evidentele tehnico-operative 

repartizate ~i raspunde de corecta lor executare. 

- participa, alaturi de farmacist la receptia cantitativa ~i calitativa a medicamentelor, materialelor sanitare ~1 

produselor farmaceutice primite, la depozitarea ~i pastrarea lor; 

- organizeaza spatiul de munca ~i activitatile necesare distribuirii medicamentelor ~i materialelor sanitare. 

-participa la realizarea programelor de educatie pentru sanatate; 

- respecta secretul profesional ~i codul de etica ~i deontologie al asisten{ilor 

- raspunderea pentru integritatea gestiunii este colectiva. 

- utilizeaza ~i pastreaza 1n bune conditii echipamentele ~i instrumentarul din dotare. 

- riispunde de normele igienico-sanitare 111 vigoare. 

- respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul ~i combaterea infectiilor asociate asistentei 

medicale. 

- raspunde de gestionarea ~i colectarea de~eurilor medicale conform normelor in vigoare. 

- se preocupii in permanenta de actualizarea cuno~tintelor profesionale, prin studiu individual sau alte forme de 

educatie continua ~i conform cerintelor postului. 

- poartii echipament de protectie (halat alb) care va ft schimbat ori de cate ori este nevoie, pentru pastrarea 

igienei ~i a aspectului estetic personal. 

- participa la formele de instruire profesionala organizate de unitate ; 

- propune masuri pentru imbunatatirea activitaii. 

- indeplinqte orice alte sarcini trasate de conduciitorul unitatii; 
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Capitolul VI 

6 Activitatea in laboratoare 

6.1.0rganizare 

Laboratoarele medicale asigura efectuarea analizelor, investigatiilor, recoltarea de produse patologice , 

tratamentelor, preparatelor ~i oricaror altor prestatii medico-sanitare specitice profilului lor de activitate. 

Laboratoarele se organizeaza ca activitati unice pe profile, deservind seqiile cu paturi, fiind in subordinea 

Directorului medical. 

Laboratoarele funqioneaza pe baza unui program de lucru bine stabilit prin Regulamentul Intern ~i este adus 

la cuno~tinta seqiilor cu paturi. 

Personalul care lucreaza 'in caclrul Laboratoarelor poarta in permanenta echipament specific ~i ecuson. 

in structura Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu sunt organizate: 

-Laboratorul de a1 alize medicale 

-Laboratorul radiologie ~i imagistica rnedicala 

-Laboratorul de explorari functionale 

6.2. Laboratorul de analize medicate 

6.2.1. Organizare 

Laboratorul din cadrul sanatoriului Geoagiu face parte din reteaua de laboratoare TB,fiind de nivel 

11.Laboratorul efectueaza exan en microscopic pentru evidentierea bacililor acido-alcoolo-rezistenti(BAAR)si 

cultura micobacteriilor in mediu solid Lowenstein Jensen,cu identificarea obligatore a germenilor din 

complexul M.tuberculosis(Test imunocromatografic Ag MPT 64).Trimit culturile izolate la toate cazurile noi si 

la cele din cursul monitorizarii tratamentului la laboratorul de nivel 111 ,pentru efectuarea 

antibiogramei(Contract cu Spita lul Judetean de Urgenta Deva).Trimit la LNR pentru identificare genetica ,toate 

tulpinile de micobacterii netuberculoase (Ag MPT 64-negativ) 

In laborator se efectueaza si analize Hematologice(HLG,VSH),Biochimice. 

Asistentul sef sectie,impreuna cu biologul informeaza personalul medical cu pr iv ire la: 

-pregatirea pacientului in vedcrea pre-recoltarii si recoltarii . 
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-pregatirea/informarea pacientului privind autorecoltarea probelor. 

-recoltarea probelor 

-tipul probei de recoltat/autorecoltat. 

-locul de recoltare 

-timpul maxim din momentul recoltarii , in care proba poate fi prezentata la laborator. 

-conditii reglementate privind siguranta 

6.2.2. Atributii 

Laboratorul de analize medicale are 1n principal urmatoarele atributii: 

- asigura efectuarea analizelor medicale de hematologie, biochimie ~i bacteriologie BK ,cu scopul de a furniza 

informatii pentru diagnosticul , tratamentul ~i prevenirea bolilor sau pentru evaluarea starii de sanatate a 

pacientilor;. 

- diagnosticul bacteriologic al tuberculozei prin examen microscopic,cultura se efectueaza numai de personalul 

special instruit; 

- Preluarea s i receptia probelor in laboratorul de analize medicale se efectueaza cu respectarea normelor in 

vigoare. 

-Laboratorul preia toate probele in spatiul destinat acestei activitati.Prin aceasta activitate se intelege preluarea 

probelor de pe sectii de catre asistentii medicali din cadrul laboratorului si consemnarea in Registru primire 

probe. 

- -Rezultatele pentru analizele biochimice si hematologice se elibereaza in aceeas zi cu receptia.Raportarea se 

face prin programul informatic,odata cu validarea.Analizele printate si parafate se elibereaza intre orele 13-14. 

-Rezultatele la microscopia BK se elibereaza in aceeas zi cu receptia intre orele 13-14.Se exprima 

semicantitativ, iar raportarea se face pe buletinele de solicitare tip PNPSCT 

- Rezultatele la cultura BK, Se exprima semicantitativ,iar raportarea se face pe buletinele de solicitare tip 

PNPSCT.Citirea se face la 21,30,45,60 de zile,iar rezultatele se elibereaza in functie de cresterea micobacteriei 

- Efectueaza analizele medicale de hematologie, biochimie ~i bacteriologie BK necesare precizarii 

diagnosticului ~i stadiului de evolutie a bolii ; 
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6.2.3. Atributiile personalului 

6.2.3.1. Biolog specialist 

Atribufii: 

- raspunde de crearea conditiilor necesare prestarii serviciilor medicale de calitate de catre personalul mediu 

sanitar din laborator ; 

- propune comitetului director Planul anual de furnizare de servic ii medicale pentru laborator ~i raspunde de 

realizarea acestuia. 

- evalueaza Necesarul anual de reactivi,medii de cultura~i materiale sanitare al laboratorului , Necesarul de 

investitii~i lucrari de reparatii curente ~i capitale necesare pentru desfa~urarea activitatii laboratorului in anul 

bugetar respectiv, pe care le transmite spre aprobare conducerii Sanatoriului 

- aplica Strategiile de dezvoltare ale sanatoriului, adecvate la necesarul de servici i medicale specifice 

laboratorului ; 

-raspunde de respectarea la nivelul laboratorului a Regulamentului de organizare ~i functionare, a 

Regulamentului intern ~i a atribupilor prevazute in Fi~a postului pentru personalul din subordine ; 

- face propuneri comitetului director, privind numarul de personal pe categorii ~i locuri de muncain functie de 

volumul de activitati ~i normati\'UI de personal in vigoare; 

- evalueaza performantele profesionale ale personalului atlat in subordine directa, conform structurii 

organizatorice ~i Fi~ei postului ; 

- asigura respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea secretului profesional , pastrarea 

confidentialitatii pacientilor investigati/ internati, a informa\iilor ~i documentelor referitoare la activitatea 

Laboratorului ; 

- efectueaza personal, la nevo ie[in caz de necesitate] , analize bacteriologice (BK - direct, cultura, ABG) 

biochimice(examen urina, proteine totale, bilirubina, uree, glicemie, acid uric, creatinina, fier seric, Ca, Mg, 

colesterol, trigliceride, TGO, TGP, amilaza, LDH , lichid pleural), hematologice (hemograma, teste coagulare, 

citologie, hematocrit, VSH,) 

- participa la programarea, monitorizarea ~i evaluarea activitatilor PNCT la nivel loca l 

- supervizarea calitatii microscopiei (CIC, CEC) 

- supervizarea calitatii culturii 

- validarea rezultatelor pentru microscopie ~i cultura 

- controleaza culturile la anum ite intervale :24-48 de ore, 5-7 zile, 21 zile, 30 zi le, 45 zile, 60 zile ; 

- cite~te ~i interpreteaza rezultatele bacteriologice, biochimice ~i hematologice ; 
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- verificatinerea la zi, actualizarea evidentelor statistice lunare, trimestriale ~i anuale 

- pentru neexecutarea sarcinilor, atributiilor sau exercitarea lor necorespunzatoare se vor aplica prevederile 

codului muncii. 

- 'in caz de 'imbolnavire sau evenimente deosebite are obligatia de a anunta conducerea institutiei 'in 24 de ore. 

- participa la formele de instruire profesionala organizate de unitate. 

- propune masuri pentru 'imbunatatirea activitatii. 

- cunoa~te ~i respecta atributiile ~i obligatiile privind respectarea O.M.S.nr.1101/2016 cu modificari 

ulterioare,pentru supravegherea, prevenirea ~i limitarea infectiilor asociate asistentei medicale 'in unitatile 

sanitare cu paturi 

- cunoa~te ~i respecta atributiile ~1 obligatiile privind respectarea prevederilor O.M.S.nr.1226/2012 pentru 

aplicarea 

Normelor tehnice privind gestionarea de~eurilor rezultate din activitati medicate ~i a Metodologiei de culegere 

a datelor pentru baza nationala de date privind de~eurile rezultate din activitati medicate 

- cunoa~te ~i respecta atributiile ~i obligatiile privind respectarea prevederilor O.M.S.nr.961/2016 cu 

modificarile ulterioare, pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea, dezinfectia ~i sterilizarea 'in 

unitatile sanitare. 

6.2.3.2 Asistent medical 

Atributii :- Efectueaza personal analize bacteriologice (BK -direct,cultura,ABG) biochimice (examen urina, 

proteine totale, bilirubina, uree, glicemie, acid uric, creatinina, fier seric, Ca, Mg, colesterol, trigliceride, TOO, 

TGP, amilaza, LOH, lichid pleural , etc), hematologice (hemograma, teste coagulare, citologie, hematocrit, 

VSH,); 

- controleaza culturile la anumite intervale : 24-48 de ore, 5-7 zile, 21 zile, 30 zile, 45 zile, 60 zile. 

- monitorizeaza temperatura 'in ambient, camera termostat ~i frigider ; 

- efectuarea corecta a autoclavarii produselor patologice ~i sterilizarea sticlariei de laborator ; 

- asigura conditiile igienico-sanitare la locul de munca; 

- prepara reactivi ~i 7ntocme~te caiete cu evidenta prepararii lor; 

- manipuleaza~i depoziteaza materialele ~i reactivii 'in conditii de maxima siguranta,conform normelor 

specifice,urmarind conservarea 'in conditii optime ale acestora; 

- asigura primirea ~i receptionarea produselor biologice 'in vederea examenelor de laborator 

- verifica produsul biologic recoltat ( tehnica, timpul de recoltare, temperatura de pastrare ~i modalitatea de 

transport); 

- introduce datele pacientului integral ~i corect 'in calculator sau 'in unitatea echipamentului de laborator; 
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- pregate~te produsul biologic pentru analiza ( centrifugare, omogenizare, separare, dilutie, insamantare): 

- 1ntocme~te referate de necesitale. 

- pentru neexecutarea sarcinilor, atributiilor sau exercitarea !or necorespunzatoare se vor aplica prevederile 

codului muncii. 

- tn caz de tmbolnavire sau evenimente deosebite are obligatia de a anunta conducerea institutiei tn 24 de ore. 

- propune masuri pentru tmbunatatirea activitapi. 

- cunoa~te ~i respecta atributiile ~i obligatiile privind respectarea O.M.S.nr.110I /2016 cu modificari 

ulterioare,pentru supravegherea , prevenirea ~i limitarea infectiilor asociate asistentei medicale tn unitatile 

sanitare cu paturi 

- cunoa~te ~i respecta atributii le ~i obligatiile privind respectarea prevederilor O.M.S.nr.1226/2012 pentru 

aplicarea normelor tehnice privind gestionarea de~eurilor rezultate din activitati medicale ~i a Metodologiei de 

culegere a datelor pentru baza nationala de date privind de~eurile rezultate din activitati medicale 

- cunoa~te ~i respecta atrib tiile ~i obligatiile privind respectarea prevederilor O.M.S.nr.961 /2016 cu 

modificarile ulterioare, pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea, dezinfectia ~i sterilizarea tn 

unitatile sanitare. 

6.3 Laboratorul de radiologic ~i imagistica medicala 

Laboratorul de radiolog ie ~i imagistica medicala, unitate nucleara de gradul III , are tn principal 

urmatoarele atributii: 

- Grupeaza toate investigatiik bazate pe utilizarea radiatiei Roentgen ~i alte tipuri de radiatii (gamma) pentru 

aducerea 111 domeniul vizibilului a structurilor anatomice interne. 

Tehnicile de diagnostic fac parte dintr-un sistem mai amplu de investigatii ,ce l al tehnicilor de examinare 

imagistica. 

Modul de utilizare a radia iei Roentgen pentru diagnosticul medical ,conditiile ce trebuie sale tndeplineasca 

aparatura,precum ~i modul de alcatuire,dimensionare ~i ecranare la radiatii a tncaperilor,sunt strict conditionate 

de normele de securitate nuclear-regimul de lucru cu surse de radiatii nucleare. 

- Efectueaza examenele radiologice 'in laborator 1n prezenta medicului curant ; 

- Colaboreaza cu medicii curanti 1n scopul precizarii diagnosticului, ori de dte ori este necesar; 

- Organizeaza ~i utilizeaza corespunzator arhiva medicala; 

- Aplicarea masurilor pentru prevenirea iradierii bolnavilor ~i a personalului din laborator. 
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6.4. Laboratorul de explorari functionale 

6.4.1. Organizare.Atributii 

Laboratorul de explorari funqionale asigura efectuarea investigatiilor medicale conform solicitarilor 

sense, semnate ~i parafate ale medicilor de specialitate ~i In raport cu dotarea existenta, avand urmatoarele 

atributii; 

grupeaza, o varietate de tehnici de investigare, bazate pe utilizarea aparaturii specializate de inalta 

tehnologie care permite obtinerea de date referitoare la potentialul functional al diferitelor organe ~i sisteme ale 

corpului uman. 

6.4.2 Atributiiasistentmedical 

- Exercita profesia de asistenta medicala in mod responsabil ~i conform pregatirii profesionale; 

- Respecta codui de etica ~i deontologie al asistentilor medicali; 

- Acorda ingrijiri medicate profesionale si primul ajutor in caz de urgenta; 

- Respecta ~i apara drepturile pacientului; 

- Asigura pregatirea pacientului: 

l .psihica - informeaza pacientul asupra investigatiei; 

2.fizica - pozitionare specifica tipului de investigatie si supravegherea pacientului pe tot parcursul 

examinarii; 

- Participa la asigurarea 1ntretinerii aparatelor, periodic prin spalarea ~i ~tergere aparatelor, 

- Dactilografierea computerizata, Indosarierea ~i distribuirea rezultatelor. 

- Asigura efectuarea examenelor specifice laboratorului de explorari funqionale (EKG, spirometrie) pentru pacientii 

internati, 

- Raporteaza lunar datele statistice cerute. 

- Asigura utilizarea In conditii optime a aparaturii ~i sesizeaza orice defectiuni In vederea mentinerii ei in 

stare de functionare. 

- Poarta echipamentul de protectie (halat) care va fi schimbat ori de cate ori este nevoie, pentru pastrarea igienei 

~i a aspectului estetic personal; 

- Se preocupa i'n permanenta de actualizarea cuno~tintelor profesionale, prin studiu individual sau alte fonne de 

educatie continua ~i conform cerintelor postului; 

- Tine corect evidenta materialelor consumabile ~1 descarcarea acestora in foaia de observatie cat ~i a 

medicamentelor folosite; 

Page 91 



- Asigura buna utilizare, pastrare a instrumentarului ~i aparaturii cu care lucreaza ~i se ingrije~te de buna 

'intretinere ~i folosire a mobilierului ~i inventarului moale existent 'in dotarea saloanelor pe care le are 'in grija; 

- Personalul 'incadrat 1n cadrul acestui laborator va respecta sarcinile ~i atributiile generale stabilite pentru 

fiecare categorie profesioanala 1r parte conform Regulamentului de Organizare ~i Functionare. 

Capitolul VII 

7. Activitatea in servicii medicate 

La nivelul unitatii function,~aza urmatoarele servicii, compartimente ~i birouri, care se subordoneaza 

Directorului Medical: 

- Compartiment de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale (C.P.I.A.A.M.). 

- Compartiment nutritie ~i dietet ica. 

7.1 Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicate C.P.l.A.A.M 

7.1.1 Organizare. Atributii. 

Respecta Ordinul 961 /2016 privind normele tehnice privind curatarea, dezinfectia si sterilizarea in unitatile 

sanitare ; 

Respecta atributiile Ordinuhii 1226/2012 privind managementul deseurilor : aplica procedurile stipulate in 

codul de procedura si aplica rnetodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind deseurile 

rezultate din activitati medicale. ; 

Respecta prevederile Ord inu lu i 1101 /2016 privind organizarea activita~i lor de supraveghere, prevenire ~i 

limitare a infeqiilor asociate asistentei medicale 1n unitatilor publice si private cu paturi ; 

- C.P.I.A.A.M este subordonat din punct de vedere administrativ Directorului medical, tar 'indrumarea 

metodologicii este realizatii prin compartimentul de specialitate din cadrul D.S.P. Hunedoara. 
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Este compartimentul de lucru care organizeazii, coordoneazii ~i supravegheazii starea igienico-sanitarii al 

'intregului personal, apar1iniitori ~i vizitatori, pentru prevenirea ~i combaterea infeqiilor ASOCJATE. 

Compartimentul de supraveghere a infeqiilor asociate asistentei medicale este condus operativ de un medic 

epidemiolog. 

Atributiile compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicate: 

- planificarea ~i solicitarea aprovizioniirii tehnico-materiale necesare activitiifilor planificate, respectiv pentru 

situa1ii de urgentii; 

- controlul respectiirii de ciitre 'intregul personal al Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu a normelor de 

igienii individualii ~i de colectivitate; 

- coordoneazii ~i efectueazii activitatea de dezinfectie terminalii ~i ciclicii a saloanelor; 

- verificii imuniziirile active al 'intregului personal al sanatoriului potrivit schemei M.S; 

- controleazii existenta ~i purtarea corectii a echipamentului de protectie de ciitre personalul sanatoriului; 

- informeazii conducerea sanatoriului referitor la nerespectarea normelor sanitare invigoare; 

-supravegheazii ~i controleazii corectitudinea 1nregistriirii suspiciunilor de infectie la asistati,derularea 

investigiirii etiologice a sindroamelor infectioase,operativitatea transmiterii informatiilor aferente la structura de 

supraveghere ~i control al infectiilor asociate. 

-verificarea conditiilor igienico-sanitare ~i a efectuarii dezinfectiei , profilactice 'in unitatea sanitarii, conforrr 

protocoalelor ~i planurilor de curiitenie ~i dezinfeqie existente. 

-stabilirea circuitelor funqionale ~i anume: circuitul bolnavului, al persoanelor striiine,al vizitatorilor,al 

personalului sanatoriului ,al medicamentelor,al probelor biologice pentru examenul de laborator,circuitul 

lenjeriei curate ~i murdare,al veselei ~i al alimentelor, colectarea ~i transportul rezidurilor solide; 

-controlul eficientei miisurilor privind profilaxia infectiilor interioare prin verificarea permanentii a existentei 

autocontrolului tn fiecare sectie, 'in special 1n cele cu rise, ca ~i efectuarea,1n baza unui plan 1ntocmit 'in 

prealabil,a controlului bacteriologic 1n seqii,servicii pe fluxul tuturor circuitelor; 

-propune conducerii sanatoriului tipiirirea ~i difuzarea tabelelor cuprinzand mediul de sterilizare a obiectelor 

utilizate 'in activitatea medico-sanitarii,dezinfectia chimicii 1n unitiiti sanitare,utilizarea substantelor ~i 

produselor antiseptice,precum ~i metode de dezinfeqie aplicate 'in sanatoriu; 
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-coordoneaza elaborarea ~i actualizarea anuala,impreuna cu membrii Consiliului Medical a Ghidului de 

prevenire a infectiilor asociate,care va cuprinde: 

-legislatia in vigoare; 

-definitii ; 

-proceduri,precautii de izo lare; 

-tehnici aseptice; 

-metode specifice pentru fiecare compartiment; 

-protocoale profesionale ale fiecarei specialitati; 

-norme de igiena spital iceasca; 

-norme de sterilizare. 

-efectueaza studii epidemiologice privind morbiditatea, severitatea ~i costul infeqiilor asociate; 

-stabilqte un ritm de control pentru depistarea cazurilor nediagnosticate, neinregistrate ~i neanuntate(ritm 

recomandat:minim 2 z ile,maxin la 7 zile); 

-inregistreaza ~i declara cazurile de infectie asociate descoperite la verificarile pe care le face la nivelul 

sectiilor,dupa consult cu medic I curant al pacientului; 

-are obligatia intocmirii Darii de seama statistice trimestriale ~i transmiterea ei catre D.S.P. 

7.1.2 Atributiile personalului C.P.I.A.A.M 

7.1.2.1 Asistentul medical 

Are in principal urmatoarele atributii: 

-mentine la standarde de perfo rmanta activitatea ce o desfa~oara; 

-da dovada de profesionalism 'in relatiile de subordonare,coordonare ~i colaborare; 

-respecta confidentialitatea m:. terialelor ~i datelor pe acre le detine ~i manipuleaza; 

-raspunde de gestionarea echipamentelor ~i materialelor din dotare; 

-colecteaza,prelucreaza ~i tine evidenta infeqiilor asociate asistentei medicale provenite din sanatoriu; 

-participa la realizarea anchetdor epidemiologice; 
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-colaboreaza cu asistenta ~efa pentru aplicarea optima a precautilor de izolare a bolnavilor,a masurilor de 

antisepsie,a tehnicilor aseptice,a masurilor de igiena ~i dezinfectie ; 

-verifica prin inspectie respectarea metodelor ~i procedurilor de tinere sub control a infectiilor asociate 

asistentei medicale; 

-'in absenta medicului epidemiolog,'in situatii deosebite informeaza conducatorul unitatii sau medicul de garda 

pentru luarea masurilor corespunzatoare; 

-'impreuna cu directorul medical ~i medicul epidemiolog din cadrul C.P.l.A.A.M .. din sanatoriu participa anual 

la testarea personalului mediu ~i auxiliar privind infectiile asociate; 

-participa la raportul de lucru a asistentei ~efe ori de cate ori se tine acesta. 

-poate primii ~i alte sarcini de la conducerea sanatoriului privind activitatea de igiena la nivelul sanatoriului ~i 

unitatilor sanitare din structura acestuia. 

-respecta Ordinul 961/2016 privind normele tehnice privind curatarea, dezinfeqia ~i sterilizarea 'in unitatile 

sanitare ; 

-respecta atributiile Ordinului 1226/2012 privind managementul de~eurilor: aplica procedurile stipulate 'in 

codul de procedura~i aplia metodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind d~eurile 

rezultate din activita!i medicale. ; 

-respecta prevederile Ordinului 1101 /20 16 privind organizarea unitatilor sanitare pub lice ~i private cu paturi ; 

- pastreaza secretul profesional ; 

-raspunde de obtinerea autorizatiei ~i a avizelor specifice pe spital. 

7.2. Compartiment Nutritie ~i Dietetica 

Compartimentul de nutritie ~i dietetica are urmatoarele atributii:- Conduce, coordoneaza, organizeaza ~1 

supravegheaza prepararea regimurilor alimentare profilactice ~i terapeutice, pentru grupurile de pacienti 

spitalizati; 

- Controleaza aplicarea ~i respectarea normelor de igiena la receptia, depozitarea, prelucrarea ~i distribuirea 

alimentelor ; 

- Alcatuie~te regimul alimentar; 

- Centralizeaza z ilnic regimuri le dietetice prescrise pacientilor 'in raport cu datele din foaia de observatie, in 

baza foilor zilnice de alimentatie 'tntocmite de fiecare asistent ~ef de sectie; 
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- intocme~te zilnic retetarul (desfa~uratorul de gramaj); 

- intocme~te zilnic foaia de alimentatie 'inscriind cantitatile de alimente totalizate 'in desfa~urator; 

- Verifica zilnic: dieta prescrisii., orarul de masa, calitatea alimentelor ~i cantitatile calculate, numarului de 

portii solicitate, normelor de igiena la servire, circuitului felurilor de mancare ; 

- Calculeaza prin sondaj valoarea ratiei alimentare; 

- 'intocme~te zilnic centralizatorul de portii, regimuri ~i suplimente pentru sectii ~i urmare~te ridicarea mesei 

sub semnatura reprezentanti lor acestora; 

- urmare~te respectarea numarului de portii planificate ~i a gramajului 'inscris 'in desfa~uratorul de gramaje; 

- respecta valoarea alocatiei de hrana stabilite; 

- controleaza respectarea circuit:elor ; 

-participa, organizeaza~i raspunde de imunizari active ~i pasive, campanii de proftlaxie ~i combatere a bolilor 

transmisibile; 

- efectueaza ancheta epidemiologica, stabi le~te masuri de lupta'in focar, le urmare~te ~i le supravegheaza; 

- recolteaza probe, prin proceduri calificate, pentru examenele de laborator, planificare sau la solicitarea celor 'in 

drept, dupa caz, asigurand transportul la laborator 'in conditii optime, urmare~te rezultatele, informeaza~eful 

ierarhic ~i propune masuri concrete de solutionare; 

- controleaza~i verifica aproviz ionarea ritmica cu materiale specifice activitatii antiepidemice, a echipamentului 

de lucru ~i de protectie ~i modul lor de utilizare; precum ~i aplicarea corecta a masurilor DOD, conform 

legislatiei 'in vigoare; 

- verifica~i urmare~te respectarea tuturor normelor igienico - sanitare privind: colectarea, pastrarea, tratarea, 

neutralizarea de~eurilor (solide ~i lichide), a apelor uzate (inclusiv cele fecaloid menajere) ; 

- constata prin metode specifi ce ~i dispune scoaterea din consum, sau conditioneaza punerea 'in consum a 

alimentelor care nu corespund normelor sanitare; 

- respecta reglementarile 'in vigoare privind prevenirea, controlul ~i combaterea infectiilor asociate~i 

organizeaza instruirea asistenti lor medicali ~i a personalului auxiliar 'in acest domeniu ; 

- supravegheaza colectarea materialelor ~i instrumentarul de unica folosinta utilizat ~i se asigura de depozitarea 

acestora 'in vederea d istrugerii ; 

- conduce ~i coordoneaza act ivitatea echipei din blocul alimentar privind pregatirea alimente lor ~i respectarea 

prescriptilor alimentare; 
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- controleaza respectarea normelor igienico - sanitareiin bucatarie ~i blocul alimentar, curatenia ~i dezinfectia 

curenta a veselei; 

7.2.1. Atributiile medic specialist 

Conduce, coordoneaza, organizeaza ~i supravegheaza prepararea regimurilor alimentare profilactice ~i 

terapeutice, pentru grupurile de pacienti spitalizati 

- Controleaza aplicarea ~i respectarea normelor de igiena la receptia, depozitarea, prelucrarea ~1 

distribuirea alimentelor 

- Alcatuie~te regimul alimentar in functie de : 

indicatiile dietetice specifice fiecarei afeqiuni 

indicatatiile dietetice specifice fiecarei unitati in parte 

valorile, principiile, dorintele, obiceiurile ~i religia pacientului 

alocatie sau posibilitati materiale / financiare 

numarul de portii 

Centralizeaza zilnic regimurile dietetice prescnse pacientilor 'in raport cu datele din foaia de 

observatie, in baza foilor zilnice de alimentatie 'intocmite de fiecare asistent ~ef de seqie 

- Intocme~te z ilnic retetarul (desfa~uratorul de gramaj) unde specifica: 

l. alimentele ce fac obiectul regimurilor 

2. felurile de mancare pe regimuri 

3. gramajul/portie 

4. numarul de portii /regim 

5. numarul de mese 

6. inscrie cantitatile rezultate in fiecare rubrica a alimentelor 

7. totalizeaza cantitatile rezultate 

8. ajusteaza cantitatatile rezultate 'in funqie de unitatile de masura ale alimentelor 

Intocme~te zilnic foaia de alimentatie 'inscriind cantitatile de alimente totalizate 'in desfa~urator 

Verifica zilnic: dieta prescrisa, orarul de masa, calitatea alimentelor ~i cantitatile calculate, 

numarului de portii solicitate, normelor de igiena la servire, circuitului felurilor de mancare 

Calculeaza prin sondaj valoarea ratiei alimentare 

Intocme~te z ilnic centralizatorul de portii, regimuri ~1 suplimente pentru seqii ~i urmare~te 

ridicarea mesei sub semnatura reprezentantilor acestora 

Intocme~te zilnic centralizatorul de portii, regimuri ~i suplimente pentru personalul bucatariei 
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Urmiire~te respectarea numiirului de portii planificate ~i a gramajului inscris 1n desfii~uratorul de 

gramaJe 

Respectii valoarea alocati~i de hrana stabilita 

Asistii la eliberarea ali entelor din magazia unitiitii ~1 la depozitarea lor igienicii in cadrul 

Blocului Alimentar 

Asista la receptia alimentelor primite de la furnizori ~i evalueazii calitatea acestora 1n functie de 

cerintele caietului de san: ini ~i a contractelor incheiate 

Are dreptul de a refuza de la furnizori orice aliment care nu 'indepline~te cerintele organoleptice, 

de transport, igienico-sanitare 

Controleazii modul de re-spectare a normelor de igiena privind transportul alimentelor 

Controleazii respectarea circuitelor 

Urmiire~te modul de pastrare, depozitare, conservare ~i etichetare al alimentelor tinand cont de 

normele igienico-sanitare specifice fieciirui aliment in parte (carne, produse din carne, lactate, 

paine, ouii, legume, conserve) 

Intocme~te planul de aprovizionare anual cu alimente, materiale de curiitenie, dezinfectante, 

obiecte de protectia munci i, birotica 

Supravegheazii respectarea de catre personalul din subordine a normelor 'in v1goare privind 

prevenirea, controlul si combaterea infectiilor nosocomiale, a normelor de protectia muncii ~i a 

regulamentului de ordine interioara 

Propune dotarea Blocului Alimentar cu vesela, utilaje ~i ustensile de buciitiirie, stelaje ~i utilaje de 

transport 

Face propuneri pentru 1nlocuirea celor neutilizabile 

Solicita la nevoie aprovizionarea cu materiale de curatenie ~i dezinfectante 

Intocme~te graficul de prezentii 

Intocme~te planificarea concediilor de odihnii pentru 'lntreg personalul Blocului Alimentar 

Completeazii pontajul conform graficului de prezentii 

Efectueazii zilnic triaj ul epidemiologic al personalului 'lmpreunii cu medicul coordonator sau al 

medicului de garda. 

Supravegheazii zilnic, curatenia, dezinfectia ~i buna intretinere a ustensilelor, veselei ~i a spatiilor 

din Blocul Alimentar 

Anuntii zilnic defeqiunile apiirute, compartimentului tehnic 

Anuntii serviciul administrative pentru efectuarea dezinsectiei ~i a deratizarii ori de cate ori este 

nevoie 
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Supravegheaza reco ltarea probelor alimentare ~1 pastrarea lor in mod corespunzator, conform 

legilor in vigoare 

Participa la efectuarea licitatiilor in vederea achizitiilor de alimente 

lntocme~te fi~ele de evaluare ~i apreciere pentru personalul din subordine 

Respecta codul de etica ~i deontologie conform legilor in vigoare 

Respecta normele de protectia muncii ~i PSI 

Respecta pastrarea secretului de serviciu ~i a secretului profesional 

Realizeaza periodic planuri de diete ~i meniuri 

Urmarqte efectuarea controlului medical periodic de catre intreg personalul Blocului Alimentar 

Se documenteaza asupra progresului inregistrat de cuno~tintele din domeniul de specialitate ~i 

cele conexe 

Supravegheaza ~i participa la prepararea regimurilor speciale 

Participa la formarea noilor dieteticieni /nutritioni~ti 

Semnaleaza conducerii unitatii abaterile personalului de la regulamentul de ordine interioara ~i 

propune masuri de remediere 

Participa la executarea de programe educative pe teme de nutritie ~i readaptare alimentara 

Participa la conferinte, expozeuri pentru inbunatatirea cuno~tintelor din domeniu 

Evalueaza calitatea ~i cantitatea stocurilor de alimente existente (valabilitate, proprietati 

organo lept ice) 

Intocme~te documente de aprovizionare ritmica a Blocului Alimentar cu alimente pentru 

asigurarea continuitatii regimurilor igienico-dietetice 

Sesizeaza orice tentativa de intruziune ~i propune masuri de remediere ~t preintampinare a 

acestora 

Capitolul VIII 

8. Serviciile/birou rile/com pa rtimentele tehnico-administrative 

8.1.0rganizare 

Serviciile/birourile/compartimentele tehnico-administrative se constituie pentru indeplinirea atributiilor ce revin 

unitatii, cu privire la activitatea economico-financiara ~i administrativ-gospodareasca. 

Compartimentele functionale pot ti servicii , birouri sau compartimente, in functie de volumul de munca, 

complexitatea, importanta activitatii precum ~i de capacitatea unitatii . 
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Pentru indeplinirea atributiilor ce revm cu privire la activitatea economica, financiara ~i administrativa, 

Sanatoriul de Pneumoftiziologi~: Geoagiu are in structura servicii,compartimente ~i birouri in functie de tipul 

activitatii desfa~urate, ~i anume : 

- Birou Managementul Calitatii 

- Birou RUNOS 

- Serviciul Tehnic-Administrativ, Aprovizionare , Transport ~i Deservire 

- Compartiment Spalatorie 

- Compartiment Administrativ, Aprov izionare ~i Transport 

- Compartiment Deservire, 

- Compartiment Tehnic lntretinere 

- Bloc Alimentar 

- Compartiment Achizitii, informatica 

- Compartiment Contabilitate 

- Compartiment SSM, PSI ~i Prnteqia mediului 

- Compartiment Juridic 

8.2. Compartimentul de management al calitatii serviciilor medicale 

8.2.1. Organizare 

Se reorganizaeaza si se stabileste functionarea compartimentului de management al calitatii serviciilor de 

sanatate in cadrul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu, conform Legii 296/2023. 

8.2.2. Atributii 

Pentru realizarea obiectului sau de activitate, compartimentului de management al calita{ii serviciilor de 

sanatate desfa~oara urmatoarek activitati pr inc ipale: 

a) elaborarea, impreuna cu celelalte structuri din unitatea sanitara, a planului de management al calitatii 

serviciilor de sanatate, precum ~i coordonarea ~i monitorizarea implementarii acestuia; 

b) evaluarea periodica a stadiului de implementare a planului de management al calita{ii serviciilor de sanatate 

~i a nivelului de conformitate cu standardele ~i cu cerintele de monitorizare postacreditare, adoptate de catre 

ANMCS; 

c) informarea periodica a conducerii ~i a personalului din cadrul unita{ii sanitare cu privire la nivelul de 
!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!· !!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!! 
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implementare a planului de management al calitatii serviciilor de sanatate ~i, dupa caz, actualizarea acestuia; 

d) coordonarea ~i monitorizarea elaborarii de catre structurile de la nivelul unitatii sanitare a documentelor 

calitatii ; 

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

implementarea sistemului de management al calitatii serviciilor de sanatate ~i sigurantei pacientului; 

f) masurarea ~i evaluarea calitatii serviciilor furnizate de catre unitatea sanitara, inclusiv investigarea nivelului 

de satisfactie a pacientilor; 

g) coordonarea ~i controlul activitatii de colectare ~i de raportare, conform legislatiei in vigoare, a datelor ~i 

documentelor necesare in procesul de implementare a sistemului de management al calitatii serviciilor de 

sanatate ~i sigurantei pacientului; 

h) coordonarea ~i controlul activitatii de analiza, evaluare ~i raportare a indicatorilor de monitorizare a 

conformitatii la cerintele standardelor ANMCS ; 

i) monitorizarea, centralizarea, analiza ~i raportarea catre ANMCS a situatiilor legate de producerea 

evenimentelor adverse asociate asistentei medicale, precum ~i a altor informatii necesare pregatirii evaluarii 

unitatii sanitare sau monitorizarii nivelului de conformitate cu standardele ANMCS; 

j) coordonarea ~i participarea, alaturi de alte structuri din unitatea sanitara, la desfa~urarea activitatilor de audit 

clinic ; 

k) indrumarea responsabililor de riscuri de la nivelul structurilor din unitatea sanitara in activitatea de 

identificare ~i de management al riscurilor; 

I) asigurarea consilierii conducerii in domeniul managementului calitatii serviciilor de sanatate ~i sigurantei 

pacientului ~i participarea la elaborarea ~i implementarea politicii de calitate a serviciilor de sanatate la nivelul 

unitatii sanitare; 

m) elaborarea ~i inaintarea catre conducerea unitatii sanitare a rapoartelor periodice continand propuneri ~i 

recomandari ca urmare a activitatilor desfa~urate ~i a rezultatelor obtinute; 

n) monitorizarea elaborarii, implementarii ~i evaluarii eficacitatii ~i /sau eficientei procedurilor ~i protocoalelor 

de bune practici clinice ~i manageriale. 

8.2.3. Consilier 

8.2.4.Atributii 

Atributii principale : 

a) monitorizeaza implementarea masurilor pentru respectarea drepturilor pacientului ; 

Page 101 



b) monitorizeaza implementarea masurilor pentru respectarea Regulamentului (UE) 2016/679 privind protectia 

persoanelor fizice in ceea ce prive~te prelucrarea datelor cu caracter personal ~i privind libera circulatie a 

acestor date ~i de abrogare a Directivei 95/46/CE, precum ~i a altar dispozitii de drept al Uniunii sau drept 

intern referitoare la protectia datelor; 

c) monitorizeaza respectarea masurilor de limitare a accesului persoanelor neautorizate in zonele cu rise 

crescut; 

d) monitorizeaza implementarea managementului riscurilor neclinice, a riscului financiar ~1 a riscului 

organizational; 

e) monitorizeaza elaborarea procedurilor pentru implementarea bunelor practici manageriale; 

t) monitorizeaza colectarea ~i prelucrarea datelor privind asigurarea resurselor necesare respectarii 

protocoalelor ~i procedurilor medicale ; 

g) monitorizeaza colectarea ~i p elucrarea datelor privind costurile corecte ale serviciilor de sanatate 

Atributii specifice postulu i: 

-elaborareazaimpreuna cu celelalte structuri din unitatea sanitara planul de management al calitatii serviciilor de 
sanatate ~i monitorizeaza implementarea acestuia; 

-evaluarea periodica a stadiulu i de implementare a planului de management al calitatii serviciilor postacreditare, 
adoptate de catre ANMCS; 

-informarea periodica a con ucerii ~i a personalul din cadrul unitatii sanitare cu privire la nivelul de 
implementare a planului de management al calitatii serviciilor de sanatate ~i dupa caz actualizarea acestuia; 

-coordonarea ~i monitorizarea elaborarii de catre structurile de la nivelul unitatii sanitare a documentelor 
calitatii; 

-asigurarea instruirii ~i informarii personalului din cadrul unitatii sanitare cu pnvire la organizarea ~1 

implementarea sistemului de management al calitafii serviciilor de sanatate ~i siguranfei pacientului; 

-masurarea si evaluarea calitat ii serviciilor furnizate de catre unitatea sanitara, inclusiv investigarea nivelului de , ' 

satisfaqie a pacienfilor; 

-coordonarea ~i controlul activitafii de colectare ~i de raportare, conform legislafiei in vigoare a datelor ~i 
documentelor necesare in pr cesul de implementare a sistemului de management al calitafii serviciilor de 
sanatate ~i sigurantei pacientului; 
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-coordonarea ~i controlul activitatiide analiza, evaluare ~• raportare a indicatorilor de monitorizare a 

conformitatii la cerintele standardelor ANMCS ; 

-monitorizeaza, centralizeaza, analizeaza ~i raporteaza catre ANMCS situapile legate de producerea 

evenimentelor adverse asociate asistentei medicate, precum ~i a altor informatii necesare pregatirii evaluarii 

unitatii sanitare sau monitorizarii nivelului de conformitate cu standardele ANMCS; 

-coordonarea ~i participarea, alaturi de alte structuri din unitatea sanitara, la desfa~urarea activitatii de audit 

clinic ; 

-indruma responsabililor de riscuri de la nivelul structurilor din unitatea sanitara in activitatea de identificare ~i 

de management al riscurilor; 

-asigurarea consilierii conducerii in domeniul managementului calitatii serviciilor de sanatate ~i sigurantei 

pacientului ~i participarea la elaborarea ~i implementarea politicii de calitate a serviciilor de sanatate la nivelul 

unitatii sanitare; 

-elaborarea ~i inaintarea catre conducerea unitatii sanitare a rapoartelor periodice continand propunen ~• 

recomandari ca urmare a activitatilor desfa~urate ~i a rezultatelor obtinute; 

- monitorizarea elaborarii, implementarii ~i evaluarii eficacitatii ~i/sau eficientei procedurilor ~i protocoalelor de 

bune practici clinice ~i manageriale; 

- monitorizeaza implementarea masurilor pentru respectarea drepturilor pacientului; 

- efectueaza monitorizarile ~i raportarile solicitate de catre ANMCS, completeaza ~i transmite chestionarele 

primite in aplicatie, de cate ori este cazul, precum actualizeaza documentele specifice in aplicatia CaPeSaRo; 

- monitorizeaza implementarea masurilor pentru respectarea Regulamentului (UE) 2016/679 privind protectia 

persoanelor fizice in ceea ce prive~te prelucrarea datelor cu caracter personal ~i privind libera circulatie a 

acestor date ~i de abrogare a Directivei 95/46/CE, precum ~i a altor dispozitii de drept al Uniunii sau drept 

Intern referitoare la protectia datelor; 

- monitorizeaza respectarea masurilor de limitarea a accesului persoanelor neautorizate in zonele cu nsc 

crescut; 

- monitorizeaza implementarea managementului riscurilor neclinice, a riscului financiar ~• a riscului 

organizational ; 

- monitorizeaza elaborarea procedurilor pentru implementarea bunelor practici manageriale; 

- monitorizeaza colectarea ~i prelucrarea datelor privind asigurarea resurselor necesare respectarii protocoalelor 

~i procedurilor medicate ; 

- monitorizeaza colectarea ~i prelucrarea datelor privind costurile corecte ale serviciilor de sanatate; 
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- asigura arhivarea atat fizica, cat ~i electronica a documentelor din domeniul de activitate, conform actelor 

normative 'in vigoare; 

- analizeaza lunar reclamatiile primite in vederea 'imbunatatirii serviciilor medicate furnizate; 

- analizeaza lunar informatiile rezultate din prelucrarea chestionarelor de satisfactie a pacientilor ~t emite 

rapoarte pana la data de 15 a I uni i, emitand periodic recomandari; 

- 'intocme~te referatul de necesit· te, care cuprinde necesitatile de produse ~i servicii identificate precum ~i pretul 

unitar /total al necesitatilor, pentru activitatea desfa§urata 'in cadrul compartimentului. 

- 'intocme~te specificatiile tehnice pentru produsele/serviciile solicitate; 

- analizeaza procesele verbale (rapoartele) ale ~edintelor : Consiliului de etica, Consi liul Medical ; Comisiei de 

analiza a deceselor; Comisiei de utilizare a protocoalelor ~i ghidurilor de practica medicala, etc. din cadrul 

Sanatoriului ~i emite periodic recomandari; 

- asigura proiectarea, documentarea, implementarea, mentinerea, 'imbunatatirea ~i raportarea Sistemului de 

management al calitatii, 'in concordanta cu cerintele standardului ISO 900I:2015 ~i cu obiectivele stabilite de 

conducerea unitatii ; 

- promoveaza 'in institutie Sistcmul de management al calitatii conform cerintelor standardu lui ISO 900 I :20 I 5 

in vederea realizarii serviciilor conforme de catre personalul implicat; 

- urmare~te 'intocmirea, revizuirea, distribuirea controlata, mentinerea reviziile Manualului calitatii , procedurilor 

de sistem, procedurilor operationale, instruqiunilor generate, instructiunilor de lucru specifice fiecarei 

activitati, structuri, precum ~i a ltar documente specifice pentru asigurarea calitatii ; 

-actualizeaza toate documenkle de asigurare a calitatii, 'in funcpe de dinamica structurii organizatorice ~1 

functionale ~i a cerintelor spec ifice ; 

-participa la analiza primara a posibilelor neconformitafi , a serviciilor neconforme ~i reclamafii pentru validarea 

sau invalidarea lor si stabileste modurile de tratare a neconformitatiilor; , , , 

-initiaza ~i monitorizeaza actiunile corective ~i de prevenire pentru dezvoltarea ~i 'irnbunatatirea sistemului de 

management al calitatii; 

-urmare~te irnplernentarea aqiunilor corective ~i a solut iilor rezultate din rapoartele de neconformitate ~i aqiuni 

corective, precum ~i din rapo· rtele de audit; 

-transmite, pentru implemenlare, in documentele specifice managementului calitatii modificarile propuse 'in 

urma auditarii; 

-pregate~te documentele specifice ~i participa la analiza anuala a Sistemului de management al calitatii privind 

funqionarea , eficienta ~i eficacitatea sistemului; 
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- cunoa~te ~i respecta Regulamentul Intern, Regulamentul de Organizare ~i Functionare, Legea nr. 477/2004 

privind Codul de conduita a personalului contractual din autoritatile ~i institutiile publice. 

- asigura ~i respecta conftdentialitatea datelor, a informatiilor ~i a documentelor utilizate in conformitate cu 

normele legate privind secretul ~i confidentialitatea datelor ~i informatiilor; 

-executa ~i alte sarcini dispuse de manager cu exceptia celor vadit ilegale. 

8.2.5 Atributii medic specialist 

Medicul 'incadrat 'in structura de management al calitatii serviciilor de sanatate are urmatoarele atributii 
principale: 
a) monitorizeaza elaborarea protocoalelor de diagnostic ~i tratament ~i a procedurilor care vizeaza asistenta 

medicala, urmarind respectarea regulilor de elaborare a acestora; 

b) monitorizeaza ~i analizeaza implementarea procedurilor ~i protocoalelor care reglementeaza asistenta 

medicala; 

c) elaboreaza ~i coordoneaza implementarea planului anual pentru auditul clinic ; 

d) monitorizeaza identificarea ~i coordoneaza raportarea ~i analizarea evenimentelor adverse asociate asistentei 

medicate; 

e) monitorizeaza elaborarea ~i respectarea planului anual de educatie medicala continua a medicilor ~i a 

farmaci~tilor pe baza analizei de nevoi a spitalului, astfel 'incat acesta sa raspunda misiunii sale; 

f) monitorizeaza elaborarea, pe baza analizei de nevoi a spitalului, ~i respectarea planului de 

formare/perfectionare a personalului medical in managementul calitatii serviciilor de sanatate !;ii sigurantei 

pacientului; 

g) monitorizeaza procesul de verificare a nivelului de competenta profesionala a medicilor; 

h) monitorizeaza activitatea de actualizare a ofertei de servicii medicale conform nevoilor de sanatate a 

populatiei deservite; 

i) monitorizeaza implementarea masurilor pentru managementul integrat al cazului !;ii asigurarea continuitatii 

asistentei medicale a pacientilor cu afectiuni de lunga durata; 

j) analizeaza rezultatele monitorizarii de catre structurile responsabile cu prevenirea ~i limitarea infectiilor 

asociate asistentei medicale, ale respectarii masurilor pentru prevenirea ~i limitarea infectiilor asociate asistentei 

medicate; 

k) monitorizeaza planificarea ~i desra~urarea activitatilor de 'ingrijiri medicale conform procedurilor, 

protocoalelor ~i a planului de 'ingrijiri; 

I) monitorizeaza formarea as istentilor medicali cu privire la utilizarea planului de 'ingrijiri specific specialitatii 

'in care lucreaza, la optimizarea 'inregistrarilor ~i la utilizarea acestuia ca instrument de comunicare 
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interprofesionala, cu valoare medico - legala; 

m) monitorizeaza elaborarea planului de educatie medicala continua a asistentilor medicali pe baza analizei de 

nevoi a spitalului; 

n) monitorizeaza procesul de verificare a nivelului de competenta profesionala a asistentilor medicali ; 

o) monitorizeaza procesul de repartizare a sarcinilor asistentilor medicali ~i ale infirmierilor, in funqie de 

volumul de activitate, complexitatea ingrijirilor ~i gradul de dependenta a pacientului. 

8.3. Compartiment RUNOS 

8.3.1. Organizare 

Acest compartiment este organizat in structura unitatii in subordinea directa a managerului unitatii. 

8.3.2. Atributii 

Compartimentul resurse umane asigura cadrul legal pentru strategia de personal a managerului unitatii ,in 

vederea realizarii obiectivelor privind asigurarea unei structuri de personal functionala , motivata ~i eficienta, 

asociata atat cu resursele financiare prevazute in bugetul de venituri ~i cheltuieli ,precum ~i cu obligatiile 

contractuale asumate ,n domen iu l sanatatii. 

Compartimentul RUNOS are ca obiect de activitate recrutarea, selectarea, angajarea, raporturile de munca ~i 

salarizarea personalului,in concordanta cu structura organizatorica ~i complexitatea atributiilor unitatii, pe 

domeniul de activitate pe care ii reprezinta, 1n vederea realizarii cu eficienta maxima a obiectivelor unitatii 

sanitare ~i a satisfacerii nevoilor angajatilor. 

Acest compartiment are in principal urmatoarele atributii: 

a. Tntocme~te Proiectul de b get pentru capitolul Cheltuieli de personal pentru anul urmator ~1 verifica 

incadrarea in buget la acela~i capitol pentru perioada curenta; 

b. Intocme~te formele de plata ~i de decontare a tuturor drepturilor de personal ale salariatilor unitatii , 

efectuarea retinerilor din salarii, plata drepturilor catre bugetul statului ~i terti ; 

c. Verifica activitatea zilnica a personalului unitatii ~i aduce la cuno~tinta conducerii eventualele abateri; 

d. Verifica pontajele primit1! de la seqiile, compartimentele si birourile unitatii sub aspectul formei , 

continutului, corectitudinii 1ntocmirii, le calculeaza ~i le semneaza ; 

e. Intocme~te pe baza pontajelor, statele de plata ale personalului, cu toate sporurile cuvenite conform normelor 

legale, instruqiunilor interne ~i le calculeaza retinerile; 

f Tine evidenta centralizata a veniturilor ~i retinerilor salariatilor; 
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g. Centralizeaza, pe baza situatiilor primite de la sectiile, compartimentele si birourile unitatii, la sfar~itul anului 

pentru anul urmator, programarile pentru concedii de odihna; 

h. Acorda salariatilor unitatii toate lamuririle solicitate 'in ceea ce prive~te veniturile acestora; 

i. Respecta confidentialitatea datelor. 

j. Efectueaza lunar, trimestrial , anual sau ori de c'ite ori este nevoie, punctaj cu contabilitatea 'in ceea ce prive~te 

evidentierea cheltuielilor de personal inscrise 'in statele de plata ~i in contabilitate; 

k. Tine evidenta dosarelor de personal ; 

I. Verifica fi~a medicala pentru noi angajati; 

m. Raspunde de exactitatea datelor 'inscrise 'in carnetele de munca; 

n. Completeaza ~i urmare~te fi~ele de lichidare pentru angajatii care pleaca din unitate; 

o. Completeaza formulare pentru adeverinte de salar iat de orice tip, la solicitarea angajatilor; 

p. Stabile~te vechimea angajatilor ~i stabile~te numarul de zile de concediu de odihna; 

q. Tine pe baza de OPIS vechimea totala 'in munca a salariatilor ~i evidenta sporului de vechime pe baza de 

tran~e pentru toti salariatii; 

r. lntocme~te dari de seama statistice 'in ceea ce prive~te acoperirea cu personal a activitatii unitatii, normarea 

posturilor cit ~i masuri de optimizare a activitatii; 

s. Efectueaza lucrarile de incadrare/reincadrare a personalului 'in unitate conform dispozitiilor legale ~i raspunde 

de intocmirea corecta ~i la timp a contractelor de munca; 

t. Efectueaza la timp 'inregistrarile 'in REVTSAL; 

u. Raspunde de 'intocmirea corecta ~i la timp a statelor de functii; 

v. Raspunde de depunerea la timp a darilor de seama la terti 'in ceea ce privqte: situatii de personal, retinerea ~i 

virarea impozitului pe salarii, a contributiei la asigurarile sociale de la asigurat ~i asigurator, a contributiei la 

asigurarile de sanatate, a contributiei la fondul de ~omaj etc.; 

Atributii Economist ~i Inginer 

Atributiile postului: 

- intocme~te statul de functii , conform normelor de structura aprobate, pentru toate categoriile de personal; 
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-aplicarea legislatiei 1n domeniul managementului resurselor umane privind angaJarea, evaluarea, 

perfectionarea profesionala a resurselor umane din cadrul unitatii ; 

-asigura'tntocmirea documentatiilo r privind modificarea/actualizarea organigramei sanatoriului, a numarului de 

posturi, a Regulamentului [ntern, a statului de functiuni; 

-efectueaza lucrari privind tnche ierea, modificarea, suspendarea ~i tncetarea contractului individual de munca 

precum ~i acordarea tuturor drepturilor prevazute de legislatia muncii ; 

- tntocme~te lucrari privind angajarea, promovarea ~i salarizarea personalului pornind de la normativele de 

personal aprobate prin Ordinul M.S. , respectand criteriile stabilite pentru fiecare categorie de personal ~i avizate 

de Ministerul Muncii; 

- 1ntocme~te situatia referitoare la dreptul de acordare a diverselor sporuri ~i a altor promovari ; 

- 'tntocme~te documentele nece~;are pensionarii pentru limita de varsta, de invaliditate sau de urma~ pentru 

personalul din spital; 

-verificatncadrarea 1n legalitate ~ii distribuirea la angajare a fi ~e lor de post ; 

-urmare~te 1ntocmirea ~i actualizarea de catre conducatorii de compartimente/seqii a fi~elor de post ~i asigura 

gestionarea lor conform prevedt:'rilor legate ; 

-stabile~te ~i actualizeaza conform reglementarilor legate, salariile de 1ncadrare ~i celelelte drepturi salariale 

pentru personalul din cadrul unitatii spitalice~ti; 

- tntocme~te contractele demur ca pentru personalul spitalului; 

-asigura introducerea tn baza d,~ date a informatiilor referitoare la personal ~i actualizeaza baza cu datele noilor 

angajap; 

-asigurii secretariatul comisiilor de concurs pentru ocuparea posturilor vacante ~i 'intocme~te lucriirile privind 

1ncadrarea tn munca a candida!ilor declarati admi~i pe baza proceselor verbale ale comisiilor, 1n conformitate cu 

prevederile legate ; 

-efectueaza lucrarile privind salarizarea personalului, state de plata lunare, lucrari de indexare a salariilor tn 

conformitate cu HGR ~i Ord. Guvern, lucriiri raportate la Autoritatea de Siiniitate Publica, Casa de Asigurari de 

Siinatate, Ministerul Sanatatii, Agentia pentru ~omaj ~i Casa de Pensii,Direqia Judeteana de Statistica~i 

Consiliul Judetean Hunedoara; 

-asigurii'tntocmirea diirilor de seamii~i a situatiilor statistice privind cheltuielile de personal lunare, trimestriale, 

semestriale ~i anuale pe categorii ~i locuri de munca; 

-raspunde direct tn fata organelor de control, de cele constatate privind executarea sarcinilor de serviciu; 
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-emite decizii privind incadrarea, schimbarea locului de munca, sanctiuni, transferuri ~i desfacerea contractelor 

de munca ; 

tine evidenta personalului privind munca ~i salariile; 

veriftca graftcele ~i foile de pontaj din secfii/compartimente; 

intocme~te statele de plata ~i situatiile care reies din salarii; 

urmarqte intocmirea ~i actualizarea de catre conducatorii de compartimente/sectii a :fi~elor de post ~i 

asigura gest ionarea lor conform prevederilor legate ; 

'lntocme~te ~i actualizeaza Registrul de evidenta a salariatilor; 

Respecta conftdentialitatea datelor; 

'lntocme~te statele privind indemnizatiile de concediu medical; 

are responsabilitatea pastrarii secretului profesional ; 

obligatia de ftdelitate fata de angajator in executarea atributiilor de serviciu; 

-'lndeplinqte orice alte sarcini primite din partea managerului ; 

-selectarea documentelor pe perioade de pastrare precum ~i a documentelor care nu mai fac obiectul arhivarii; 

-legarea, numerotarea, ~nuruirea, etichetarea, inscrierea 'in registrul de arhiva, procese verbale pentru 

documentele care au termen depa~it de pastrare a~ezarea in rafturi; 

- inregistreaza ~i tine evidenta tuturor documentelor pe care le preia din cadrul compartimentelor care trebuie sa 

predea la arhiva, pe baza unui Registru de evidenta a documentelor intrate ~i ie~ite din arhivii; 

- 'inregistreazii~i tine evidenta tuturor inventarelor documentelor intrate in arhiva; 

- 'inregistreaza~i tine evidenta tuturor documentelor care i se solicita de catre persoanele care au drept de acces 

la arhiva unitatii ; 

- 'imprumuta documentele arhivate pentru consultare pe perioada limitata de timp(maxim 3 zile lucratoare) 

persoanelor care prezinta o scrisoare pentru solicitarea accesului la arhiva, aprobata~i semnata de catre 

Managerul unitatii, precum ~i legitimatia de serviciu; 

- 'inregistreaza scr isorile pentru solicitarea accesului la arhiva'in Registrul de evidenta ale documentelor intrate ~i 

ie~ite de la arhiva; 

-verifica daca toate documentele 'imprumutate au fost returnate; 

-asigura accesul adecvat la informatiile ~i documentele detinute in arhiva unitatii; 

-pastreaza in conditii optime toate documentele din arhiva; 

-revizuie~te manualul de proceduri interne de arhivare, ori de cate ori este cazul; 

-asigura implementarea manualului de proceduri interne de arhivare; 
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8.4. Serviciul Tehnic-Administrativ, Aprovizionare, Transport~i Deservire 

8.4.1. Atribufii ~ef Serviciu : 

-organizeazii, 1ndrumii~i riispunde de 1ntocmirea ~i realizarea planului de invest itii, reparatii capitale, dotare

constructii, aprovizionare; 

- 1ndrumii~i controleazii nemijlocit munca administrativ-gospodareascii din unitate ~i propune miisurile necesare 

pentru modernizarea utilajelor ~i inventarul unitiitii ; 

-organizeazii, 1ndrumii~i controleazii activitiitile care asiguii alimentatia bolnavilor; 

-ia miisurile necesare, potrivit dispozitiilor legale,pentru as1gurarea conditiilor corespunziitoare de muncii, 

prevenirea accidentelor ~i 1mbolnavirilor profesionale. 

-raspunde de problema dotarii unitatii(din investitiile centralizate sau necentralizate, lucrari 1n regie proprie) ; 

- raspunde de asigurarea bazei tehnico materiale a uniatii 1n vederea desfa~urarii activitatii 111 conditii de 

eficienta; 

- raspunde de depozitarea 1n eonditii corespunzatoare a bunurilor materiale ;- ia masuri pentru reducerea 

consumurilor din unitate; 

-participa la inventarierea bunurilor materiale ; 

-ia miisurile necesare pentru buna functionare a activitatilor administrative, igienizarea locurilor de munca, 

1mbunatatirea continua a condi!iilor de confort; 

-asigura verificarea la timp ~i in bune conditii a aparatelor si utilajelor conform dispozitiilor 1n vigoare, luand 

masurile necesare pentru buna i1ntrebuintare a imobilelor ~i instalatiilor aferente; 

-sesizeaza eventualele necesitat i ~i nereguli din spital, conform semnalelor din partea directorului medical , ~efi 

de seqie, asistentei ~efe; 

-asigura organizarea ~i exercitarea masurilor pentru prevenirea ~1 combaterea incendiilor, controleaza~i 

raspunde de competenta echipci PSI; 

-raspunde de compartimentele din subordine; 

-ia masuri pentru stabilirea \; i realizarea planului de perfectionare a pregatirii profesionale a cadrelor din 

subordine pe care le coordoneaza; 

-stabile~te strucura organizatoricii a compartimentului pe care 11 coordoneaa~i atributiile personalului ; 

-asigura evaluarea anuala a p,~rformantei profesionale individuale a angajatilor de care riispunde, 1n raport cu 

exigentele posturilor ; 

-ia masurile necesare pentru f nqionarea 1n bune conditii a spalatoriei lenjeriei garderobei bolnavilor etc. 

-controleaza~i ia masuri de asigurare a curiiteniei 1n unitate; 
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-este obligat sa pastreze curatenia la locul de munca, raspunde de respectarea normelor de igiena, PSI ~1 

proteqia muncii. 

-este obligat sa poarte echipamentul de lucru si de protectie prevazut de actele normative in vigoare pentru 

conditii deosebite. 

-indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului. 

- in domeniul gestionarii deseurilor rezultate din activitatile medicale are urmatoarele responsabilitati: 

-raspunde de aplicarea codului de procedura 

-prezinta medicului epidemiolog planificarea necesarului de materiale pentru sistemul de gestionare a 

deseurilor periculoase; 

-aplica metodologia de investigatie-sondaj pentru determinarea cantitatilor produse pe tipurile de deseuri, m 

vederea completarii bazei nationale de date si evedintei gestiunii deseurilor; 

-raspunde la orice solicitare a managerului in domeniul sau sau in altul in care se poate implica. 

- asigura intocmirea corecta si la timp a raportarilor referitoare la activitatea de care raspunde; 

- reprezinta unitatea in limita competentei profesionale sau cu delegare din partea managerului unitatii; 

8.4.2 Compartiment Spalatorie 

8.4.2.1 Atribufiipersonal: 

Atributiile spalatoresei 

- raspunde de starea igienico - sanitara a locului de muna~i a utilajelor pe care le folose~te; 

-executa spalarea, uscarea ~i calcarea lenjeriei 'in bune conditii; 

-prime~te materialele de la magazie pe baza de bon consum pe care le utilizeaza conform normelor de consum 

'in vigoare; 

-prime~te inventarul moale murdar, pe care 'ii triaza dupa culoare, tesata~i'intrebuintare, apoi 'ii spala, 'ii usca, 'ii 

calca~i 'ii controleaza sa fie 'in buna stare; 

-asiguraa dezinfeqia rurariei; 

-asiguracuratenia la locul de munca, atat pentru 'incapere cat ~i pentru utilaje; 

-preda lenjeresei ruraria curata, spalata~i calcata ce urmeza a fi data'in folosinta, cat ~i cea care urmeaza a ft 

reparata; 

-purtarea echipamentului de protectie 

-este interzisa efectuarea oricaror lucrari de spalat, pentru orice lenjerie adusa din afara unitatii 
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-este interzis accesul oricaror persoane in incinta spalatoriei, exceptie fiind pentru personalul care aduce lenjeria 

pentru spa.lat sau a personalului care executa reparatii 

-folose~te judicios materialele pentru executarea in bune conditii a spalatului 

-sesizeaza operativ orice defeqiu e sau evenimente deosebite din incinta spalatoriei 

-pentru neexecutarea sarcinilor, atribufiilor sau exercitarea lor necorespunzatoare se vor aplica prevederile 

codului muncii 

-propune masuri pentru imbunaHitirea activitatii 

-participa la formele de instruire rofesionala organizate de unitate 

Atributii Muncitor calificat ( Lenjereasa): 

raspunde de starea igienico - sanitara a locului de munca ~i a utilajelor pe care le folose~te ; 

ajuta spalatoreasa la spalarea, uscarea ~i calcarea lenjeriei in bune conditii ; 

prime~te materialele de la magazie pe baza de bon consum pe care le utilizeaza conform normelor de 

consum in vigoare ; 

prime~te inventarul moal e murdar de la sectii ~i ii preda la spalatorese pentru a fi spa.lat ~i ca.teat; 

prime~te inventarul moale ce urmeaza a fi reparat ; 

face parte din comisia de transformare a materialului in confectii impreuna cu magazionerul ~i delegatul 

contabilitafii; 

raspunde de pastrarea i ventarului moale pe care ii are in primire pentru reparat ~1 de bunurile de 

inventar pe care le folos :~te; 

tine evidenta zilnica pe categorii de echipament a reparatiilor ; 

preda la timp inventarul moale spa.lat ~i calcat la seqii ; 

purtarea echipamentulu i de proteqie ; 

este interzisa efectuarea oricliror lucrliri de splilat, pentru orice lenjerie adusli din afara unitlitii ; 

este interzis accesul oricaror persoane in inc inta spalatoriei, exceptie fi ind pentru personalul care aduce 

lenjeria pentru spa.lat sau a personalului care executa reparatii ; 

sesizeaza operativ orice defeqiune sau evenimente deosebite din incinta spalatoriei ; 

pentru neexecutarea sarcinilor, atributilor sau exercitarea tor necorespunzatoare se vor aplica prevederile 

codului muncii ; 

propune masuri pentru 1mbunatatirea activitatii ; 

participa la formele de instruire profesionala organizate de unitate ; 

pastreaza confidentialitatea. 
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8.4.3. Compartiment Administrativ, Aprovizionare, Transport 

8.4.3.1 Atributii personal 

Atributii functionar 

-Tnregistreaza notele de receptie, bon de consum pentru combustibili, timbre po~tale, formulare cu regim 

special ; 

- pe baza documentelor fustificative de intrare-ie~ire Tnregistreaza notele de receptie, bonuri consum pentru 

obiecte de inventor, lenjerie ~i accesorii de pat, echipamente protectie ; 

- la sfarsitul fiecarei luni face rulajele de tuna, precum si la sfarsitul perioadei; 

- la sfarsitul lunii intocmeste balanta analitica a tuturor conturilor la care tine evidenta analitica; 

- lunar face confruntarea cu gestionarii si cu evidentele conturilor sintetice; 

- calculeaza si verifica zilnic lista de alimente si informeaza managerul de incadrare in alocatia zilnica de 

hrana; 

- intocmeste: bonuri de consum ; bonuri de miscare a mijloacelor fixe; 

- tine evidenta mijloacelor fixe ; 

- calculeaza lunar amortizarile mijloacelor fixe si le prezinta contabilitatii pentru operare; 

- intocmeste listele cu propunerile de scoatere din folosinta a mijloacelor fixe; 

- tine evidenta obiectelor de inventar pe unitate si pe gestionari; 

- intocmeste listele de inventariere a tuturor gestiunilor odata cu inventarierea patrimoniului; 

- intocmeste situatia comparativa la finele inventarierii; 

- centralizeaza propunerile de casare ale gestionarilor si le prezinta spre aprobare; 

- intocmeste tabel retineri (utilitati, chirii) salariati si diver~i; 

- intocmeste facturi pentru - chirie, diversi si societati; 

- incaseaza sumele provenite din coplata, chirie, recuperare utilitati, etc., in conformitate cu prevederile 

stabilite in procedurile de lucru, tinand evidenta scriptica a acestei operatiuni si pastreaza actele 

justificative; 

- raspunde de pastrarea sumelor incasate in ziua respectiva pana la depunerea lor; 

- pastreaza in caserie toate valorile si documentele cu regim special si raspunde de pastrarea acestor si 

eliberarea tor in conditiile legii . 

- utilizarea si pastrarea in bune conditii a documentelor cu regim special. 
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- numeroteazii, sigileazii si arhiveaza registrul de casii anual ~i le prezintii directorului ftnanciar contabil 

pentru certiftcare 

- 1ntocmqte zilnic registrul de casii, 1n douii exemplare; 

- 1nainte de 1nceperea activita.tii zilnice, veriftca integritatea sigiliilor ~i 1ncuietorilor de la casa de bani ; 

- 1i este interzis sii tinii 1n casierie sume 1n numerar ~i acte de valoare rarii a ft numiirate, 1nregistrate ~i 

controlate, precum ~i numerar sau alte valori care nu apa11in unitatii; 

- depune 1n conturile corespunziitoare de venituri ale bugetelor respective sau 111 conturile de disponibilitati , 

dupii caz, deschise la unitatile trezoreriei , in terme11 de douii zile lucriitoare sumele atlate in casieria u11itatii. 

- verificii ca sumele riimase 1n casieria unitatii la sfar~itul zilei sii nu depii~eascii plafo11ul de casii stabilit cu 

trezoreria ( se pot piistra peste limita de casii sumele reprezentand drepturi de personal, sumele ridicate 

pentru plata despiigubirilor de orice naturii, sumele retinute din drepturile de personal cu titlu de garantii, 

pensii de 1ntretinere sau cu alt titlu potrivit dispozitiile legale, sumele 1ncasate dupii ora fixatii pentru 

efectuarea varsamintelor 1n 11umerar la trezorerie, cu conditia sa fie depuse sau utilizate 1n ziua urmiitoare). 

- 1ntocmeste referate de neces itate; 

- Tine evidenta creantelor pe scadente generate de contractele de 1nchiriere, 1ncheiate cu teqi si calculeazii 

penalitatile de intarziere; 

Atributii secretar dactilograf 

- 1ntocme~te, 1nregistreazii~i ti1 e evidenta corespondentei ; 

-prime~te 1ntreaga corespondentii, 1nregistreaza~i o prezintii managerului pentru a ft repartizatii serviciilor spre 

rezolvare ; 

-corespondenta secretii si confidentialii cand e cazul este inegistratii intr-un registru ~i predatii sub semnatura 

managerului sau persoanelor elegate a primi corespondenfa secreta rara ft deschisii; 

-prime~te corespondenta rezo lvatii pentru a fi expediatii; 

-timbreazii corespondenta, o trece 1n condica de posta~i o expediazii; 

-corespondenta adresata persoanelor din institutie este trecuta i11tr-o condica si predata sub semnatura de catre 

curter; 

- tine evidenta timbrelor necesare pentru corespondenta~i face consumul lor lunar la contabilitate; 

-riispunde de piistrarea secretului corespo11dentei, circuitul corespondentei secrete ~i va urma circuitul stabilit de 

legislatia 111 vigoare ; 

-piistreaza~tampila ~i riispun e de folosirea ei ; 

-dactilograftazii pe baza de concepte corespondenta primitii de serv1c11 ~• birouri ~i or ice alte lucriiri privind 

activitatea sanatoriului ; 
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- se interzice parasirea locului de munca fara aprobare; 

gestioneaza~i elibereaza foile de parcurs pentru autovehicolele din unitate ; 

- tine evidenta FAZ -urilor; 

-pastreaza confidentialitatea; 

Atributii magaziner 

asigura gestiunea fizica a stocului de marfa ; 

opereaza 'in stoc mi~carile de marfa ; 

pastreaza documentele justificative legate de stocuri ; 

efectueaza lunar inventarul stocului de marfa ; 

participa activ la operatiunile de descarcare a marfii ; 

raporteaza superiorului ierarhic orice neconcordanta 'intre stocul fizic ~i eel scriptic ; 

ofera informatii despre stocuri departamentelorl ; 

respecta legislatia de gestiune a stocurilor 

introduce marfa 'in stoc 'in baza documentelor de intrare ; 

efectueaza operatiuni de intrare 'in stoc a marfii ; 

efectueaza receptia fizica a marfii la intrarea 'in magazie ; 

raporteaza superiorului ierarhic diferentele 1ntre marfa fizica ~i cea scriptica aparute la receptia marfii la 
magaz1e ; 

inregistreaza, prelucreaza ~i pastreaza informatiile referitoare la situatia stocurilor; 

raporteaza lunar rezultatele activitatii de gestiune a stocului ; 

utilizeaza eficient spatiul de depozitare a marfurilor; 

asigura mi~carea stocurilor; 

preda marfa catre personal conform documentelor emise ; 

transmite catre superior orice reclamatie privind marfa ; 

urmare~te ca marfa introdusa in stocul central sa fie sigilata ; 

verifica si raspunde de termenele de garantie si valabilitate ; 

acuratetea inregistrarilor in stoc; 

inregistrarea sistematica ~i cronologica a datelor privind stocurile; 
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urmareste contractele in vigoare; 

intocmeste caietele de sarcini la materialele sanitare, alimente s i ambalaje; 

indeplinirea la timp ~i intocmai a sarcinilor specifice trasate sau stabilite de superiorul ierarhic ; 

calitatea raportarilor ~i a informarilor ; 

imbunatatirea permanenta a calitatii pregatirii sale profesionale ~i de specialitate ; 

pastrarea confidential itati i informatii lor ; 

utilizarea ~i pastrarea in bune conditii a documentelor cu regim special; 

modul de utilizare a ech ipamentelor, consumabilelor ~i altor materiale, a altor mijloace fixe primite in 
folosinta de la unitate; 

adopta permanent un cornportarnent in rnasura sa prornoveze irnaginea ~i interese le unitatii ; 

Se implica in vederea so lutionarii situatiilor de criza care afecteaza unitatea ; 

urmare~te securitatea materialelor ce le are 'in prirnire ~i anunta imediat conducerea unitatii de abaterile 
~i deficientele constatate pentru a fi remediate ; 

anunta conducerea unitatii 7n cazul cand constata ca7ncuietorile ~i 1ncaperile rnagaziei au fost sparte sau 
stricate cu forta 7n lipsa sa, cera.nd sa se constate aceasta pe loc. in acest caz nu intra7n rnagazie fara autorizarea 
organelor care conduc ancheta; 

comunicai'n scris conducerii unitatii 1n termen de 24 de ore de plusurile ~i minusurile din gestiune de 
care are cunostinta ; 

rnonitorizeaza ternperatu ile conform normelor 1n vigoare ; 

sorteaza, repartizeaza~i aranjaza alimetele ~i materialele 7n magaz ie 111 a~a fel 7ncat sii asigure o piistrare 
corecta calitativa~i cantitativa, precum ~i posibilitatea ca eliberarea sa se faca1n tirnpul eel mai scurt ~i cu cele 
rnai reduse forte de munca ; 

propune rnasuri pentru 'irnbunatafirea activiHifii ; 

participa la forrnele de instruire profesionala organizate de unitate ; 

pastreaza confidentialitatea ; 

indeplineste orice alte sarcini prirnite din partea managerului si sef serviciu; 

Atributii sofer : 

executa toate transporturile de alirnente, rnateriale, pe baza foii de parcurs emisa zilnic; 

alimenteaza la timp masina cu carburanti si lubrefiantii necesari; 

raspunde de intretinen~a in bune conditiuni a autovehicului, utilajului si garajului, executand operatiile 

de intretinere a autovehicului si utilajului (spalat, gresat, sprituit, schimbat uleiul , etc.); 

verifica starea tehnica a autovehicului inainte si dupa sosirea din cursa; 
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primeste zilnic foaia de parcurs pentru transporturile ce urmeaza sa le efectueze, inscrie in foaia de 

parcurs citet numarul de kilometri parcursi pentru fiecare transport in parte, destinatia, carburanti consumati, 

etc. si semneaza; 

conduce autovehiculul respectiv pentru efectuarea transportului; 

se preocupa permanent pentru realizarea de economii, urmarind sa nu se depaseasca consumul de 

carburanti, cauciucuri, precum si norma de reparatii ; 

receptioneaza ca organ tehnic autovehiculul iesit din reparatie ; 

preda in fiecare dimineata la prezentarea la serviciu foaia de parcurs din ziua precedenta, in cazul in care 

nu a prezentat-o la terminarea ultimei curse 

atributii de aprovizionare 

efectueaza cumparaturile de alimente, materiale, carburanti, obiecte de inventar etc. - necesare unitatii; 

efectueaza zilnic operatiunile de aprovizionare pe baza notelor de comanda primite de la sefii de 

compartimente, vizate de conducere 

raspunde de primirea si predarea documentelor la Autoritatea de Sanatate Publica a judetulu i 

Hunedoara, Casa de asigurari de Sanatate, etc. 

raspunde de primirea bunurilor ridicate de la furnizori atat cantitativ cat si calitativ pana la predarea lor 

la magazie ; 

verifica daca cantitatile primite corespund cu cele inscrise in factura sau documentul de livrare; 

raspunde de transportul marfurilor pe care le ridica personal de la furnizor, luand masuri de ambalare in 

conditii optime de igiena; 

executa si alte sarcini ordonate de seful ierarhic sau conducatorul institutiei. 

pe timpul cand nu este plecat in cursa 

pastreaza confidentialitatea 

8.4.4Compartiment deservire 

8.4.4.lAtributii paznic: 

-agentul de paza~i control acces este obligat sa cunoasca~i sa respecte indatoriile ce-i revm, fiind direct 

raspunzator pentru paza ~i integritatea obiectelor, bunurilor ~i valorilor specificate 'in planul de paza al 

obiectivului Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu. Agentul de control acces ~i paza are ~i urmatoarele 

atribupi ~i sarcini : 
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-sa asigure 'in conditiile optime paza obiectivului deservit, utilizand mijloace ~i tehnici specifice in conformitate 

cu prevederile Legii 333 din 8 iulie 2003 privind paza obiectivelor, bunurilor, valorilor ~i protectia persoanelor 

~i ale consemnului particular spec ificat 'in planul de paza. 

-pe timpul serviciului este obligat sa poarte echipamentele acordate ~i ecusonul ; 

-sa cunoasca locurile ~i punctele vulnerabile din perimetrul obiectivului pentru a preveni producerea oricaror 

fapte de natura sa aduca prejudicii unitatii pazite ; 

-sa pazeasca obiectivul, bunurile ~i valorile nominalizate 'in planul de paza~i sa asigure integritatea acestora ; 

-sa verifice u~ile de la magazi i, ateliere, depozite ~i alteincaperi ale unitatii ~i sa semnaleze 'in regim de 

urgenta~efilor ierarhici superiori ~i conducerii unitatii orice nereguli constatate ; 

-sa cunoasca prevederile legale pe linie de prevenire ~i stingere a incendiilor, 1ar in caz de incediu sau 

defectiuni la instalatii , spargeri, furturi etc. , sa anunte imediat conducerea unitatii ~i dupa caz pompierii sau 

politia; 

-raspunde de accesul oricarei persoane sau autovehicul 'in cadrul obiectivului ce i-a fost incredintat ; 

-semnaleaza orice neregula observata, 'in eel mai scurt timp posibil conducerii sanatoriului ; 

-nu permite parcarea autoturismelor sau a altor autovehicule 'in imediata apropiere a pavilionului de bolnavi, 

'indrumand conducatorii respectivi spre locurile de parcare marcate ; 

-noteaza numarul de inmatriculare al orcarui autovehicul care intra sau iasa din incinta unitatii ~i orele 

respective ; 

-noteaza intrarile ~i ie~irile autovehiculelor unitatii pe timp de noapte (numele ~oferului, autovehiculul ~i ora 

intrarii sau ie~irii din unitate); 

-nu permite plimbari sau intr:1ri ale pacientilor 'in zonele nepermise.in aceste situatii , se poarta frumos cu 

bolnavii ~i 'in cazurile 'in care ace~tia nu se supun anunta asistenta de serviciu, sau medicul de garda. 

-prezentarea la serviciu se face conform graficului stabilit, toate evenimentele deosebite ftind consemnate 'in 

registrul de procese verbale ; 

-sa dea dovada de vigilenta~i spirit de raspundere 'in timpul executarii serviciului respectand indatoririle ce 'ii 

revin din legile 'in vigoare ; 

-raspunde 'in timpul serviciului de paza obiestivului 'incredintat sau a postului 'in care a fost repartizat; 

-prime~te ~i preda serviciul d paza numai pe baza de proces verbal de predare-primire conform prevederilor 

legale; 

-permite accesul ~i circulatia '1n obiectiv a persoanelor~i autovehiculelor numai pe baza 'inregistrarii 'in registrele 

de evidenta a persoanelor ~i autovehiculelor conform specificatiilor legale ; 

-permite accesul 'in obiectiv numai 'in conformitate cu reglementarile legale ~i cu dispozitiile interne ; 
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-efectueazii controlul la intrarea , respectiv ie~irea din incintii a persoanelor ~i mijloacelor de transport prin 

verificarea actelor de Insotire a miirfurilor ; 

-nu permite accesul in obiectiv a persoanelor aflate in stare de ebrietate ; 

-ia In primire materialele ~i documentele previizute la postul la care a fost repartizat, verificii sectorul de 

supravegheat ~i semneazii procesul verbal de luare In primire a serviciului ; 

-supravegheazii cliidirile din obiectiv ~i raporteazii eventualele evenimente ; 

- in caz de incendii sau calamitiiti naturale, alarmeazii pe responsabilul cu probleme de pazii sau conducerea 

societiitii dupa care vor lua miisuri de salvare a persoanelor ~i limitare a pagubelor ; 

-prezintii factorilor de control toate registrele care privesc serviciul de pazii la solicitarea acestora; 

-riispunde la apelurile de control telefonice ale organelor de control sau ale ~efilor ierarhici; 

- anuntii imediat ~efii ierarhici superiori ~i conducerea unitiitii in cazul producerii unui eveniment deosebit, 

elaboreazii nota explicativii scrisii referitoare la evenimentul respect iv, consemnand ~i in 'Registrul de 

evenimente '~i In ' Registrul de procese verbale de predare - primire a serviciului ' aceastii situatie; 

-sii nu divulge secretul profesional (de exemplu prevederile planului de pazii, performantele tehnice ale 

echipamentului din dotare, sistemul de organizare, conditiile de angajare, salarizare) ; 

-sii nu facii declaratii publice referitoare la aspecte ce tin de activitatea internii a societiitii sau de serviciu fiirii 

aprobarea scrisii a conducerii unitiitii; 

-este strict interzis siiincurajeze ~i / sau sii practice solicitarea de foloase necuvenite, mitii, relatii neprincipiale 

cu beneficiarii, precum ~i alte acte ~i fapte de naturii sii prejudicieze buna desfii~urare a serviciului de pazii~i 

care pot prejudicia imaginea unitatii ; 

-siiimbuniitiiteasciiin permanentii pregiitirea profesionalii de specialitate, sii participe ~i sii nu lipseascii sub nici o 

forma de la programele de pregiitire teoreticii, practicii ~i fizicii de la cursurile de instruire la care este convocat ; 

8.4.5 Compartiment Tehnic-Intrefinere 

8.4.5.1 Atribufii: 

-agentul de pazii~i control acces este obligat sii cunoascii~i sii respecte indatoriile ce-i revm, fiind direct 

riispunziitor pentru paza ~i integritatea obiectelor, bunurilor ~i valorilor specificate In planul de pazii al 

obiectivului Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu. Agentul de control acces ~i paza are ~i urmiitoarele 

atributii ~i sarcini: 

-sii asigure in conditiile optime paza obiectivului deservit, utilizand mijloace ~i tehnice specifice in conformitate 

cu prevederile Legii nr. 333 din 8 iulie 2003 privind paza obiectivelor, bunurilor, valorilor ~i protectia 

persoanelor ~i ale consemnului particular specificat In planul de paza; 

-pe timpul serviciului este obligat sii poarte echipamentele acordate ~i ecusonul; 
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-sa cunoasca locurile ~i punctele vulnerabile din perimetrul obiectivului pentru a preve11i producerea oricaror 

fapte de natura sa aduca prejudici i unitatii pazite ; 

-sa pazeasca obiectivul, bu11urile ~i valorile nominalizate 1n planul de paza~i sa asigure integritatea acestora ; 

-sa verifice u~ile de la magazii . ateliere, depozite ~i alte 1ncaperi ale unitartii ~i sa semna leze ,n regim de 

urgenta~efilor ierarhici superiori ~i conducerii unita!ii orice 11ereguli constatate ; 

-sa cunoasca prevederile legale pe linie de prevenire ~i sti11gere a incendiilor, iar 111 caz de incediu sau 

defecpuni la instalafii , spargeri. furturi etc., sa anunte imediat conducerea unita!ii ~i dupa caz pompierii sau 

politia; 

-raspunde de accesul oricarei persoane sau autovehicul 'in cadrul obiectivului ce i-a fost incredintat; 

-semnaleaza orice neregula observata, 7n eel mai scurt timp posibil conducerii sanatoriului ; 

-nu permite parcarea autoturismelor sau a altor autovehicule ,n imediata apropiere a pavilionului de bolnavi, 

1ndrumand conducatorii respect ivi spre locurile de parcare marcate ; 

-noteaza numarul de 1nmatriculare al oricarui autovehicul care intra sau iasa din incinta unitatii ~1 orele 

respective ; 

-noteaza intrarile ~i ie~irile autovehiculelor unitatii pe timp de noapte (numele ~oferului , autovehiculul ~i ora 

intrarii sau ie~irii din unitate) ; 

-nu permite plimbari sau intrliri ale pacientilor ,n zonele nepermise. In aceste situafi i, se poarta frumos cu 

bolnavii ~i 1n cazurile ,n care ace~tia nu se supun, anunfa asistenta de serviciu sau medicul de garda. 

-prezentarea la serviciu se fac ,;! conform graficului stabilit, toate evenimentele deosebite fiind consemnate 1n 

registrul de procese verbale ; 

-- sa dea dovada de vigilenta~i spirit de raspundere ,n timpul executarii serviciului respectand ,ndatoririle ce 'ii 

revin din legile ,n vigoare; 

-raspu11de 1n timpul serviciului de paza obiectivului 111credi11tat sau a postului 111 care a fost repartizat; 

-nu parase~te raza postului decat cu ,nlocuitor ~i numai cu aprobarea ~efului ierarhic ; 

-prime~te ~i preda serviciul d~ paza numai pe baza de proces verbal de predare-primire conform prevederilor 

legate; 

-permite accesul ~i circulatia in obiectiv a persoanelor ~i autovehiculelor numai pe baza 1nregistrarii 1n 

registrele de evidenta a persoanelor ~i autovehiculelor conform specificatiilor legate ; 

-permite accesul ,n obiectiv numai 'in conformitate cu reglementarile legate ~i cu dispozifiile interne ; 

-efectueaza contro lul la intrarea, respectiv ie~irea din incinta a persoanelor ~i mijloacelor de transport prin 

verificarea actelor de 1nsotire a marfurilor ; 

-nu permite accesul 1n obiect iv a persoanelor aflate 'in stare de ebrietate ; 
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-ia 'in prtmtre materialele ~i documentele prevazute la postul la care a fost repartizat, verifica sectorul de 

supravegheat ~i semneaza procesul verbal de luare 'in primire a serviciului ; 

-supravegheaza cladirile d in obiectiv ~i raporteaza eventualele evenimente ; 

-'in caz de incendii sau calamitati naturale, alarmeaza pe responsabilul cu probleme de paza sau conducerea 

societatii dupa care vor lua masuri de salvare a persoanelor ~i limitare a pagubelor; 

-prezinta factorilor de control toate registrele care privesc serviciul de paza la solicitarea acestora; 

-raspunde la apelurile de control telefonice ale organelor de control sau ale ~efilor ierarhici ; 

-anunta imediat ~efii ierarhici superiori ~i conducerea unitatii 'in cazul producerii unui eveniment deosebit, 

elaboreaza nota explicativa scrisa referitoare la evenimentul respectiv, consemnand ~i 'in ' Registrul de 

evenimente ' ~i 'in ' Registrul de procese verbale de predare - primire a serviciului ' aceasta situatie; 

-sa nu divulge secretul profesional (de exemplu prevederile planului de paza, performantele tehnice ale 

echipamentului din dotare, sistemul de organizare, conditiile de angajare, salarizare) ; 

-sa nu faca declaratii publice referitoare la aspecte ce tin de activitatea interna a societatii sau de serviciu fara 

aprobarea scrisa a conducerii unitatii. 

-este strict interzis sa'incurajeze ~i / sau sa practice solicitarea de foloase necuvenite, mita, relatii neprincipiale 

cu beneficiarii , precum ~i alte acte ~i fapte de natura sa prejudicieze buna desfa~urare a serviciului de paza ~i 

care pot prejudicia imaginea unitatii ; 

-sa'imbunatateasca'in permanenta pregatirea profesionala de specialitate, sa participe ~i sa nu lipseasca sub nici o 

forma de la programele de pregatire teoretica, practica~i fizica de la cursurile de instruire la care este convocat ; 

Muncitor calificat ( instalator) : 

efectueaza reparatiile curente necesare pentru a mentine 'in stare de funqionare utilajele din dotarea 

unitatii 

efectueaza la timp reviziile periodice ale utilajelor; 

'intocme~te lista cu materiale ~i piese de schimb necesare sectorului pe care ii deserve~te; 

verifica~i asista la montarea tuburilor de oxigen ; 

raspunde de executarea la timp ~i 'in bune conditii a tuturor sarcinilor trasate de ~eful ierarhic sau de 

conducatorul unitatii; 

raspunde de purjarea orara a cazanului, tinerea nivelului apei 'intre reperele sticla de nivel, nedepa~irea 

presiunii admise; 

aprinde ~i stinge focurile la cazane conform programului stabilit; 

se preocupa de economisirea consumului de combustibil pe durata schimbului; 

raspunde de curatenia la locul de munca ; 
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nu are voie sa paraseasca centrala termica pe timpul funqionarii , iar dupa terminarea programului nu va 

lasa centrala deschisain caz ca pleaca; 

raspunde de gestiunea in ventarului din centrala termica ~i a obiectelor de inventar 'in folosinta , a 

materialelor de 'intretinere consumate 'in scopul bunei funqionari a centralei ; 

raspunde de paza ~i securitatea locului de munca'ln orele de serviciu ; 

raspunde de punctul de clorinare a apelor menajere de la decantorul institutiei ; 

are in gestiune obiecte de inventar in folosinta ; 

raspunde ~i pastreaza gestiunea obiectelor primite ; 

participa la toate actiunile repartizate de ~eful ierarhic sau conducatorul institutiei (incarcari, descarcari , 

sapaturi, curatenie, etc.); 

pe perioada de iarna participa la dezapezirea ~i dezghetarea cailor de acces; 

raspunde de executarea tut:uror sarcinilor trasate de ~eful ierarhic sau conducatorul institutiei ; 

pastreaza confidentialitatea ; 

Muncitor calificat ( electrician) 

raspunde de buna functionare ~i conservare a intregului utilaj care are ca sursa de energie - curentul 

electric ; 

efectueaza lucrari de reparatii curente; 

verifica zilnic starea instalatiilor electrice ~i a corpurilor de iluminat din saloane, birouri, ateliere, 

cabinete, etc.; 

stabile~te cauzele degradarii sau distrugerii instalatiilor electrice ~ 1 a utilajelor~i propune masuri 

corespunzatoare; 

stabile~te materialul pentru 'lntretinere; 

urmare~te efectuarea de reparatii capitale ~i de investitii verificand cantitativ ~1 calitativ lucriirile 

executate de constructor facand parte din comisia de receptie; 

raspunde de gestionarea aparaturii ~i a obiectelor de inventar, precum ~i de consumul judicios al 

materialelor necesare pcntru 'lntretinerea aparaturii electrice ~i instalatiilor de iluminat; 

propune casarea mijloacelor fixe a obiectelor de inventar ~i a instalapilor electrice care au grad de uzura 

ce determina casarea lo r; 

este raspunzator de buna funqionare a retelei electrice din interiorul ~i exteriorul sanatoriului; 

cite~te contoarele insta late la locuintele salariatilor ~i prezinta situatia la birouri 'ln vederea 'lncasarii 

sumelor datorate unitapi; 
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participa la toate actiunile repartizate de ~eful ierarhic sau conducatorul institutiei (incarcari, descarcari, 

sapaturi, curatenie, etc.); 

pe perioada de iarna participa la dezapezirea ~i dezghetarea cailor de acces; 

pastreaza confidential itatea ; 

Muncitor calificat ( Tamplar) 

1ntocme~te referatul de necesitate cu materialele necesare ai o prezinta~efului ierarhic ; 

se 1ngrije~te de punerea 'in functiune a obiectivelor executate, de receptionarea lor ~1 'lnscrierea 1n 

evidentele unitatii ; 

are 1n primire scu lele ~i 'lntregul inventar de tamplarie ~i se 'lngrije~te ca 'in permanenta sa fie 111 stare de 

functionare ; 

raspunde de curatenia la locul de munca, ~i depune sculele 1n dulapuri, fiind interzisa scoaterea acestora 

din unitate; 

controleaza geamurile ~i u~ile cladirilor ~i remediaza orice defectiune din proprie initiativa sau la 

solicitarea sefilor de sectie sau a sectoarelor de munca cu avizul conducerii unitatii ; ' , , 

raspunde de paza ~i securitatea locului de munca'ln orele de serviciu; 

pastreaza confidential itatea ; 

Muncitor calificat ( Fochist) 

raspunde de purjarea orara a cazanului, tinerea nivelului apei 1ntre reperele sticla de nivel , nedepa~irea 

presiunii admise; 

aprinde ~i stinge focurile la cazane conform programului stabilit; 

se preocupa de economisirea consumului de combustibil pe durata schimbului; 

raspunde de curatenia la locul de munca ; 

nu are voie sa paraseasca centrala termica pe timpul funqionarii, iar dupa terminarea programului nu va 

lasa centrala deschisa'ln caz ca pleaca ; 

raspunde de gestiunea inventarului din centrala termica~i a obiectelor de inventar 1n folosinta a 

materialelor de 'lntretinere consumate 'in scopul bunei funqionari a centralei; 

raspunde de paza ~i securitatea locului de munca'ln orele de serviciu; 

raspunde de punctul de clorinare a apelor menajere de la decantorul institutiei; 

raspunde de executarea tuturor sarcinilor trasate de ~eful ierarhic sau conducatorul institutiei; 

pe perioada de iarna participa la dezapezirea ~i dezghetarea cailor de acces; 
- participa la toate aqiunile repartizate de ~eful ierarhic sau conducatorul institutiei ('lncarcari, descarcari, 

sapaturi, curatenie, etc.); 
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pastreaza confidentialitatea ; 

Muncitor calificat ( Frigotehnist) 

raspunde ~i efectueaza la timp reparatiile ~i reviziile instalatiilor frigorifice; 

intocme~te lista de materiale ~i piese de schimb pentru instalatiile frigorifice; 

propune pentru casare ~i scoatere din uz a instalatiilor frigorifice care nu mai pot ti folosite; 

raspunde la toate chemarile legate de remedierea defeqiunilor instalatiilor frigorifice; 

aduce la cuno~tinta managerului orice nereguli constatate ~i face propuneri de remediere a ei; 

respecta cu strictete prevederile decretului 400/ 1981 ; 

participa la toate aqiunile de munca ordonate de ~eful direct (incarcari, descarcari, sapaturi, etc.); 

- inlocuie~te paznicul de noapte conform graficului (In zilele libere ale acestuia) preluand atributiile de 
paznic de noapte pe perioada aceasta ; 

pastreaza confidential itatea ; 

Muncitor calificat (Zidar) : 

efectueaza lucrari de con'.,truqii, reparatii curente, intretinere, asigurand buna 1ntretinere a cladirilor; 

participa la stabilirea gradului de uzura a cladirilor in vederea stabilirii unor reparatii curente sau 

capita le; 

intocme~te ori de cate ori este nevoie, referatul de necesitate pentru necesarul de materiale ce se folosesc 

in reparatii ~i construqii ; 

asigura buna gospodarire- a atelierului ~i a materialelor 1ncredintate prin inventar ; 

executa toate lucrarile pe linie profesionala precum ~i in alte activitati; 

parrticipa la toate actiun ile de munca ordonate de ~efu l direct ('incarcari, descarcari , sapaturi, etc.); 

pastreaza confidentialitatea ; 

Muncitor necalificat : 

executa lucrari de manipulare, transport prin prestare directa~i st ivuirea, aranjare de obiecte, materiale, 

materii prime, piese, etc.; 

desfacerea tencuielor de pe pereti ~i tavane; 

saparea pamantului in curtile exterioare ~i exterioare; 

cosirea ~i strangerea furajului; 

curatirea curtilor; 

participa la toate aqiun ile de munca ordonate de ~eful direct (incarcari, descarcari, sapaturi, etc.); 

respectarea masurilor de securitate ~i sanatate a muncii in unitate ; 
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pastreaza confidential itatea ; 

8.4.6 Blocul alimentar 

8.4.6.1 Organizare 

Activitatea de pregatire a alimentatiei se desfa~oara in cadrul blocului alimentar, dimensionat, amenajat ~i 

structurat raport cu marimea unitatii ~i cu cerintele specifice acestuia. 

Blocul alimentar cuprinde in mod obligatoriu: 

-bucataria propriu-zisa; 

-spatiu pentru tran~at carne ~i separat pentru pe~te; 

-camera pentru curatat,spalat ~i prelucrat zarzavatul; 

-camera pentru pastrarea alimentelor pentru o zi ; 

-spatiu pentru spalarea vaselor din bucatarie; 

-spatiu pentru depozitarea veselei din bucatarie ; 

-oficiu pentru distribuirea hranei de la bucatarie in sectii; 

-vestiar pentru personalul blocului alimentar; 

-grupul sanitar; 

-camere frigorifice ; 

-magazii de alimente; 

Spatiile vor fi utilate, luminate ~i ventilate corespunzator. ln blocul alimentar se stabilesc ~i respecta circuite 
distincte pentru alimente neprelucrate ~i pentru mancarea pregatita, respectandu-se procesul tehnologic ~i 

orientarea tluxului 'intr-un singur sens, evitand incruci~arile 'intre fazele salubre ~i cele insalubre. 

8.4.6.2. Atributii 

Personalul din blocul alimentar va avea carnet de sanatate cu examenul clinic, investigatii de laborator conform 

controlului medical periodic anual ~i legilor 'in vigoare. 

Personalul are obligatia de a-~i insu~i instructiunile privitoare la igiena de la locul de munca. 

Personalul din blocul alimentar va respecta normele de protectie a muncii: 

-va purta obligatoriu echipament de proteqie corespunzator operatiunilor pe care le executa,pe toata perioada 

serviciului.Halatul de protectie va fi schimbat zilnic sau 'in decursul zilei ori de cate ori este nevoie.Se interzice 
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personalului de la camera de curatat zarzavat, sa intre in camera unde se distribuie alimentele preparate catre 

seqii. 

-se interzice folosirea persoanelor care iau parte la procesul de prelucrare al alimentelor,pentru intretinerea 

curateniei vestiarelor,grupuri sanitare, etc.Acest personal poate ajuta la curatenia utilajelor ~i sculelor cu care se 

lucreaza (ma~ini de tocat,de gatit,cutite,polonice,etc.) . 

-se interzice fumatul in blocul alimentar ~i anexe. 

-se interzice utilizarea focului de la ma~inile de gatit 1n alt scop decat eel de preparare al alimentelor. 

-se va purta echipament de proteqie astfel 1ncat acesta sa nu prezinte pericol de aprindere a persoanei la ma~ina 

de tocat carne,robotul de bucat:irie, ma~ina de curatat ca1tofi sau sa fie intlamabil.Se recomanda 1ndepartarea 

bijuteriilor 1n timpul procesului de preparare a alimentelor. 

-asistenta dieteticiana are obligatia de a controla starea de sanatate a personalului din bucatarie la intrarea 1n 

serviciu(leziuni cutanate,tulburttr i digestive, febra,etc ). 

-este interzisa manipularea alimentelor de catre personalul din afara blocului alimentar. 

-se interzice intrarea in salile de prelucrare a alimentelor cu hainele proprii. 

-se interzice prepararea mancarurilor pentru ziua urmatoare; 

-este interzisa pastrarea alimer telor preparate in vase descoperite ,precum ~i amestecarea celor ramase cu cele 

proaspat pregatite. 

-este obligatoriu recoltarea pr belor de la fiecare fel de mancare,etichetate cu data,ora ~1 felul alimentelor. 

Probele se vor tine la frigider t imp de 48 de ore. 

Muncitor calificat (bucatar) 

- conduce toate lucrarile de bu atarie, pregate~te meniurile; 

- lucreaza sub indrumarea asistentei dietetician; 

- repartizeaza sarcinile salaria\ ilor din subordine; 

- prime~te produsele de la magazine, verificand calitatea ~i cantitatea lor; 

- verifica lista zilnica de alimente; 

- distribuie alimentele persona lului din subordine; 

- raspunde de pregatirea la timp a mesei ~i de calitatea ei ; 

- raspunde de corecta portionare a mancarii; 

- nu permite intrarea persoanelor straine sau a salariatilor unitatii in bucatarie; 
!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!! 
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- participa la cursuri de specializare ; 

- sesizeaza conducerea compartimentului de deficientele semnalate tn funqionalitatea utilajelor din dotarea 

bucatariei; 

-dirijeaza procesul de curatire tn bucatarie; 

-pastreaza confidential itatea; 

- servirea preparatelor culinare pacientilor, 

- pregatirea ~i debarasarea locului de servire a mesei ; 

- executa toate sarcinile trasate de bucatar 1n vederea prepararii mancarii ; 

- mentinerea unui mediu de munca sigur ~i curat; 

- raspunde de starea igienico- sanitara la locul de munca ~i a utilajelor pe care le folose~te; 

- poarta echipament de protectie; 

- nu are voie a parasi Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu cu echipamentul de protectie; 

- pastreaza confidentialitatea; 

Muncitornecalificat 

- se subordoneaza 1n totalitate bucatarului; 

- participa la intreaga activitate de pregatire a alimentatiei care se desfa~oara la blocul alimentar; 

-ajuta la transportul alimentelor 1n bucatarie ; 

efectueaza curatatul ~i spalatul legumelor ~1 zarzavaturilor care urmeaza sa se foloseasca la pregatirea 

meniurilor; 

- executa spalatul vaselor din bucatarie, a veselei ,tacamurilor etc., 

- efectueaza curatenia zilnica a blocului alimentar,grup sanitar ~i vestiar,asigurand o stare de curatenie optima; 

asigura descarcarea alimentelor cu care se aprovizioneaza unitatea sanitara ~i depozitarea acestora tn 
magaziile blocului alimentar; 

- executa orice sarcina primita de la ~eful ierarhic superior,in limitele competentelor; 

- pastreaza confidentialitatea; 

8.4. 7Compartiment SSM, PSI ~i Protectia Mediului 

8.4. 7.1 ORGANIZARE 

Atributii Cadru - Tehnic in domeniul apararii impotriva incendiilor (PSI) 

- planificarea activitatii de prevenire ~i stingere a incendiilor in cadrul sanatoriului; 
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- organizarea activitatii de aparare impotriva incendiilor; 

- monitorizarea activitatii de prevenire ~i stingere a incendiilor; 

- acordarea asistentei tehnice de specialitate in situatii critice; 

- elaborarea documentelor specifice activitatii PSI; 

- avizarea documentatiilor privind prevenind prevenirea ~i stingerea incendiilor ; 

- controlul modului de respectare a masurilor de prevenire ~i stingere a incendiilor; 

- investigarea contextului producerii incendiilor; 

- instruirea salariatiilor in domeniul prevenirii ~i stingerii incendiilor; 

- verifica inregistrarile din fisele individuale de instructaj; 

8.4. 7.2 Atributii : 

a) in domeniul SSM 

- elaborarea ~i actualizarea planului de prevenire ~i protectie. 

- Elaborarea de instructiuni proprii pentru completarea ~i /sau aplicarea reglementarilor de securitate ~i 

sanatate in munca, tinand searna de particularitatile activitatilor ~i ale unitatii. 

- Propunerea atributiilor ~i raspunderilor in domeniu I securitatii ~i sanatatii in munca, ce rev in lucratorilor, care 

se consemneaza in ft~a postului . 

- Verificarea cunoa~terii ~i aplicarii de catre toti lucratorii a masurilor prevazute in planul de prevemre ~1 

protectie, precum ~i a atributiilor ~i responsabilitatilor ce le revin in domeniul securitatii ~i sanatatii in munca, 

stabilite prin fi~a postului. 

- Intocmirea unui necesar de documentatii cu caracter tehnic de informare ~i instruire a lucratorilor in domeniul 

securitatii ~i sanatatii in munca . 

- Elaborarea tematicii pentru toate fazele de instruire, stabilirea periodicitapi adecvate pentru fiecare toe de 

munca, asigurarea informarii ~i instruirii lucratorilor in domeniul securitatii ~i sanatatii 111 munca ~i verificarea 

cunoa~terii ~i aplicarii de catre lucratori a informatiilor primite. 

- Elaborarea programului de instruire - testare la nivelul Tntreprinderii ~i / sau unitat ii . 

- Evidenta zonelor cu rise ridicat ~i specific. 

Stabilirea zonelor care necesita semnalizare de securitate ~i sanatate in munca, stabilirea tipului de 

semnalizare necesar. 

- Verifica inregistrarile din fi se le individuale de instructaj ; 

- Evidenta posturilor de lucru care necesita examene medicale suplimentare. 

Page 128 



- Evidenta posturilor de lucru care, la recomandarea medicului de medicina muncii, necesita testarea 

aptitudinilor ~i / sau control psihologic periodic. 

Informarea angajatorului, in scris, asupra deficientelor constatate in timpul controalelor efectuate la 

locul de munca ~i propunerea de masuri de prevenire ~i protectie. 

- Evidenta echipamentelor de munca ~i urmarirea ca verificarile periodice ale echipamentelor de munca sa fie 

efectuate de persoane competente, privind cerintele minime de securitate ~i sanatate pentru utilizarea 'in munca 

de catre lucratori a echipamentelor de munca. 

- ldentificarea echipamentelor individuale de protectie necesare pentru posturile de lucru din unitate ~i 

'intocmirea necesarului de dotare a lucratorilor cu echipament individual de protectie, conform prevederilor 

Hotararii Guvernului nr.1.048/2006 privind cerintele minime de securitate ~i sanatate pentru utilizarea de catre 

lucratori a echipamentelor individuale de protectie la locul de munca. 

- Participarea la cercetarea evenimentelor. 

- Elaborarea rapoartelor privind accidentele de munca suferite de lucratorii din unitate. 

- Urmarirea realizarii masurilor dispuse de catre inspectorii de munca, cu prilejul vizitelor de control ~i al 

cercetarii evenimentelor. 

- Colaborarea cu lucratorii ~i / sau reprezentantii lucratorilor, medicul de medicina munc11, 'in vederea 

coordonarii masurilor de prevenire ~i protectie. 

- Propunerea de sanqiuni ~i stimulente pentru lucratori, pe criteriul 'indeplinirii atributiilor 'in domeniul 

securitatii ~i sanatatii 'in munca. 

- Intocmirea unui necesar de mij loace materiale pentru desfa~urarea acestor activitati 

b) in domeniul: Protectia Mediului 

- gestionarea actelor normative de mediu ; 

- coordonarea procesului de instruire 1n domeniul mediului; 

- elaborarea programului de monitorizare a factorilor de mediu ; 

- monitoriozarea factorilor de mediu ; 

- supravegherea activitatii de pregatire pentru situatiile de urgenta ; 

- raportarea activitatii de mediu ; 

Atributii cu caracter general : 

a) tndeplineste atributiile ce ti revin conform fi~ei postului ; executa la timp ~i 'in bune 

conditii atributiile de serviciu specificate 'in ft~a postului precum ~i a celorlalte sarcini ce 

decurg din functia sau postul ocupat potrivit legii ; 
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b) se prezinta la serviciu punctual ~i in conditii apte de munca; 

c) nu parasqte locul de munca i'n timpul programului ; 

d) are un comportament civiliza in cadrul colectivului de munca astfel inca.t problemele ivite 

care nu au nicio legatura cu atributiile de serviciu sa fie rezolvate dupa orele de program ~i in 

afara unitatii ; 

e) respecta disciplina muncii ; 

f) obliga{ia de fidelitate fata de angajator in executarea atributiilor de serviciu ; 

g) utilizeaza judicios baza materiala, aparatura, medicamentele, etc. ; 

h) vegheaza la mentinerea integ itatii patrimoniului spitalului ; 

i) raspunde la chernarea managerului atunci cand este necesara prezenta sa, dupa in~tiintarea 

prealabila a ~efului ierarhic superior; 

j) obligatia de a in~tiinta ~eful i :rarhic superior, de indata ce a luat la cuno~tinta de existenta 

unor nereguli, abateri, sustrageri, etc. , ivite la locul de munca; 

k) respectarea regulilor de acces ~i circulatie in unitate, purtarea ecusonului in timpul 

serviciului ~i a echipamentului de proteqie; 

I) are o comportare corecta in cadrul relatiilor de serviciu, promoveaza raporturile de 

intrajutorare intre membrii co lectivului de lucru ~i combate orice manifestari 

necorespunzlitoare; 

m) mentine ordinea ~i curatenia la locul de munca; 

n) respecta interdiqia de a fi ma; 

o) respecta interdiqia de a introduce ~i consuma bauturi alcoolice in timpul programului de 

lucru; sa nu consume alcool ln timpul serviciului sau sa se prezinte sub influenta alcoolului la 

locul de munca; 

p) sa execute dispozitiile ~i instruqiunile date de ~efii locului de munca sau de conducerea 

unitatii , in conformitate cu atributiile ~i responsabilitatile fi~ei de post; 

r) salariatii care intra in contact cu publicul sa aiba fata de acesta o atitudine civilizata ~i sa 
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rezolve problemele acestora corect, operativ ~i cu respectarea legislatiei; 

s) sa nu lase instalatiile ~i aparatele 'ln functiune fara supraveghere; 

s) salariatii sunt obligati sa pastreze secretul de serviciu sub sanctiunea raspunderii pentru 

infractiunea de divulgare a secretului de serviciu prevazuta de art.196 Cod penal. 

Secretul profesional de care salariatul ia cuno~tinta 'ln derularea contractului individual de 

munca ~i, implicit, 'ln exercitarea atributiilor de serviciu, poate ft divulgat 'ln interiorul sau 'ln 

afara spitalului doar cu acordul expres ~i prealabil al angajatorului; 

t) se preocupa permanent de perfectionarea pregatirii profesionale 'in domeniul activitatii 

desfa~urate, punand un accent deosebit pe informarea prin studiu individual continuu; 

t) este loial intereselor institutiei, pastrand confidentialitatea datelor ~i informatiilor pe care le 

detine 'ln urma exercitarii activitatii ; 

u) face uz de calitatea de angajat al unitatii doar in cadrul relatiilor profesionale; 

w) executa ~i alte sarcini dispuse de conducerea unitatii 'ln conformitate cu sarcinile ~i 

activitatile specifice cuprinse 'in prezenta fi~a de post, cu exceptia celor vadit nelegale . 

- evidenta posturilor de lucru care necesita examene medicate suplimentare. 

individuate de protectie la locul de munca. 

- se subordoneaza direct managerului. 

Atributii specifice postului : 

- Elaborarea ~i actualizarea planului de prevenire ~i protectie. 

Elaborarea de instructiuni proprii pentru completarea ~i /sau aplicarea reglementarilor de securitate 

~i sanatate in munca, tinand seama de particularitatile activitatilor ~i ale unitatii. 

- Propunerea atributiilor ~i raspunderilor 'ln domeniul securitatii ~i sanatatii 'in munca, ce revin lucratorilor, 

care se consemneaza 'ln fi~a postului. 

- Verificarea cunoa~terii ~i aplicarii de catre toti lucratorii a masurilor prevazute 'ln planul de prevenire ~i 

proteqie, precum ~i a atributiilor ~i responsabilitatilor ce le revin 'ln domeniul securitatii ~i sanatatii 'ln 

munca, stabilite prin fi~a postului. 

- Intocmirea unui necesar de documentatii cu caracter tehnic de informare ~1 instruire a lucratorilor 'ln 

domeniul securitatii ~i sanatatii 'in munca. 
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- Elaborarea tematicii pentru toate fazele de instruire, stabilirea periodicitatii adecvate pentru fiecare loc de 

munca, asigurarea informarii ~i instruirii lucratorilor in domeniul securitatii ~i sanatatii in munca ~i 

verificarea cunoa~terii ~i aplicarii de catre lucratori a informatiilor primite. 

- Elaborarea programului de instruire - testare la nivelul intreprinderii ~i / sau unitatii . 

- Evidenta zonelor cu rise rid icat ~i specific. 

Stabilirea zonelor care necesita semnalizare de securitate ~i sanatate in munca, stabilirea tipului de 

semnalizare necesar. 

- Verifica inregistrarile din fisele individuale de instructaj ; 

- Evidenta posturilor de lucru care necesita examene medicale suplimentare. 

- Evidenta posturilor de lucru care, la recomandarea medicului de medicina muncii, necesita testarea 

aptitudinilor ~i / sau control psihologic periodic. 

Informarea angajatorului, r'n scris, asupra deficientelor constatate in timpul controalelor efectuate la 

locul de munca ~i propunerea de masuri de prevenire ~i protectie. 

- Evidenta echipamentelor de munca ~i urmarirea ca verificarile periodice ale echipamentelor de munca sa 

fie efectuate de persoane cornpetente, privind cerintele minime de securitate ~i sanatate pentru utilizarea in 

muncii de ciitre lucriitori a echipamentelor de munca. 

- Identificarea echipamentelor individuale de protectie necesare pentru posturile de lucru din unitate ~i 

intocmirea necesarului de dotare a lucratorilor cu echipament individual de protectie, conform prevederilor 

Hotiirarii Guvernului nr.1 .048/2006 privind cerintele minime de securitate ~i sanatate pentru utilizarea de 

ciitre lucriitori a echipamente lor individuale de proteqie la locul de muncii. 

- Participarea la cercetarea evenimentelor. 

- Elaborarea rapoartelor privind accidentele de muncii suferite de lucriitorii din unitate. 

- Urmarirea realizarii masurilor dispuse de catre inspectorii de munca, cu prilej ul vizitelor de control ~i al 

cercetiirii evenimentelor. 

- Colaborarea cu lucriitori i ~i / sau reprezentantii lucriitorilor, medicul de medicina munc11 , in vederea 

coordoniirii masurilor de pr :venire ~i protectie. 

- propunerea de sanqiuni !ii stimulente pentru lucratori, pe criteriul indeplinirii atributiilor in domeniul 

securitatii ~i sanatatii in munca. 

- intocmirea unui necesar de mijloace materiale pentru desfii~urarea acestor activitati. 

- planificarea activitatii de prevenire ~i stingere a incendiilor in cadrul sanatoriului; 

- organizarea activitiitii de apiirare impotriva incendiilor; 

- monitorizarea activitiitii de prevenire ~i stingere a incendiilor; 
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- acordarea asistentei tehnice de specialitate in situatii critice; 

- elaborarea docurnentelor specifice activitatii PST; 

- avizarea docurnentatiilor privind prevenirea ~i stingerea incendiilor ; 

- controlul rnodului de respectare a rnasurilor de prevenire ~i stingere a incendiilor; 

- investigarea contextului producerii incendiilor; 

- instruirea salariatiilor in dorneniul prevenirii ~i stingerii incendiilor; 

- verifica 1nregistrarile din fi~ele individuale de instructaj; 

- gestionarea actelor normative de rnediu; 

- coordonarea procesului de instruire 1n dorneniul mediului ; 

- elaborarea programului de monitorizare a factorilor de mediu ; 

- monitoriozarea factorilor de mediu; 

- supravegherea activitatii de pregatire pentru situatiile de urgenta; 

- raportarea activitatii de mediu. 

8.5. Compartiment Achizitii, Informatica 

8.5.1. Organizare 

Se subordoneaza direct rnanagerului. 

8.5.2 Atributii 

Economist 

- intocme~te programul anual al achizipilor publice pana la sfar~itul ultimului trimestru al anului pe baza 

necesarelor aprobate de managerul unitatii, urmarind avizarea ~i aprobarea acestuia la nivelul conducerii; 

- opereaza modificari sau completari ulterioare in programul anual al achizitiilor, cand situatia o 1mpune, cu 

aprobarea conducatorului institutiei ~i avizul compartimentului financiar- contabil; 

- prime~te si analizeaza referatele de necesitate si caietele de sarcini; 

- intocmeste referate de necesitate pentru compartimentul din care face parte; 

- alege procedurile de achizitie publica; 

- stabile~te prin notajustificativa criteriile de calificar-e ~i selectie a ofertantilor, precum ~i criteriile de atribuire; 
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- elaborarea , inaintarea spre semnare ~i punerea la dispozitia potentialilor ofertanti a documentatiilor de 

atribuire/fi~elor de date in conformitate cu caietul de sarcini sau documentatia descriptiva ; 

- elaborarea invitatiilor sau a anunturilor de participare s i transmiterea spre publicare in SEAP; 

- elaborarea ~i inaintarea spre semnare a referatelor ~i dispozitiilor pentru constituirea Comisiei de evaluare ~i 
numirea acesteia; 

- transmiterea informatilor solicitate in baza unor prevederi legale; 

- participarea la negocierea clauzelor contractuale , daca este cazul; 

- primirea ~i solutionarea solicitarilor de clarificare la documentatia de atribuire ; 

- primirea ofertelor ~i participarea la deschiderea acestora; 

- redactarea proceselor verbale ~i a rapoartelor aferente precedurilor de achizitie; 

- verificarea indeplinirii criterii l r de calificare , a propunerilor tehnice, a propunerilor financiare prezentate de 
ofertanti; 

- stabilirea ofertelor inacceptabile sau neconforme ~i stabilirea ofertelor admisibile ; 

- elaborarea ~i inaintarea spre semnare a contractelor de achizitie publica; 

- intocmirea notelor interne pentru restituirea garantiilor de participare catre ofertantii ca~tigatori ~• 
neca~tigatori; 

- intocme~te nota justificativa privind alegerea procedurii de atribuire ~• a valorii estimate cu aprobarea 

managerului ~i cu avizul compartimentuluijuridic; 

- asigura aprovizionarea unitati i cu materiale, instrumentar, aparatura , medicamente, in cele mai bune condi!ii; 

- efectueaza'in permanent studiu de piata ; 

- asigura constituirea ~i pastrarea dosarului achizitiei , document cu caracter public ; 

- indepline~te obligatiile referitoare la publicitate, astfel cum sunt acestea prevazute de lege; 

- realizeza Achizitii directe; 

Operator date 

-organizeaza ~i urmare~te fu nct ionarea intregului sistem informational al spitalului ; 

- urmare~te starea de funcpo nare a tuturor echipamentelor atlate in dotare ; se asigura remedierea defectiunilor 

aparute; 

- periodic instruie~te personalu l spitalului care lucreaza cu calculatorul; 

- concepe si implementeaza reteaua de calculatoare interna; 

- intretine reteaua, statiile de lucru, serverele ~i echipamentele existente 
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- intretine conex iunile internet, e-mail ; 

- intretine aplicatiile existente; 
- asigura back-up pentru bazele de date critice pentru activitatea spitalului; 

- propune upgrade-uri hardware ~i software; 

- realizeaza licitatii electronice pentru spital : medicamente, materiale sanitare ~i alimente; 

- colaboreaza pe probleme de informatica medicala ~i pune la dispozitie structurilor interne ~i externe ale 

D.S.P. date statistice; 

- transmite informari operative persoanelor cu atributii de decizie ; 

- verifica ~i transmite la C.J.A.S. darile de seama la datele fixate ; 

- alcatuieste anumite rapoarte statistice periodice (lunar, trimestrial, anual) ; 

- transmite la D.S.P. raportarile legate de activitatea spitalului ; 

- primire ~i transmitere corespondenta prin e-mail; 

- fo lose~te judicios materialele pentru executarea 'in bune conditii a atributiilor de serviciu; 

- propune masuri pentru 'inbunatatirea activitatii ; 

-- participa la formele de instruire profesionala organizate de unitate; 

- alte atributii specifice stabilite de conducerea unitatii; 

- 'intocme~te referate de necesitate; 

- participa la formele de instruire profesionala organizate de unitate; 

- alte atributii specifice stabilite de conducerea unitatii ; 

- pastreaza confidentialitatea; 

8.6. Compartiment contabilitate 

8.6.1. Organizare 

Acest compartiment este organizat 'in subordinea directorului financiar-contabil ~i asigura evidenta 

contabila a tuturor operatiunilor financiar cantabile ~i de patrimoniu din unitate, precum ~i a resurselor 

financiare alocate, pe surse de finantare. 

8.6.2. Atributiile compartimentului 

Acest compartiment are 'in principal urmatoarele atributii: 

- Organizarea contabilitatii conform prevederilor legate ~1 as1gurarea efectuarii corecte ~1 la timp a 

'inregistrarilor; 

- Organizarea analizei periodice a utilizarii bunurilor materiale ~i luarea masurilor neecesare 'impreuna cu 

celelalte birouri ~i servicii din unitate 'in ceea ce prive~te stocurile disponibile, supranormative, fara mi~care sau 

cu mi~care lenta; 

- Asigurarea 'intocmirii la timp ~i 'in conformitate cu dispozitiile legate a darilor de seama financiar-contabile; 

- Exercitarea controlului financiar-preventiv 'in conformitate cu dispozitiile legate ; 

- Participarea la sistemul informational al unitatii, urmarind folosirea cat mai eficienta a datelor contabilitatii; 

- Asigurarea 'intocmirii, circulatiei ~i pastrarii documentelor justificative care stau la baza 'inregistrarilor 'in 

contabil itate; 
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- Preocupare pentru informatizan::a lucriirilor contabile; 

- Organizarea evidentei tehnico-operative ~i gestionare, asigurarea tinerii lor corecte ~i la zi ; 

- Organizarea inventarierii period ice a mijloacelor materiale ~i regularizarea diferentelor constatate; 

- Asigurarea indeplinirii conditiilor legale privind angajarea gestionarilor, constituirea ~i retinerea garantiilor 

materiale ; 

- Asigurarea miisurilor de piistrare, manipulare ~i folosire a formularelor cu regim special ; 

lntocmirea studiilor privind 1mbuniitiitirea activitiitii economice din unitate ~i propunerea de miisuri 

corespunziitoare; 

- Intocmirea studiilor privind costuri comparative pe diver~i indicatori: zi de spitalizare pat efectiv, pat ocupat, 

bolnav, etc. , comparativ pe sectiile din unitate, analiza cauzelor care determinii diferente ~i propuneri ; 

- Analiza ~i pregiitirea din punct de vedere financiar a evaluiirii eficientei utiliziiri mijloacelor materiale ~i 

biine~ti puse la dispozitia unitiit ii, luarea miisurilor necesare pentru evitarea cheltuielilor neeconomicoase ~i 

inoportune; 

- Intocmirea proiectelor bugetului de venituri ~t cheltuieli ~i urmiirirea incadriirii in bugetul aprobat pentru 

perioada curentii; 

- Asigurarea efectuiirii corecte ~;i tn conformitate cu dispozitiile legale a operatiunilor de tncasiiri ~i pliiti in 

numerar; 

- Intocmirea documentelor de acceptare sau de refuz a pliitii; 

- Verificarea documentelor justiiicative de cheltuieli sub aspectul formei , continutului , legalitiitii ~i oportunitiitii 

operatiunii; 

- Luarea miisurilor necesare pentru asigurarea integritiitii avutului unitiitii ~t pentru recuperarea pagubelor 

produse; 

- Intocmirea formelor de recuperare a sumelor care au fost eventual gre~it pliitite. 

- Raspunde de realizarea indicat. rilor financiari-contabili , atri:igand din timp atentia asupra unor nereguli ; 

- Colaboreazii cu biroul de achiz itii , administrativ, cu directorul medical ; 

- Atrage atentia conducerii Sa atoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu on de cate ori s ituatia financiarii o 

impune ; 

Economist 

-intocmeste impreuna cu directorul financiar situatiile financiare la sfarsitul fiecarui trimestru . 

-exercita controlul financiar preventiv propriu al unitatii. 

-verifica angajamente , propunerile si ordonantarile cu evidentele contabile. 

-verifica extrasele de cont cu ev identele contabile si cu platile. 

-verifica si intocmeste situatia clatoriilor. 

-intocmeste lunar pana la data de 5 cererile justificative pentru programul national de control si supraveghere a 

tuberculozei si le transmite Oirectiei de Sanatate. 
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-intocmeste situatia privind platile din fondul national unic si o transmite Casei Judetene de Asigurari de 

Sanatate pana in data de 16 a lunii. 
-intocmeste executiile Bugetului de venituri si cheltuieli lunar pana in data de 20 si le transmite Ministerului 

Sanatatii si Consiliului Judetean. 
-intocmeste registrul inventar la sfarsitul anului. 

- conduce contabilitatea tuturor conturilor sintetice cu ajutorul sistemelor informatice de preluare automata a 

datelor; 
- riispunde de efectuarea corectii ~i la zi a inregistrarilor contabile; 
- intome~te zilnic notele contabile dupii o prealabilii verificare aritmeticii a documentelor ~i le depune spre 

verificare ~i semnare directorului financiar - contabil; 
- inregistreazii notele contabile in registru jurnal ~iin registrul Cartea Mare; 

- intocmqte registrul inventar la finele anului; 
- la finele lunii intocmeste balantele de verificare sintetice si analitice a tuturor conturilor de Gr I si Tl; , , 

- intocme~te lunar executiile bugetare separat pe fiecare sursii de finantare ~i pe total; 
- piinii la data de 5 a fiecarei luni intocme~te monitorizarea cheltuielilor de personal CP-UNIT ~i o transmite 

A.S.P.; 
- intocme~te notele contabile pentru medicamentele CNAS primite cu titlu gratuit ~i prezintii directorului 

financiar-contabil situatia cu medicamentele primite la finele fiecarui trimestru; 
- urmare~te in permanentii ca debitorii ~i clientii sii fie incasati in termen ~i prezintii directorului financiar
contabil situatia debitorilor neincasati; De asemenea comunicii casierului numele ~i suma debitorilor ce 

urmeazii a-i incasa; 
- lunar face confruntarea soldurilor conturilor analitice din clasa 3 cu soldurile analitice din grupa III 302, 3023 , 

3024, 3025, 3026, 3027, 3028,3029, 3031 , 3032, 351 , 358, 359, 361 , 381,391 , 392, 396,398.; 
- lunar face confruntarea cu soldul valoric al farmaciei; 
- la finele fiecarui trimestru 'intocme~te anexe la situatia financiara ca : bilantul contabil; 
- situatia tluxului de trezorerie pe care o confruntii cu extrasul de cont ~i cu rulajele din trezorerie; 
- situatia contului de rezultat patrimonial; 

- situatia disponibilului din mijloace cu destinatie specialii ; 
- situatia activelor fixe amortizabile; 
- notele explicative la situatiile financiare; 

- intome~te situatia creantelor ~i a datoriilor la situatiile financiare precum ~i notele explicative la activele 
imobilizate; 

- inregistrarea operatiunilor ~i documentelor justificative in contabilitate; 
- tine evidenta facturilor inregistrate in contabilitate; 
- intocmqte lunar facturi pentru intluentele salariale; 

- analizeazii inregistriirile din fi~ele de cont ale tuturor clientilor in vederea depistiirii eventualelor erori de 
inregistrare ~i a corectarii acestora in timp 

- indosariaza toate actele contabile din tuna respectiva si le prezinta directorului financiar-contabil; 
- la finele anului pregiitqte toate actele pentru arhivii ~i le predii pe baza procesului verbal arhivarului; 
- executii orice alte sarcini date spre rezolvare din partea managerului ~i directorului financiar contabil; 
- indepline~te orice alte sarcini primite din partea managerului ~i a directorului financiar - contabil ; 
- piistreazii confidentialitate ; 
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8.7Compartiment juridic 

8.7.1 Organizare 

Acest compartiment este organizat 7n subordinea managerului. 

Atributiile compartimentului 

Compartimentul juridic are ca obiect de activitate asigurarea legalitatii tuturor aspectelor legate de 
activitatea unitatii, precum ~i urmarirea reglementarilor cu caracter normativ. 

8. 7.2Atributii 

- asigura consultanta ~i reprezentarea autoritatii sau institutiei publice in serviciul 

careia se afla ori a persoa ei juridice cu care are raporturi de munca, apara drepturile ~i 

interesele legitime ale acestora in raporturile lor cu autoritatile publice, institutiile de 

orice natura, 

- asigura intocmirea formelor pentru sustinerea in justitie a drepturilor unitatii , redactarii 

plangerilor la organele penale, civile sau arbitrare, sesizarile organelor de jurisdictie a 

muncii, precum si a intoc irii cererilor de eliberare a titlurilor notariale, etc. 

asigura reprezentarea cererilor unitatii in fata organelor de judecata si exercitarea cailor de atac; 

ia masuri asiguratorii asupra veniturilor sau averii debitorilor ; 

urmareste aparitia dispoz itiilor cu caracter normativ si semnalarea organelor de conducere asupra 

sarcinilor ce le revin uni1atilor sanitare potrivit acestor dispozitii ; 

avizeaza legalitatea masurilor si actelor ce urmeaza sa se stabileasca de conducerea unitatii ; 

urmareste primirea copiilor de pe hotararile instantelor de judecata si depunerea lor la serviciul financiar

contabil; 

avizeaza la cererea conducerii, actele care pot angaja raspunderea patrimoniala a sanatoriului precum si 

orice acte care produc efecte juridice ; 

avizeaza la cererea conclucerii unitatii, asupra legalitatii masurilor ce urmeaza a fi luate, precum si asupra 

oricaror acte care pot angaja raspunderea patrimoniala a unitatii ; 

participa la negocierea si incheierea contractelor ; 

reprezinta si apara interesele sanatoriului in fata organelor administratiei de stat, a instante lor 

judecatoresti si a altor organe jurisdictional, precum si in cadrul oricarei proceduri prevazute de lege, in 

baza delegatiei date de conducerea unitatii ; 

urmareste aparitia actelor normative si semnaleaza organele de conducere st serviciilor interesate 

atributiile ce le revin din acestea ; 
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avizeaza cu privire la interpretarea corecta a actelor normative care au aplicabilitate in unitatile sanitare ; 

avizeaza contractele de munca si deciziile emise de conducerea unitatii ; 

avizeaza pe baza documentatiei primite de la serviciul de resort, contractele si proiectele oricaror acte , 

cu caracter juridic, in legatura cu activitatea unitatii ; 

colaboreaza la intocmirea deciziilor si instructiunilor emise de conducerea unitatii sau a altar acte cu 

caracter normativ, pentru asigurarea legalitatii necesare ; 

analizeaza, impreuna cu compartimentul financiar-contabil , situatia pagubelor si avizeaza , la cerere, in 

legatura cu masurile de urmarire a debitorilor, in conditiile actelor normative in vigoare ; 

urmarirea ~i recuperarea sumelor din coplata, respectand toate caile legate 

gestionarea evidentei contractelor care angajeaza patrimonial institutia ~i care au implicatii juridice 

urmarirea ~i recuperarea creantelor 

constituirea debitelor ~i urmarirea recuperarii acestora 

intocmeste referate de necesitate ; 

Capitolul IX 

9. Programe nationale de sanatate 

Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu, 'in derularea activitatii de baza, desfa~oara ~i activitati specifice 

programelor nationale de sanatate P.N.1.4. , prevazute de legislatia nationala privind aprobarea ~i desfa~urarea 

acestor programe. 

In derularea acestor programe unitatea sanitara are obligatii alaturi de medicii coordonatori, printre care: 

- raspunde de utilizarea fondurilor primite potrivit destinatiei aprobate; 

- raspunde de organizarea, monitorizarea ~i buna desfa~urare a activitatilor medicale din cadrul programelor 

de sanatate; 

- dispune masurile necesare 'in vederea asigurarii realizarii obiectivelor programului; 

- raspunde de raportarea corecta ~i la timp a datelor catre Casa de Asigurari de Sanatate ~i Ministerul 

Sanatati i. ; 

- raspunde de modul de orgamzare a contabilitatii, a 

sumelor potnv1t destinatiilor aprobate, cu respectarea 

exactitatea ~i realitatea datelor raportate Casei de Asigurari de 

evidentelor tehnico-operative, de utilizarea 

prevederilor legate 'in vigoare, precum ~i de 

Sanatate ~i Ministerului Sanatatii ; 

- raspunde de gestionarea eficienta a mijloacelor materiale ~i bane~ti ~i de organizarea evidentelor 

cantabile a cheltuielilor pentru fiecare program/subprogram ~i pe paragrafele ~i subdiviziunile clasificatiei 

bugetare, atat pentru bugetul aprobat, cat ~i 'in executie. 

- alte atributii ~i responsabilitati prevazute de legislatia 'in vigoare aplicabila; 
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Medicii coordonatori de programe/subprograme nationale de sanatate sunt numiti prin Decizie de catre 
managerul unitatii , pentru ftecare program , inclusiv 'inlocuitorii acestora. 

Ace§tia raspund pentru neexecutarea 'intocmai §i la timp a responsabiltatilor pe care le au 'in derularea 
programelor nationale de sanatate. 

Capitolul X 

10. Examenul medical al personalului angajat al unitatii 

Examenul medical la angajarea 'in munca se efectueaza 'in mod obligatoriu 'inainte de proba practica, de examen, 
concurs sau de termenul de incercare. 

Este interzisa inceperea activitati i fara consult medical prealabil, efectuat conform legislatiei in vigoare. 

Examenul medical la angajarea in munca consta 'in: 

* anamneza medicala §i anamneza profesionala 

* examen clinic obiectiv 

* examene de laborator §i paraclinice. 

Examenul medical la angajarea in munca se efectueaza 'in mod obligatoriu 'in cazul: 

* persoanelor care urmeaza sa fr: angajate; 

* persoanelor care reintra 'in activitate dupa o 'intrerupere mai mare de 6 luni , pentru locurile de munca cu 
factori nocivi; 

* persoanelor care re intra 'in act ivitate dupa o intrerupere mai mare de 12 luni, pentru locurile de munca fara 
expunere la factori nocivi profesionali ; 

* persoanelor care sunt transfernte sau deta§ate 'in alte locuri de munca sau pentru alte activitati ; 

* voluntarilor, ucenicilor, elevilor, practicienilor, studentilor care urmeaza sa fie instruiti pe meserii §i profesii ; 

* voluntarilor, ucenicilor, elevilor, practicienilor, studentilor, 'in cazul schimbarii meseriei sau profesiunii pe 
parcursu I instru iri i. 

Controlul medical periodic consta 'in: 

* confirmarea sau infirmarea aptitudinii 'in munca pentru profesiunea §i locul/postul pentru care persoana a fost 

angajata; 

* depistarea aparitiei unor boli care constituie contraindicatii pentru acele activitati ~1 locuri de munca cu 
expunere la factori nocivi profesionali ; 

Capitolul XI 

11. Circuitele sanatoriului 

Activitatea de prevenire §i combatere a infeqiilor asociate asistentei medicate se desfa§oara intr-un cadru 
organizat, ca obligatie permanenta a fiecarui cadru medico-sanitar. 

Activitatea de supraveghere ~;i prevenire a infectiilor asociate asistentei medicate face pa1te din obligatiile 
profesionale ale personalului §i este 'inscrisa 'in fi§a postului ftecarui salariat. 

!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!! 
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Circuitele funqionale trebuie sa faciliteze o act1v1tate corespunzatoare ~i sa impiedice contaminarea 

mediului extern reducand la minimum posibilitatea de producere a infectiilor. Principalele circuite functionale 

din sanatoriu sunt urmatoarele:circuitul bolnavului, circuitul personalului, circuitul vizitatorilor ~i insotitorilor, 

circuitul alimentelor, circuitul lenjeriei, circuitul de~eurilor 

11.1 Circuitul bolnavului 

Circuitul bolnavului include spatiile destinate serviciului de internare, de spitalizare ~i externare. Serviciul de 

internare cuprinde camera de garda ~i spatiul de primire bolnavi. 

Camera de garda se gaseste la parterul sanatoriului. 

Serviciul de prelucrare sanitara cuprinde: spatiul de consultatii ,spatiul de dezechipare, baie, garderoba 

pentru depozitarea echipamentului bolnavului. 

Echipamentul bolnavului se introduce in huse de protectie. Serviciul de prelucrare sanitara este dotat cu 

materiale dezinfectante, dupa fiecare bolnav se face obligatoriu dezinfeqia cabinelor de baie. 

Spatiul de spitalizare propriu-zis cuprinde saloanele cu paturi, accesul bolnavului de la serviciul de internari 

facandu-se cu evitarea incruci~arii cu alte circuite contaminate (reziduri, lenjerie murdara) pentru care exista 

program separat. 

Organizarea saloanelor respecta normele sanitare (spatiu/pat, luminozitate, instalatii sanitare). 

Sunt asigurate spatii pentru activitatiile aferente ingrijirii bolnavului- sala de tratamente, oficiu alimentar, 

depozite de lenjerie curata, depozite pentru materialele de intretinere, substante dezinfectante, materiale 

sanitare. Pe cele 2 sectii se afla un singur depozit de materiale sanitare,dezinfectante, lenjerie curata. 

Curatenia ~i dezinfeqia spatiilor din unitatea noastra se realizeaza conform graficului zilnic orar pentru 

curatenie ~i dezinfectie, prevazut in prezentul ROF. Dezinfectia aeromicroflorei se realizeaza: 

-zilnic tn saloanele cu bolnavi BK pozitiv ~i bolnavi cu tuberculoza MOR. 

-in saloane de cate ori este posibil , dar nu mai tarz iu de o luna in sectiile medicale. 

Pacientii internati in sanatoriu au libertate de deplasare nerestrictionata temporal, exceptie facand pacientii cu 

BK pozitiv ~i perioadele de vizite ~i contravizite medicale, precum ~i orele de efectuare a tratamentului 
med icamentos. 

11.2. Circuitul personalului 

Circuitul personalului este important in prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale, motiv pentru care 

este necesara asigurarea de personal sanitar (mediu , auxiliar, de ingrijire), pe compartimente. 

Este interzis accesul altui personal decat eel autorizat in blocul alimentar. 

Circuitul personalului implica ~i elementele fundamentale de igiena individuala ~i colectiva care constau in: 

-starea de sanatate 

-portul corect al echipamentului de protectie 

-igiena personala (in principal igiena corecta a mainilor) 
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Supravegherea starii de sanatate a personalului este obligatorie §i permanenta constand 'in: 

-efectuarea examenelor medicate la angajare §i periodice 

-obligativitatea declararii imediat medicului ~ef de seqie a oricarei boli infeqioase pe care o are personalul 

-triajul epidemiologic zilnic, la intrarea In serviciu 

Portul echipamentului de proteetie pe tot timpul prezentei In unitate a personalului este obligatorie. De 

asemenea personalul sanitar trebuie sa aiba unghiile taiate scurt §i sa nu poarte inele sau verighete In timpul 
serviciului. 

Spalarea mainilor cu apa ~i sapun este obligatorie In urmatoarele situatii: 

-la intrarea In serviciu §i la parasirea locului de munca 

-la intrarea §i ie§irea din salon 

-dupa folosirea toaletei 

-dupa folosirea batistei 

-dupa scoaterea ma§tilor folosite 1n saloane 

-Inainte de prepararea alimentelor 

-1nainte de administrarea alimentelor ~i medicamentelor fiecarui bolnav 

-dupa colectarea lenjeriei murdare 

Spalarea §i dezinfeqia mainilor este obligatorie: 

-1nainte ~i dupa recoltarea de produse biologice 

-dupa manipularea bolnavilor septici 

-Inainte §i dupa efectuarea oricarui tratament parenteral sau punqie, schimbarea de pansamente, clisme 

etc. 

-dupa contactul cu diverse prod se biologice ale bolnavului 

-1nainte ~i dupa diverse tratamente. 

Pe langa spalarea §i dezinfeqia mainilor este obligatorie purtarea manu~ilor sterile pentru fiecare bolnav 

la tu~eul vaginal, rectal, aplicarea de catetere vezicale, tubaj gastr ic, alimentare prin gavaj, intubatie. 

11.3. Circuitul vizitatorilor ~i ii'nsotitorilor 

Circuitul vizitatorilor §i 1nsotitorilor este foarte important deoarece ace§tia reprezinta un potential 

epidemiologic crescut prin frecventa purtatorilor de germen i necunoscuti ~i prin echipamentul tor care este 

contaminat. 

Vizitarea bolnavilor se va face numai In orele stabilite de conducerea sanatoriului prin RI sau ROF. In situatii 

epidemiologice deosebite, interdiqia este generala pentru perioade bine determinate. la recomandarea Direqiei 

de Sanatate Publica a judetului unedoara. 
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In tirnpul vizitei , vizitatorii vor purta un echiparnent de proteqie, prirnit de la garderoba arnenajata 'in 

acest scop. 

Este bine sa se realizeze controlul alirnentelor aduse bolnavilor ~1 returnarea celor contraindicate. 

Circuitul 'insotitorilor este asernanator cu eel al bolnavilor. Circulatia 'insotitorilor 'in sanatoriu trebuie 

lirnitata nurnai la necesitate ; 

11.4. Circuitul alimentelor 

Circuitul alirnentelor include blocul alirnentar, rnodul de distributie ~i transport al rnancarii preparate, oficiile 

alirnentare de pe sectii, servirea rnesei la bolnavi. 

Se pastreaza tirnp de 48 de ore la frigider, probe din fiecare aliment distribuit . 

Mnacarea este asigurata de catre firrna de catering, fiind incheiat un contract in acest sens. 

Transportul rnancarii preparate se face la oficiul din sala de rnese unde este distribuit pacientilor atat in sala cat 

si in saloane unde este cazul. 

11.5. Circuitul lenjeriei 

Circuitul lenjeriei include spalatoria, transportul lenjeriei curate ~i depozitarea acesteia 'in sectie,colectarea 

lenjeriei murdare ~i transportul ei la spalatorie, conform prograrnului stabilit pe unitate. 

Sacii se transporta cu caruciorul, nurnai 'intre orele alocate. Caruciorul se curata ~i se dezinfecteaza cu solutii 

dezinfectante. 

Scop: - evitarea contarninarii rnediului extern cu agenp patogeni proveniti de la pacienti 

- prevenirea infectarii persoanelor care o manipuleaza. Cod culori: 

* galben- lenjerie rnurdara, lenjerie contaminate cu rnaterii orgamce (sange, alte secretii, rnaterii 

organ ice). 

* negru/alb- lenjeria curata 

Sac ii -se vor ump le doar I /3 din vo !urn ~i se transporta 'inchi~i etan~. 

Colectarea lenjeriei rnurdare se face la patul bolnavului, direct 'in sac, evitand rnanevre inutile 

( sortare, scuturare ). 

Lenjeria provenita de la pacientii cu diverse afeqiuni infecto-contagioase se colecteaza separat, 

se inscriptioneaza ~i se anunta spalatoria. 

Se interzice nurniirarea ~i sortarea lenjeriei rnurdare 'in saloane, pe culoare sau alte puncte ale sectiei . 

Obligatoriu se folosesc rnanu~i ~i rnasca pentru colectarea lenjeriei. 

Depozitarea lenjeriei curate se face 'in spatii special arnenajate care vor fi periodic curatate ~i 
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dezinfectate. 

Periodic se face controlul microbiological lenjeriei de catre C.P.I.A.A.M. 

11.6. Circuitul de~eurilor 

Circuitul de~eurilor include din punct de vedere sanitar masurile ce se iau pentru evitarea contaminarii 

mediului extern prin asigurarea unei colectari ~i evacuari corespunzatoare a acestora; 

Generalitati: 

-se numesc "reziduri rezultate din activitatea medicala" toate de~eurile (periculoase sau nepericuloase) 
care se produc in unitatile sanitare. 

- reziduri nepericuloase sunt toa1e de~eurile menajere, ca ~i acele de~euri asimilate cu cele menajere (ambalaje 

din hartie, plastic etc.) care nu sunt contaminate cu sange sau alte lichide organice. 

-reziduri periculoase sunt de~eur ile solide ~i lichide, care au venit in contact cu sange sau alte lichide biologice 
(tampoane, comprese, tubulatura, seringi etc.) 

-obiecte taietoare- intepatoare (ace, lame de bisturiu etc.) 

Colectarea de~eurilor: 

De~eurile nepericuloase se colecteaza la locul de producere in pungi negre. Pungile vor fi ca lungime dublul 

inaltimii recipientului, astfel incat sa imbrace complet ~i in exterior recipientul, in momentul folosirii. Dupa 

umplere se ridica partea exterioara, se rasuce~te ~i se face nod. Pungile pline cu de~euri se aduna de la locul de 

producere (saloane, Sali de tratamente, camera de garda, birouri etc.) in saci negrii. 

De~eurile periculoase se colecteaza astfel: 

- cele infeqioase lichide ~i solid,~ in cutii galbene cu sac in interior 

- cele taietoare-intepatoare inc tii galbene din plastic. 

Dupa umplere recipientele se 'inchid ermetic . 

Transportul de~eurilor: 

Toate de~eurile colectate in saci negri se transporta in pubele la rampa de gunoi a spitalului ~i se 

depoziteaza pana la evacuare finala in containere. 

Toate de~eurile colectate in cutii galbene se transporta la depozitul de infeqioase a sp italului ~i se depoziteaza 

pana la evacuarea finala . 

Transportul de~eurilor periculoase pana la locul de eliminare finala se face cu respectarea stricta a normelor de 

igiena ~i securitate in scopul protejerii personalului ~i populatiei generate. Transportul dqeurilor periculoase in 

incinta unitatii sanitare se face pe un circuit separat de eel al pacientilor ~i vizitatorilor. 

De~eurile sunt transportate cu ajutorul pubelelor; acestea se spala ~i se dezinfecteaza dupa 

fiecare utilizare, in locul unde sunt descarcate. 
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Este interzis accesul persoanelor neautorizate 'in 'incaperile destinate depozitarii temporare a 

de~eurilor infeqioase. Locul de depozitare temporara a de~eurilor infectioase este prevazut cu dispozitiv de 

'inchidere care sa permita numai accesul persoanelor autorizate. 

Pentru de~eurile periculoase durata depozitarii ternporare nu trebuie sadepa~easca 72 de ore, din care 48 de ore 

'in incinta unitatii. 

Capitolul XII 

12. Proceduri ~i coduri spitalice~ti 

12.1 Procedura de transfer interspitalicesc al pacientului critic 

Prezenta procedura s-a 'intocmit 'in baza prevederilor Ordinul.M.S. nr. 1091 /2006 privind aprobarea 

protocoalelor de transfer interclinic al pacientului critic. 

1. Scopul principal al transferului este asigurarea asistentei medica te optime pentru pacient. lnainte de 

efectuarea transferului, medicii au obligatia sa evalueze pacientul ~i sa- i asigure tratamentul necesar stabilizarii 

'in vederea transferului ; examinarile ~i manevrele efectuate vor fi consemnate 'in fi~a pacientului. 

0 copie a acestei fi~e 1nsote~te pacientul la unitatea unde acesta este transferat. 

Medicul are obligatia sa ii informeze pe pacient sau pe apartinatorii acestuia asupra riscurilor ~i a posibilelor 

beneficii ale transferului , consemneaza in foaia pacientului aceasta informare. Acceptul pacientului sau al 

apartinatorilor se obtine 1naintea 1nceperii transferului. 

In cazul tn care acceptul nu poate fi obtinut, acest lucru este documentat ~i motivele sunt explicate tn fi~a 

pacientului . 

Acceptul pentru transfer se obtine de la spitalul care prime:;,te pacientul, ,naintea i'nceperii transferului cu 

exceptia cazurilor tn care pacientul necesita un transfer de urgenta fiind instabil hemodinamic sau ,n perico I 

vital eminent. 

Documentatia ce cuprinde starea pacientului , investigatiile efectuate, rezultatele, medicatia administrata etc sunt 

copiate ~i transmise spitalului care prime~te pacientul, investigatii imagistice efectuate precum ~i alte teste vor 

fi trimise cu documentatia medicala a pacientului. 

2. Persoane responsabile de evaluarea pacientului ~i organizarea transferului sunt medicul de garda ~i medicul 

~ef de sectie. 

3. Responsabilitatile medicului care cere transferul: 

* identifica pacientul cu indicatie pentru transfer 

* initiaza procesul de transfer, prin contact direct cu medicul din unitatea primitoare 

* asigura stabilizarea maxima posibila a pacientului 

* determina modalitatea de transfer, prin consultare cu serviciul care efectueaza transferul 
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* evita intarzierile nejustificate din punct de vedere medical, asigura pastrarea unui nivel adecvat ~i constant de 

ingrijire pe durata transferului , pftna la preluarea pacientului de catre medicul din unitatea primitoare, prin 

indicarea la solicitarea transferului a competentelor echipajului ~i a nivelului de dotare necesara pentru 

realizarea 'in cele mai bune condi\ii a transferului 

* transfera documentatia ~i rezultatele investigatorului catre unitatea primitoare 

4. Asigurarea 'ingrijirilor pe durata transferului: 

Medicul care solicita transferul are obligatia sa se asigure ca: 

* transferul se efectueaza de personal calificat care detine echipamente ~i medicamente necesare pentru a face 

fata eventualelor complicatii 

* exista medicamente suficiente pe timpul transferului. Acestea se asigura de unitatea care solicita transferul, 

pentru toata durata acestuia 

* 'in lipsa personalului calificat pentru efectuarea transferului, unitatea sanitara care transfera pacientul asigura 

personal de 'insotire 

* medicul care solicita transferul are obligatia de a mentiona competentele echipajului care sa 

asigure transferul ~i dotarea necesara 'in acest scop 

5. Informatii minime ce trebuie sa 'insoteasca pacientul: 

-numele pacientului, persoane die contact, numere de telefon 

-istoricul afeqiunii 

-'in caz de trauma, mecanismul lez iunii , data ~i ora accidentului 

-afectiuni / leziuni identificate 

-antecedente medicate 

-medicatia administrata ~i medicatia curenta 

-medicul curant al pacientului ~i date de contact 

-semne vitale la ie~ire din spital /sanatoriu 

-masuri terapeutice efectuate ~i rezultate obtinute 

-rezultatele testelor, diagnostice ~i ale analizelor de laborator 

solutii intravenoase administrate 

-semnele vitale, masurate ~i do i:: umentate periodic 'in spitalul/sanatoriul care cere transferul 

-fi~a medicala din prespital, daca pacientul a ajuns cu ambulanta 

-fi~a medicala de transfer interclinic al pacientului critic, cu functiile vitale masurate ~i documentate periodic 

pe durata transferului, medicamente ~i solutii administrate pe durata transferului 

-numele ~i datele de contact ale medicului care a cerut transferul 
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-numele ~i datele de contact ale medicului care a accepta transferul 

-numele ~i datele de contact ale medicului sau cadrului sanitar care a efectuat transferul 

6. Criterii de transfer al pacientului adult netraumatizat 

6.1. Criterii generale: 

a) pacientul se afla 1n stare critica ~i necesita investigatii/ingrijiri de specialitate 1ntr-o unitate de urgenta; 

b) spitalul 1n care se afla pacientul nu poate asigura tratamentul optim acestuia (IMA,A VC) 

6.2. Criterii speciftce: 

a) pacient cu starea de con~tienta alterata, necesitand investigatii/terapie intensiva/IOT/ventilatie mecanica; 

b) anevrism disecant de aorta; 

c) hemoragie cerebrala (hemoragie subarahnoida); 

d) hipotermie/hipotermie severa; 

e) pacient care necesita interventie cardiaca de urgenta (ruptura valvulara etc.); 

f) pacient cu disritmii maligne; 

g) pacient cu IMA, necesitand tromboliza sau angioplastie ; 

h) pacient cu IMA la care tromboliza este contraindicata, necesitand angioplastie; 

i) pacient 1n ~oc, necesitand IOT/ventilatie mecanica ~i/sau medicatie inotropa (cum ar fi ~ocul 

septic); 

j) pacient instabil care necesita investigatii avansate ce nu pot ft efectuate 1n unitatea 1n care se atla, cum ar ft: 

CT, angiografte etc.; 

k) intoxicatii severe ; 

I) insuficienta renala acuta care necesita dializa de urgenta; 

m) status epilepticus ce nu poate ft controlat; 

n) pacient cu indicatii de terapie hiperbara de urgenta. 

12.2. Procedura de transmitere a graficului de garzi 

Procedura are ca scop informarea cat mai corecta a medicilor ~i pacientilor, asupra medicilor care efectueaza 

serviciul de garda, pentru eficientizarea activitatii medicate ~i deasemenea reflecta transparenta activitatii 

medicate. 

Domeniul de aplicare - Se aplica tuturor seqiilor spitalului. 

Descrierea procedurii operationale 

Generalitati: Continuitatea asistentei medicale se asigura prin serviciul de garda conform Ordinului M.S.nr. 

870/2004 privind timpul de munca organizarea ~i efectuarea garzilor 'in unitatile publice din sectorul sanitar. 
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Continutul procedurii operationale: Graftcele de garda sunt intocmite pe suport de hartie ~i electronic ~i sunt 
aprobate de catre Directorul Medical. 

Aprobarea acestora de catre Directorul Medical are ca termen data limita de 20 a ftecarei luni. 

Varianta scrisa a graficului de garzi se arhiveaza, un exemplar la nivelul sectiei ~i un exemplar la serviciul 
Salarizare. 

Termenul limita de transmitere a .~raftcului de garzi aprobate este date de 25 a ftecarei luni. 

Orice schimb de garda se avizeaza ~i se aproba de medicul ~ef de sectie in maxim 24 de ore de la solicitarea 
schimbului de garda. Un exemplar ramane la Serviciul Salarizare, iar al do ilea se arhiveaza la nivelul sectiei. 

Directorul Medical raspunde de verificarea ~i aprobarea graftcelor de garzi. 

12.3. Procedura de documentare a pacientilor 

Intocmirea ft~ei va incepe la Biroul de Internari ~i va continua concomitent cu investigarea, 

consultarea ~i tratamentul pacientului pana la externarea acestuia, transferului catre o alta unitate sanitara sau 
plecarii la domiciliu. 

Fi~a este completata de asistenti :1i medici ~i parafata de medicii care participa la acordarea 

asistentei medicale pacientului, inclusiv de medicii care acorda consultatiile de specia litate. Consemnarea in 

timp real a orelor prevazute in ft~;a este obligatorie. 

In cazul transferului sau al internarii pacientului, acesta va ft insotit de o copie a ft~ei medicale care va include 
o copie a tuturor rezultatelor investigatiilor efectuate. 

La sfar~itul fiecarei garzi, se va 7ntocmi un raport de garda care se semneaza de catre medicul de garda. 

Problemele deosebite raportate de echipele de garda vor ft aduse la cuno~tinta conducerii sanatoriului. 

Medicul coordonator de garda e:;te obligat sa consemneze 'in raport toate problemele din timpul garzii care 
afecteaza mersul normal al actiYitatii, indiferent de natura acestora. 

12.4. Procedura de examinare ~i investigare a pacientilor 

La sosire, 'in urma efectuarii internarii, pacientii sunt examinati de medicii de garda doar 'in cazul urgentelor. 

Medicii de garda au dreptul de a solicita internarea sau transferul pacientului catre o a lta unitate sanitara 'in 
cazul urgentelor. 

Personalul de garda este obligat sa consemneze in fi~a individuala a pacientului ora la care a fost chemat un 
medic din spital ~i ora la care s-a prezentat. 

Tnvestigarea pacientilor are ca scop stabilirea unui diagnostic corect ~i a unei conduite 

terapeutice corecte bazate pe rezultatele examenului clinic ~i a investigatiilor paraclinice. lnvestigatiile pot ft 
efectuate inclusiv 'in scopul de a infirma un diagnostic prezumtiv 'in vederea stabilirii unei conduite terapeutice 
corecte, precum ~i 'in vedere· luarii unei deciz ii asupra necesitatii internarii unui pacient. 

Cazurile de urgenta vor ft investigate adecvat 'inaintea internarii lor, 'in vederea luarii unor decizii 

corecte in privinta tratamentului de urgenta ~i internarii 'intr-o seqie sau unitate sanitara 

corespunzatoare. 

Medicii au dreptul de a solicita investigatiile pe care le considera necesare pentru pacientul aflat sub 
responsabilitatea lor, fiira avize ~i aprobari suplimentare din partea conducerii unitatii sanitare. 
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Laboratoarele sanatoriului, precum ~i serviciile de imagistica, au obligatia de a da prioritate 

investigatiilor solicitate din partea medicilor. 

Conducerea sanatoriului va asigura existenta unui sistem de comunicatii functional care sa permita 

acordarea asistentei medicale de urgenta. 

12.5. Procedura de internare a pacientilor: 

- este confirmata calitatea de asigurat prin verificarea adeverintei de asigurat. Daca pacientul se regase~te 1n 
baza de date CJAS se 1nscrie 1n FOCG calitatea de asigurat. Asistenta care opereaza internarea poarta 
raspunderea corectitudinii datelor. In cazul in care asistenta nu identifica calitatea de asigurat a pacientului, va 
pune la dispozitia acestuia ,,Tnformatii cu privire la obtinerea calitatii de asigurat". 

- 1n cazul 1n care pacientul nu se gase~te 1n baza de date a CJAS ~i nu poate face dovada calitatii de asigurat va 
semna ,,Angajament de plata", cod PL 109-03/Fl. Prin acest document pacientul se angajeaza sa prezinte 1n 
timp util dovada calitatii de asigurat sau sa achite cheltuielile de spitalizare. Asistenta va nota in FOCG ca 
,,neasigurat/angajament de plata" . 

- dupa stabilirea calitatii de asigurat /neasigurat a pacientului asistenta ata~eaza dovada calitiitii de asigurat ~i 
biletul de trimitere la FOCG. 

- dovada calitatii de asigurat va fi prezentata obligatoriu 1n timpul spitaliziirii 

In seqie bolnavului neasigurat i se recomanda sa prezinte dovada de asigurat pe timpul internarii. In cazul tn 
care pacientul dovede~te calitatea de asigurat, Asistenta ~efa va trimite dovada de asigurat biroului de internari, 
care va urma procedura mai sus amintita. 

Serviciul statistica pana la 25 ale fiecarei luni verifica 1n baza de date a sanatoriului situatia neasiguratilor din 
luna precedenta, confruntand-o cu situatia validarilor primite de la CJAS. 

Medicul ~ef de seqie are obligatia: 

- Stabile~te in cadrul colectivului , care sunt materialele sanitare ~i medicamentele care trebuie sa le 
achizitioneze pacientul 1n vederea asigurarii asistentei medicale, pentru fiecare categorie de afectiuni. 

- Se asigura ca aceste costuri sunt comunicate pacientului la internare de catre medicul curant din 
ambulatorul de specialitate. 

- Se asigura ca nu creaza discriminari intre pacienti 

Asistenta sefa : 

- urmiire~te la fiecare FOCG daca este tnscrisa de catre biroul de internari prezenta documentului care 
atesta calitatea de asigurat sau angajamentul de plata. 

- Preda la biroul internari dovada calitatii de asigrat care a fost prezentaa de pacientul internat . 

- Se asigura ca in FOCG se arhiveaza ,,Declaratia pe propria raspundere privind 1nscrierea 1n lista de 
a~teptare" 

Procedura de internare 

- De la biroul de internare, pacientul este 1nsotit de infirmiera la garderoba, se efectueaza igienizarea dupa care 
este condus 1n salonul de pe sectia 1n care a fost internat. 

- I se vor aplica investigatiile paraclinice care urmeaza sa-i fie efectuate 1n perioada spitalizarii ~i tratamentul 
care ii va fi administrat. 

12.6. Procedura de externare a pacientilor 
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In funqie de evolutia pacientulu i internat, medicul curant poate stabili data externarii. Aceasta poate fi : 

- cu respectarea nr. de zile recomandat pentru afectiunea cu care a fost internat 

- decalata, In caz de com licatii sau de necesitatea prelungirii supravegherii. 

Odata stabilita data, ea va ft comunicaa pacientului cu o zi anterior externarii sau, eel tarziu, In dimineata zilei 

externarii. 

Medicul Incheie foaia de observatie, stabile~te diagnosticele de externare, precizeaza starea la externare a 

pacientului (ex. vindecat, amelio rat, stationar) .Asistenta medicala inchide dosarul de ingrijire. 

Epicriza, constand tn rezumatul informatilor din FOCG, investigatiile efectuate, tratamentul urmat pe perioada 

internarii si recomandarile la ext.ernare, va ft completata de medicul curant 1n FOCG . 

Registratoarea /asistenta copiaza epicriza in softul sanatoriului, listeaza Biletul de Externare ~1 Scrisoarea 

Medicala catre medicul trimitator (in general, medicul de familie) ~i le stampileaza. 

Recomandarile sunt explicate de medicul curant. Daca este cazul, medicul va comunica pacientului intervalul 

pana la urmatorul control. Tratamentul va ft prescris pe retete compensate sau simple, in functie de caz 

,respectand legislatia in vigoare . Retetele compensate se elibereaza doar daca pacientul a facut dovada ca este 

asigurat. 

La externare pacientul va primi Concediul medical completat de catre medicul curant conform legislafiei tn 

vigoare ~i vizat de ~eful de seqie cand e cazul, referate medicale catre serviciile de expertiza a muncii ~i bilete 

de trimitere catre alte specialii:ati .Dupa'inmanarea documentelor, pacientul se poate schimba 1n haine de 

exterior.In cazul in care pacientul nu se poate deplasa singur este insotit pana la ie~irea din sanatoriu de un 

brancardier sau o infirmiera. 

Documentele medicale se arhiveazain vederea pastrarii pentru IO ani (in Arhiva sanatoriului). 

12.7. Procedura de externare a pacientilor decedati in timpul spitalizarii: 

I. Biletul de ie~ire din sanatoriu 

Externarea pacientilor decedat.i a pacientilor care au fost internati va ft obligatoriu 1nsotita de indeplinirea 
tuturor activitafilor (formalitat ilor) cuprinse 'in procedura de externare, privind codificarea cauzelor de boala~i 
deces, precum ~i 1ntocmirea Biletului de ie~ire din sanatoriu. Epicriza la externare va cuprinde obligatoriu 

epicriza de deces. 

2. Constatarea decesului 

Decesul este obligatoriu constatat de un medic primar/specialist. 

In cazul 111 care decesul se produce tntre orele 13 .00 - 08.00, acesta este constatat de medicul de garda, 

primar/special ist 

Persoana care constata decesu I, consemneazatn FO data ~i ora decesului cu semnatura~i para fa . Serie epicriza 

de deces, cu data/ora cu semnatura ~i parafa. 

Biroul de lnternari are obligapa (legala) de a anunta telefonic, telegrafic etc., prin centrala telefonica, 

apartinatorii legali ai pacientului decedat dupa trecerea a 2 ore de la constatarea decesului. Anuntul se 

consemneaza'in registrul de note telefonice. 
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3. Intocmirea certificatului de deces 

Certificatul medical constatator al decesului este intocmit obligatoriu de un medic primar/specialist, de pe sectia 

unde a fost internat pacientul, cu exceptia cazurilor la care se efectueaza autopsia anatomo-patologica sau 

medico-legala. 

Intocmirea/completarea certificatului medical constatator al decesului poate fi facuta numai dupa 24 ore de la 

declararea decesu lu i. 

a. In timpul programului de lucru (luni - vineri, orele 08.00 - 13.00) certificatul este intocmit de medicul 

curant. 

b. In afara programului normal de lucru, respectiv 'in ziua de sambata/duminica,la nevoie, la solicitarea expresa 

a apartinatorilor, certificatul este 'intocmit de medicul primar/specialist de garda. 

Completarea certificatului medical constatator al decesului se face la biroul de internari. 

- In zilele luni - vineri orele 08.00 - 16.00 Certificatele medicale constatatoare ale decesului se gasesc la Biroul 

de Internari 

Este obligatorie completarea corecta a tuturor rubricilor conform cu FO ~i Actul de ldentitate (carte de 

identitate, buletin de identitate sau pa~saport), nu se admit ~tersaturi, corecturi. 

N.B. Pentru obtinerea Certificatului de Deces la Oficiul de Stare Civila al Primariei Geoagiu este 

obligatoriu Certificatul medical constatator al decesului. 

4. Transportul pacientilor decedati 

Dupa constatarea decesului, pacientul va ramane 'in pat (pe sectie) timp de 3 (trei)ore. 

Dupa expirarea timpului de 3 ore, decedatul va fi transportat la morga sanatoriului . 

5. Expertiza medico - legala 

Expertiza medico-legala este reglementata de Legea 459/2001; Legea 104/2003;Legea 271/2004. 

Se face 'in cazurile de: 

- Moarte violenta, chiar ~i atunci cand exista o anumita perioada 'intre evenimentele cauzale ~ deces; 

- Cauza mortii nu este cunoscuta; 

- Cauza moqii este suspecta. Un deces este considerat moarte suspecta 'in urmatoarele situatii: 

- moarte subita; 

- decesul unei persoane a carei sanatate, prin natura serv iciului, este verificata periodic din punct de vedere 
medical; 

- moartea pusa 'in legatura cu o deficienta 'in acordarea asistentei medicale sau in aplicarea masurilor de 

profilaxie~si de protectie a muncii; 

- decesul pacientului care a survenit 'in timpul sau la scurt timp dupa o interventie diagnostica sau terapeutica 
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In aceste cazuri 'intocmirea certificatului medical constatator al decesului este responsabilitatea medicului legist. 

Art. 10 Legea 104/2003 

(1) Autopsia anatomopatologica se efectueaza obligatoriu 'in toate decesele survenite 'in unitatea sanitara care nu 

sunt cazuri medico-legale si unde este necesara confirmarea, precizarea sau completarea diagnosticului clinic. 

(2) Nuse considera deces sub 24 de ore decesul survenit 'in cursul transferului 'intre sectii sau spitale/sanatorii, 

daca nu exista dubii asupra trata entului aplicat sau a diagnosticului de deces, precum si decesul survenit in 

cursul internarii pentru o cura periodica a unei afectiuni cronice terminale, daca nu exista dubii asupra 

tratamentului aplicat sau a diagnosticului de deces. 

(3) Pentru pacientii cu afectiuni cronice cunoscute, bine investigate, 'in conditiile 'in care apartinatorii nu au nici 

o rezerva asupra bolii si tratamentului aplicat si 'isi asuma in scris responsabilitatea pentru aceasta, se poate 

dispune neefectuarea autopsiei,sub semnatura, de catre directorul spitalului, cu avizul sefului de sectie unde a 

fost internat decedatul, al medicu lui curant si sefului serviciului de anatomie patologica. 

Art. 11 

In toate cazurile in care exista suspiciunea unor implicatii medico-legale prevazute de lege, ~eful serviciului de 

anatomie patologica din cadrul unitatii sanitare anunta in scris, 'in termen de 24 de ore, organele de urmarire 

penala competente, pentru indrumarea cazului catre institutia de medicina legala, potrivit competentei teritoriale 

prevazute 'in Ordonanta Guvernu lui nr. 1/2000 privind organizarea activitatii ~i funqionarea institutiilor de 

medicina legala, aprobata cu modificari prin Legea nr. 459/2001 , cu modificarile ulterioare. Aceea~i procedura 

se realizeaza~i pentru decedatii neidentificati ~i pentru cetatenii straini decedati 'in sanatoriu.In aceste cazuri 

Certificatul de Deces este intocmit de medicul anatomopatolog. 

In vederea autopsiei prosectur· le sau medico-legale, medicul curant (sau medical reprezentant al sectiei 

respective) va prezenta, obligatoriu , eel tarziu la ora 9.00 a zilei urmatoare survenirii decesului , la Serviciul de 

Anatomie Patologica/Tnstitutul d,;: Medicina legala, Foaia de Observatie, completata cu evolutia la zi , ~i epicriza 

de deces. 

Conform legii, la autopsie va participa : 

- medicul curant 

- medicul ~ef de sectie ('in cazul in care acesta nu poate participa va desemna un medic reprezentant al seqiei) . 

Scutirea de Autopsie 

Pentru pacientii cu afectiuni cronice cunoscute, bine investigate, 'in conditiile 'in care apaqinatorii nu au nici o 

rezerva asupra bolii ~i tratamentului aplicat 'i~i asuma 'in scris responsabilitatea pentru aceasta, se poate dispune 

neefectuarea autopsiei , sub semnatura, de catre directorul spitalului , cu avizul ~efului de sectie unde a fost 

internat decedatul , al medicului urant ~i ~efului serviciului de anatomie patologica. 

In cazul in care apartinatorii (farnilie, tutore, persoane care au legal in grija decedatul, 

grija decedatul, etc) NU doresc autopsia, vor face o cerere de scutire de autopsie. 

Aceasta trebuie vizata, in ordine de : 

a. medicul curant 
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b. medicul ~ef de sectie 

c. medicul anatomo patolog 

d. directorul sanatoriului 

La cererea de autopsie se anexeaza copie actul de identitate al celui care solicita scutirea de autopsie. 

Cererea de scutirea de autopsie poate ft refuzata de oricare din cei enumerati, daca exista motive intemeiate. 

Daca exista motive intemeiate care sa sugereze o moarte violenta sau suspecta, medicul curant sau/~i medicul 

anatomo-patologic trebuie sa anunte Politia ~i medicul legist pentru a solicita constatarea medico-legala. 

Orice procedura asupra cadavrului (imbalsamare, necropsia) poate ft facuta numai dupa 24 ore de la constatarea 

decesului /(anuntarea decesului). 

Daca in termen de 3 (trei) zile, nu se pot anunta apaqinatorii, ~i/sau decedatul nu este ridicat este anuntata in 

scris Politia de catre Biroul de lnternari. 

Alte prevederi: 

Legea 95/2006.si legea 104/2003. 

Art. 20lnstitutiile de 'invatamant superior medical uman care pre,au cadavre 'in scop didactic sau stiintific 

asigura serviciile funerare. Aceeasi prevedere se aplica si pentru cadavrele folosite 'in scopul donarii de organe 

si/sau tesuturi, 'in vederea efectuarii procedurilor de transplant. 

Art. 24(1) Prelevarea si conservarea de tesuturi si organe de la cadavre se organizeaza prin centrele regionale de 

transplant si spitalele acreditate 'in acest sens de catre 

Ministerul Sanatatii si Familiei, la propunerea Comisiei de transplant de tesuturi si 

organe umane. 

(2) Conditiile 1n care se poate efectua prelevarea anumitor tesuturi si organe de la cadavre sunt riguros stabilite 

pentru fiecare 'in parte de Comisia de transplant de tesuturi si organe umane. 

(3) Institutiile de 'invatamant superior medical uman, precum si spitalele prevazute la alin. (I) 'infiinteaza un 

sistem de banci de tesuturi pentru conservarea acestora side monitorizare a transplantului de organe. 

Art. 25Ministerul Sanatatii si Familiei si institutiile de 'invatamant superior medical si farmaceutic uman 

organizeaza un sistem informational privind prelevarea si conservarea tesuturilor si organelor umane. 

Art. 26Prelevarea de tesuturi si organe de la cadavre se face astfel 'incat sa nu prejudicieze rezultatele autopsiei 
sau ale autopsiei medico-legale. 

Art. 27Manipularea cadavrelor, precum si prelevarea de tesuturi si organe de la cadavre,cu 'incalcarea 

prevederilor prezentei legi, constituie infractiuni si se pedepsesc cu 'inchisoare de la I la 3 ani. 

12.8. Procedura de solicitare ambulanta 
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Scopul acestei proceduri este de a stabili unset unitar de reguli pentru respectarea normelor legate referitoare la 

intocmirea fi~ei de solicitare a ambulantei; 

Procedura se aplica de catre ~oferi, de catre medicii din spital care solicita ambulanta, de catre manager ~i 

director financiar -contabil care aproba solicitarea. 

Fi~a de solicitare a ambulantei se completeaza de catre medicul care solicita ambulanta (fie pentru externarea 

unui bolnav, fie pentru transportarea acestuia In vederea efectuarii unor investigatii suplimentare care nu se pot 

efectua In cadrul sanatoriului , fi e pentru a merge la diferite comisii de expertiza etc ).Un carnet cu fi~e de 

solicitare va sta la fiecare medic In parte, medicului fiindu-i interzis sa elibereze fise In alb conducatorului 

auto al ambulantei. Fi~a de solicitare va fi 1ntocmita de catre medic, se va trece data solicitarii, numele ~i 

prenumele bolnavului care urmeaza sa fie transportat, motivul transportului , destinatia. Dupa completare fi~a 

va fi parafata ~i semnata de catre medic 

Dupa obtinerea tuturor vizelor i i aprobarilor, dupa completarea tuturor rubricilor din formular se va Inmana 

conducatorului auto al ambulantei fi~a In vederea efectuarii transportului . 

Fi~a de solicitare se Intocme~te In doua exemplare, un exemplar ramane la foaia bolnavului si se inregistreaza 

in program, 

Efectuarea solicitarii de transpo11: 

Solicitarea se face telefonic sau personal de catre medicul curant in ziua premergatoare transportului 

Completarea fisei de solicitare: 

- Fisa de solicitare de transport se completeaza de catre medicul curant al pacientului. 

- Solicitarea va fi avizata de catre seful sectiei unde se afla internat pacientul si va purta stampila respectivei 

sect ii. 

12.9. Procedura de acces a reprezentantilor mass-media 

Accesul In sanatoriu, pentru orice fel de informatie solicitata, se poate face numai cu aprobarea managerului. 

Presa are acces ndngradit In urmatoarele situatii: 

* cand 1nsote~te o delegatie ofi c iala {Ministru, Secretar de stat etc.} cu acordul acestora; 

*cand este Insotita de Manager ~i/sau ceilalti membri ai Comitetului Director . 

12.10. Circuitul Foii de observatie clinice generale a pacientului 

Considerente legate: 

Administrarea datelor medical confera FOCG o tripla dimensiune: 

I. Foaia de Observatie Clinica Generala (FOCG) - document medical privit si analizat din 

perspectiva ghidurilor terapeutice, a ghidurilor de practica medicala (ca documente ale CMR), a statisticii 

medicale si a deciziilor medical-administrative la nivel de ramura sau la nivel de spital. 

2. Foaia de Observatie Clinica Generala (FOCG) - document medico-legal privit si analizat din perspectiva 

Codului Penal. 
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3. Foaia de Observatie Clinica Generala (FOCG) - document etic privit si analizat din 

perspectiva Codului de Deontologie Medicala. Confidentialitatea datelor medicate cuprinse in FOCG: 

FOCG este un purtator de secrete medicate; la baza respectarii secretului medical sta dreptul fundamental al 

individului la demnitate si confidentialitate. Secretul medical este o conditie de baza a relatiei medic-pacient, un 

echilibru intre constiinta profesionala, pe de o parte si increderea pacientului, pe de alta parte. 

Inf ormatiile medicale privind pacientul nu sunt considerate un domeniu public. Transparenta in ceea ce 

priveste dosarul medical al unui pacient sau in ceea ce priveste pacientul insusi, in planul suferintei sale 

nu este permisa (exceptiile sunt prevazute de lege) . Din acest punct de vedere, intreaga Foaie de 

observatie clinica generala (intocmita de medic pe numele pacientului sau), ca depozitar al unor informatii 

(evidente) medicate, cade sub incidenta normei etice a secretului profesional si a prevedrilor legate privind 

drepturile pacientului. 

Toate informatiile despre starea de sanatate a pacientului, despre conditia medicala, diagnostic, prognoza si 

tratament si toate informatiile cu character personal trebuie pastrate confidential, chiar si dupa moarte; 

Informatiile confidentiale pot fi divulgate doar daca pacientul isi da consimtamantul explicit sau daca legea 

sustine acest lucru in mod expres. 

Consimtamantul se poate presupune atunci cand informatiile sunt divulgate altor furnizori de ingrijiri de 

sanatate implicati In tratamentul pacientului ; 

Toate datele despre identitatea pacientului trebuie protejate. Protectia acestora trebuie sa fie 

adecvata cu modul lor de stocare. Substantele umane din care deriva date care pot fi identificate trebuieprotejate 

corespunzator. 

Pacientii au drept de acces la dosarele tor medicale, la Inregistrarile tehnice si la orice alte dosare care au 

legatura cu diagnosticul , tratamentul si 'i'ngrijirile primite sau cu piirti din acestea. Un astfel de acces exclude 
date referitoare la terti; 

Pacientii au dreptul sa ceara corectarea, completarea, stergerea, clarificarea si/sau aducerea la zi a datelor 

personale si medicate referitoare la ei si care sunt incorecte, incomplete, ambigue sau depasite sau care nu sunt 

relevante pentru diagnostic, tratament si 'ingrijiri ; 

Nu poate sa ex iste nici un amestec In viata privata, familiala a pacientului cu exceptia situatiei in care aceasta 

este necesara pentru diagnosticul pacientului, pentru tratament si ingrij iri , si numai daca pacientul isi da 
consimtamantul ; 

lnterventiile medicate trebuie fiicute doar atunci cand exista un respect adecvat pentru viata privata a 

individului. Aceasta inseamna ca o anume interventie se poate face doar In prezenta acelor persoane care sunt 

necesare pentru interventie, doar daca pacientul nu cere altceva. Circuitul FOCG in spital: 

In scopul unei realizari corecte a circuitului Foii de Observatie Clinica Generala, care sa asigure in totalitate 

legalitatea rapottarii situatiilor statistice ~i cantabile, se vor respecta prevederile O.M.S. nr. 1782/2006 privind 

inregistrarea si raportarea statistica a pacientilor care primesc servicii medicate in regim de spitalizare continua 
si spitalizare de z i, cu modificari ulterioare: 
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I. Datele de identificare ale pacientului, diagnosticul de internare §i medicul ce a hotarat internarea se 

completeaza la Biroul de Internare in aplicatia informatica §i se listeaza prima pagina a FOCG daca medicul 

hotaraste internarea pacientului. Pentru pacientii cronici internati prin biroul internari cu bilet de trimitere de la 

medicul de familie sau medicul specialist F.O.C.G. se intocme§te la nivelul Biroului de Internari prin 

completarea Setului Minim de Date ; Pentru pacientii internati de urgenta prin camera de garda, dupa orele 

15.00, F.O.C.G. se intocme§te la nivelul camerei de garda de catre medicul de garda care decide sau avizeaza 

internarea ; 

3. FOCG ajunge impreuna cu pacientul insotiti de o infirmiera pe sectia unde s-a hotarat internarea unde 

ii sunt completate: medicatia, procedurile efectuate, analizele efectuate. 

5. Daca pacientul are nevoie de investigatii suplimentare este trimis cu insotitor 1mpreuna cu FOCG la 

radiologie, explorari functionale sau pentru consult la alte specialitati pe alte seqii. Rezultatele investigatii lor 

suplimentare sunt codificate §i trecute in FOCG de catre medici. 

6. FOCG este completata §i este codificata de medicul curant din sectie ; la nivelul seqiei, asistenta §efa 

inregistreaza in registrul de internari al sectiei pacientii internati, ii nominalizeaza cu nume si numar de FOCG 

in "Foaia zilnica de mi§care a bolnavilor internati" §i raspunde de completarea corecta a acestei situatii ; 

investigatiile §i procedurile efectuate pe perioada spitalizarii (explorari funqionale , investigatii radiologice) se 

vor inregistra codificat, specifidndu-se §i numarul acestora, la nivelul serviciilor de profil; 

9. la externarea pacientului intrcaga documentatie va fi completata in comun, de catre medicul curant din sectia 

de profil (epicriza, certificat constatator al mortii , dupa caz), iar F.O.C.G. va fi semnata de §eful seqiei in care 

este angajat medicul curant; 

ln momentul externarii este redactata scrisoarea medicala catre medicul de familie , biletul de 

externare, reteta §i concediul medical. 

I 0. FOCG ajunge la biroul de i ternari care completeaza date le codificate in aplicatia informatica. 

11. FOCG se arhiveaza lunar la nivelul sectiilor, in bibliorafte, dosare de carton/plastic, identificate sugestiv 

prm: 

-denumirea sectiei, 

-perioada la care se refera FOCG. 

12. Bazele de date cu FOCG vor fi protejate fie prin copiere zilnica pe alta partitie al HDD §i pe CD sau in alta 

locatie,, fie prin parolarea acc "'su lui la baza centralizata a datelor, prin grija administratorului de baze de date 

13. In timpu l anului FOCG se arhiveaza pe sectie. 

14. La terminarea anului calendaristic FOCG se predau la arhiva pe baza de proces-verbal §i se pastreaza 30 de 

ani de la crearea lor; 

15. La finalul perioadei de arhivare, FOCG sunt distruse. 

Capitolul XIII 
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13. Drepturile ~i obligatiile pacientilor 

13.1. Definitii 

l. Pacient: persoanli slinlitoasli sau bolnavli care utilizeazli servicii de slinlitate; 

2. Discriminare: distinqia care se face Intre persoane aflate In situatii similare pe baza rasei, sexului, varstei, de 

apartenenta etnicli, originii nationale sau sociale, religiei, optiunilor politice sau antipatiei personale. 

3. Jngrijiri de slinlitate: servicii medicale, servicii comunitare ~i servicii conexe actului medical 

4. lnterventie medicalli: orice examinare, tratament sau alt act medical In scop de diagnostic preventiv, 

terapeutic sau de reabilitare . 

5. Ingrijiri terminale: Ingrijirile acordate unui pacient cu mijloace de tratament disponibile, atunci cand nu mai 

este posibilli Imbunlitlitirea prognozei fatale a stlirii de boalli, precum ~i Ingrijirile acordate In apropierea 

decesului. 

13.2. Drepturile pacientilor 

Drepturile pacientilor sunt reglementate de Legea nr.46/2003 a drepturilor pacientului ~i prin 

O.M.S. nr. 1410/2016 privind aprobarea Normelor de aplicare a Legii drepturilor pacientului. Pacientii au 

dreptul la Ingrijirile medicale de cea mai 1nalta calitate de care dispune spitalul, In conformitate cu resursele 

umane, financiare ~i materiale ale unitatii ; 

Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoanli umanli flirli nici o discriminare. 

13.2.1. Dreptul pacientului la informatia medicala 

o Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile, precum ~i la modul de a le 

utiliza; 

o Pacientul are dreptul de a fi informat asupra identitlitii ~i statutului profesional al furnizorilor de servicii de 

slinlitate; 

o Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor ~i obiceiurilor pe care trebuie sli 

le respecte pe durata spitalizarii ; 

o Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra stlirii sale de slinatate, a interventiilor 

medicale propuse, a riscurilor potentiale ale fieclirei proceduri, a alternativelor existente la procedurile 

propuse, inclusiv asupra riscurilor generate de neefectuarea tratamentului ~i nerespectarea recomandlirilor 

medicale, precum ~i cu privire la datele despre diagnostic ~i prognostic; 

o Pacientul are dreptul de a decide dacli dore~te sau nu sli fie informat tn cazul In care 

informatiile prezentate de clitre medic i-ar cauza suferinta psihica; 
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o Informatiile se aduc la cuno~ti ta pacientului intr-un limbaj respectuos, clar, cu minimalizarea terminologiei 

de specialitate; in cazul in care pacientul nu cunoa~te limba romanii, informatiile i se aduc la cuno~tintii in limba 

maternii ori in limba pe care o cunoa~te sau, dupii caz, se va cautii o altii formii de comunicare; 

o Pacientul are dreptul de a cere 1n mod expres sii nu fie informat despre situatia sii medicalii ~i&nbsp; 

de a alege o altii persoanii care sii. fie informatii in locul sau; 

o Rudele ~i prietenii pacientului pot fi informati despre evolutia investigatiilor, diagnostic ~i tratament, dar 

numai cu acordul pacientului; 

o Pacientul are dreptul sii solicite ~i sii primeascii, la externare, un rezumat scris al investigatiilor diagnosticului , 

tratamentului ~i ingrijirilor acordate pe perioada spitaliziirii ; 

13.2.2. Dreptul pacientului privind interventia medicala 

o Pacientul are dreptul sii refuze sau sii opreascii o interventie medicalii asumandu-~i, in scris, 

riispunderea pentru decizia sa ; consecintele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuie explicate 

pacientului ; 

o Cand pacientul nu i~i poate exprima vointa, dar este necesarii o interventie medicalii de urgentii, personalul 

medical are dreptul sii deducii a,::ordul pacientului dintr-o exprimare anterioarii a acestuia ; 

o In cazul in care pacientul nei.::es itii o interventie medicalii de urgentii, consimtiimantul reprezentantului legal 

nu mai este necesar; 

o In cazul in care se cere consimtiimantul reprezentantului legal, pacientul trebuie sii fie implicat in procesul de 

luare a deciziei, atat cat permite capacitatea lui de intelegere; 

o In cazul in care furnizorii de servicii medicate considera ca interventia este 1n interesul pacientului, 1ar 

reprezentantul legal refuzii sii i~i dea consimtiimantul, decizia este declinatii unei comisii de arbitraj de 

special itate; 

o Comisia de arbitraj este constituitii din trei medici pentru pacientii internati in spitale ~i din 

doi medici pentru pacientii dir ambulatoriul de specialitate; 

o Consimtiimantul pacientulu i este obligatoriu pentru recoltarea, piistrarea, folosirea tuturor produselor 

biologice prelevate din corpul sau in vederea stabilirii diagnosticului sau a tratamentului cu care acesta este de 

acord; 

o Consimtiimantul pacientului este obligatoriu in cazul participiirii sale cii subiect in 
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'invatamantul medical clinic ~i cercetarea ~tiintifica. Nu pot fi folosite pentru cercetare ~tiintifica persoanele care 

nu sunt capabile sa 'i~i exprime vointa, cu exceptia obtinerii consimtamantului de la reprezentantul legal, ~i daca 

cercetarea este facuta ~i 'in interesul pacientului ; 

o Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat 'intr-o unitate medicala fara consimtamantul sau, cu exceptia 

cazurilor in care imaginile sunt necesare dignosticului sau tratamentului ~i evitarii suspectarii unei culpe 

medicale ; 

13.2.3. Dreptul la confidentialitatea informatiilor ~i viata privata a pacientului 

Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul, tratamentul 

sau datele personale sunt confidentiale, chiar ~i dupa decesul acestuia. 

lnformatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul i~i da 

consimtamantul explicit sau daca legea o cere in mod expres. 

In cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati, implicati in tratamentul 

pacientului, acordarea consimtamantului nu este obligatorie. 

Pacientul are acces la datele medicale personale. 

Orice amestec 'ln viata privata, familiala, a pacientului este interzis, cu exceptia cazurilor 'in care aceasta 

imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul , tratamentul ori 'ingrijirile acordate ~i numai cu consimtamantul 

pacientului . 

Sunt considerate exceptii cazurile 'in care pacientul reprezinta pericol pentru sine sau pentru sanatatea publica. 

13.2.4. Drepturile pacientului la tratament ~i ingrijiri medicale 

In cazul 'in care furnizorii sunt obligati sa recurga la selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de tratament 

care sunt disponibile 'ln numar limitat, selectarea se face numai pe criterii medicale. 

Criteriile medicale privind selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de tratament se elaboreaza de catre 

Ministerul Sanatatii ~i se aduc la cuno~tinta publicului. 

Interventiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai daca exista conditiile de dotare necesare ~i 

personal acreditat corespunzator. Se excepteaza de la prevederea anterioara cazurile de urgenta aparute 'in 

situatii extreme.Pacientul are dreptul la ingrijiri terminale pentru a putea muri in demnitate.Pacientul poate 

beneficia de sprijinul familiei , al prietenilor, de suport spiritual, material ~i desfaturi pe tot parcursul 'ingrijirilor 

medicale. 

Page 159 



La solicitarea pacientului, 'in masura posibilitatilor, va ft creat mediul de 'lngrijire ~i tratament cat mai aproape 

de eel familial. 

Personalul medical sau nemedica l din unitatile sanitare nu are dreptul sa supuna pacientul nici unei forme de 

presiuni pentru a-I determina pe acesta sa 'ii recompenseze altfel decat prevad reglementarile de plata legale din 

cadrul unitatii respective.Pacientul poate oferi unitatii unde a fost 'ingrijit donatii, cu respectarea legii. 

Pacientul are dreptul la 'ingrijiri medicale continue pana la ameliorarea starii de sanatate saupana la vindecare. 

Continuitatea 'ingrijirilor se asig ra prin colaborarea ~i parteneriatul dintre diferite unitati medicale publice ~i 

nepublice, spitalice~ti ~i ambulatorii, de specialitate sau de medicina generala, oferite de medici, cadre 

medii sau de alt personal calificat . 

Dupa externare pacientii au dreprnl la servicii comunitare disponibile. 

Pacientul are dreptul sa benefic ieze de asistenta medicala de urgenta ~i de servicii farmaceutice, 'in program 

continuu. 

13.3. Obligatiile pacientilor 

-Sa respecte regulile ce se aplica 'in sanatoriu (ROF, RI); 

-Sa pastreze ordinea, lini~tea ~i c:uratenia 'in sanatoriu; 

-Sa respecte programul de vizite ~i de masa precum ~i circuitele functionale din sanatoriu ; 

-Sa nu deterioreze bunurile din rnnatoriu ; 

-Sa respecte indicatiile terapeutice ale medicului pe perioada internarii ; 

-Sa nu utilizeze consumatori electrici decat cu aprobarea medicilor ~efi de sectie ; 

-Sa nu paraseasca spitalul fara aprobare pentru probleme extramedicale; 'in cazul 'in care are drept de 'lnvoire sa 

nu depa~easca timpul care i-a fost acordat; 

-Sa pastreze ~i sa predea 'in bune conditii echipamentul de spital ~i lenjeria de pat primite pentru 

~ederea 'in unitatea sanitara ; 

-Se interzice complet fumatul 'in unitatea sanitara, avand 'in vedere prevederile Legii nr. 

349/2002. 

13.4 Acordul informat al pacientului 

Acordul scris al pacientului, conform Legii 95/2006, trebuie sa contina urmatoarele elemente: 
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numele, prenumele si domiciliul sau dupa caz resedinta pacientului 

actul medical la care urmeaza sa fie suspus 

acordul exprimat pentru efectuarea actulu medical 

semnatura si data exprimarii acordului 

In activitatea medicala esista urmatoarele tipuri de consimtamant lase ataseaza la FOCG: 

- Consimtamantul pacientului informat care va cuprinde si prelucrarea datelor cu character personal s1 cu 

privire la prelucrarea statistica a datelor din FOCG 

- Consimtamantu l semnat privind respectarea regulilor sanatoriului 

- Consimtamantul pentru cazuri in care pacientul nu are discernamant. 

Capitolul XIV 

14. Raspunderea civila a unitatii ~i a personalului medico- sanitar contractual in furnizarea de servicii 

medicale 

14.1. Raspunderea civila a unitatii 

Sanatoriul de Pneumoftiziologie Geoagiu raspunde civil, prm reprezentantii sai legali , pentru 

prejudiciile produse in activitatea de preventie, diagnostic sau tratament, in situatia in care acestea sunt 

consecinta: 

-infeqiilor asociate asistentei medicate, cu exceptia cazului cand se dovede~te o cauza externa ce nu a putut fi 

controlata de catre institutie; 

-defectelor cunoscute ale dispozitivelor ~i aparaturii medicale folosite in mod abuziv fara a fi reparate; 

-folosirii materialelor sanitare, dispozitivelor medicale, substantelor medicamentoase ~i 

-sanitare, dupa expirarea perioadei de garantie sau a termenului de valabilitate a acestora dupa caz. 

-nerespectarii reglementarilor interne ale unitatii furnizoare de servicii medicate, in mod direct sau indirect; 

-acceptarii de echipamente ~i dispozitive medicale, materiale sanitare, substante medicamentoase ~i sanitare de 

la furnizori fara asigurarea prevazuta de lege, precum ~i -subcontractarea de servicii medicale sau nemedicale 

de la furnizori fara asigurare de malpraxis; 

-prejudiciile produse de personalul medical angajat, 'in solidar cu acesta; 

-prejudiciile suferite din cauza personalului medical in exercitarea profesiunii, atunci cand acestea sunt cauza 

directa sau indirecta a nerespectarii reglementarilor interne sau dotarii necorespunzatoare pentru activitatea 

practicata; 
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-prejudiciile produse in activitatea de preventie, diagnostic ~i tratament ca urmare directa sau indirecta a viciilor 

ascunse ale echipamentelor ~i dispozitivelor medicale, substantelor medicamentoase ~i materiale sanitare, in 

perioada de garantie/valabilitate conform legislatiei in vigoare. 

14.2. Raspunderea civila a personalului medical contractual din unitate 

Toate categoriile de personal medical au obligatia obtinerii autorizatiei de practica medicala, eliberata de 

autoritatile competente din domeniu, corespunzatoare calificarii profesionale in su ~ite, precum ~i a asigurarii 

de raspundere civila, pentru gre!1eli in activitatea profesionala. Raspunderea c ivila a personalului medical se 

refera la: 

prejudiciile produse din eroare, care includ ~1 neglijenta, imprudenta sau cuno~tinte medicale 

insuficiente in exercitarea profesiunii, prin acte individuale in cadrul procedurilor de preventie, diagnostic sau 

tratament; 

- prejudiciile ce decurg din nerespectarea reglementarilor privind confidentialitatea, consimtamantul informat ~ i 

obligativitatea acordarii asistentei medicale; 

- prejudiciile produse in exercitarea profesiei ~i atunci cand i~i depa~e~te limite le competentei, cu exceptia 

cazurilor de urgenta in care nu e ·te disponibil personal medical ce are competenta necesara. 

Raspunderea nu inlatura angajarea raspunderii pena le, daca fapta care a cauzat prejudiciul constituie 

infractiune conform legii. 

Toate persoanele implicate in actul medical var raspunde proportional cu gradul de vinovatie al fiecaruia. 

Personalul medical NU este raspunzator pentru daunele ~i prejudiciile produse in exercitarea profesiunii: 

- cand acestea se datoreaza conditiilor de lucru, dotarii insuficiente cu echipament de diagnostic ~i tratament, 

infeqiilor asociate asistentei medicate, efectelor adverse, complicatiilor ~i riscurilor in general acceptate ale 

metodelor de investigatie ~i tratament, viciilor ascunse ale materialelor sanitare, echipamentelor ~i 

dispozitivelor medicale, substantelor medicate ~i sanitare folosite ; 

- cand aqioneaza cu buna--credinta in situatii de urgenta, cu respectarea competentei acordate. 

Capitolul XV 

15. Dispozitii finale 

In intreaga lor activitate, toate cadrele medico-sanitare vor adopta o conduita civilizata, politicoasa, 

neomitand formulele ~i saluturi le de politete, atat fata de pacienti cat ~i fata de insotitorii ~i vizitatorii acestora. 

Toti salariatii sanatoriului precum ~i personalul ce deserve~te paza ~i curatenia ( care pot fi angajati ai unor 

firme de prestari de servicii), vor actiona intr-un climat de lini~te care sa asigure confort psihic pacientilor, 

evitand pe cat posibil, orice disco nfort fonic (prin ton ridicat, zgornote ale utilajelor ~i dispoz itivelor cu care i~i 

desfa~oara activitate) cu preponderenta in perioadele destinate odihnei pacientilor. 

Atat medicii cat ~i personalu l cu pregatire medie ~i auxiliara, se vor cornporta cu pacientii ~1 apartinatorii 
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acestora Intr-o maniera care sa excluda orice posibilitate de interpretare din partea acestora ca se dore~te sau st 

urmare~te o remunerare a actului medical ~i de Ingrijire, alta decat cea prevazuta de actele normative In vigoare 

respectiv decat salariul obtinut pe statul de plata. 

Prevederile prezentului regulament se completeaza cu orice alte dispozitii legate care privesc activitatile 

unitatilor sanitare ~i a personalului din aceste unitati. 

Regulamentul de organizare ~i functionare poate fi modificat sau completat, ori de cate ori necesitatile legate 

de organizare, functionare ~i disciplina muncii In unitate le cer. 

Prezentul regulament va fi prelucrat cu toti angajatii, pe sectii,compartimente si birouri, Incheindu-se proces 

- verbal sub semnatura de luare la cuno~tinta; pentru personalul Incadrat dupa intrarea In vigoare a acestuia, 

prelucrarea se va face de catre ~eful sectiei ( compartimentului/biroului) In care acesta se angajeaza, confirmarea 

de luare la cuno~tinta anexandu-se la contractul de munca. 

Intreg personalul Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu va respecta confidentialitatea aspectelor legate de 

locul de munca indiferent de natura acestora. 

Nerespectarea regulamentului de organizare si functionare al sanatoriului precum si a dispozitiilor legale, atrage 

raspunderea disciplinara, materiala, civila, contraventionala, dupa caz, penala, In sarcina persoanelor vatamate. 

In cazul Incalcarii dispozitiilor prezentului regulament,vor fi analizate de catre conducerea unitatii ,aplicandu-se 

sanctiuni potrivit normelor In vigoare. 

Toate atributiile cuprinse in prezentul regulament se vor regasi in fisele posturilor salariatilor din structura 

sanatoriului. 

Orice modificari intervin In structura ~i atributiile sanatoriului se vor consemna imediat In regulamentul de 

organizare ~i funqionare . 

Regulamentul de organizare ~i functionare al Sanatoriului de Pneumoftiziologie Geoagiu s-a dezbatut ~i 

aprobat de Comitetul Director ~i intra in vigoare odata cu aprobarea lui de catre Consiliul Judetean Hunedoara. 

Page 163 


