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Articolul1

(1) Spitalu! Clinic de Pneumoftiziologie Leon Daniello, este o unitate sanitars cu paturi,
de utilitate publica, cu personalitate juridics, care functioneazi Tn baza Deciziei nr.
355/12.07.1973 a Comitetului Executiv al Consiliului Popular Judetean Cluj, a Decretului
nr. 296/1973, a Ordinul ministrului s&natatii nr. 107/05.021993 si a Certificatului de
Acreditare eliberat de ANMCS Nr.2-339 si nr420/021'| 2023 valabil pana in 01.01.2028.
(2) Sediul Spitalului Clinic de Pneumoftmologle Leon Daniello” Cluj-Napoca este in
municipiul Cluj-Napoca, str. Bogdan Petriceicu Hasdeu nr. 6, judetul Cluj, cod postal
400371, Romania, cu codul fiscal nr. 4354540, telefon 0264597453, fax 0264597453, e-
mail secretariat@pneumocluj.ro, www.pneumociuj.ro

(3) Spitalut Clinic de Pneumoftiziologie ,Leon Daniello” Cluj-Napoca este un spital
clinic de monospecialitate care asigurd prin sectiile clinice si serviciile din structurs
asistentd medico-chirurgicald complexd, curativs, preventivd si de recuperare a
pacientilor.

(4) Spitalul detine autorizatie de functionare emis8 de Directia de S&n&tate Public
Cluj si Certificat de Acreditare emis de Autoritatea Nationald de Management al
Calitatii 'n S&natate, conform legii.

(5) Conform Ordinului MS nr. 323/20M, privind aprobarea metodologiei si a criteriilor
minime obligatorii pentru clasificarea spitalelor In functie de competenta fn anul 201,
spitalul a fost clasificat Tn categoria de competent3 |IM.

CAPITOLUL II MISIUNE, VIZIUNE VALORI, FUNCTII, OBIE
Articoiul 2

de Thaltd cali:cate, n functie de nevoile fiecarui pacient.
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(2) Viziunea managementului defineste modalitdti de realizare a misiunii, a
obiectivelor stabilite In vederea obtinerii si mentinerii unei bune reputatii a spitalului,
contribuind major la cresterea calitatii actului medical si sigurantei pacientului.

(3) Valorile spitalului sunt:

a) profesionalism si eficientd - principiu conform caruia personalul are obligatia de
a Indeplini atributiile de serviciu cu responsabilitate, competents, eficient,
corectitudine si constiinciozitate;

b) eticd si integritate profesionals - principiu conform c&ruia personalului fi este
interzis s solicite sau s& accepte, direct ori indirect, pentru el sau pentru altul,
vreun avantaj ori beneficiu moral sau material si s&-si exercite atributiile de
serviciu, cu buné-credintd, s¥§ actioneze pentru Indeplinirea conform3 a
atributiilor de serviciu;

¢) prioritatea interesului pacientului - principiu conform caruia pacientul este In
mijlocul sistemului, acesta are dreptul si fie reprezentat th mecanismele
decizionale, sa fie tratat cu respectarea demnit&tii si drepturilor sale; personalul
are Tndatorirea de a considera interesul pacientului mai presus decat interesul
personal, Tn exercitarea atributiilor functiei;

d) asigurarea egalitétii de tratament, nediscriminare - principiu conform c#ruia
personalul are indatorirea de a aplica acelasi regim In situatii identice sau
similare; angajati sunt obligati s& aibé o atitudine obiectivd, neutrs fat4 de orice
interes politic, economic, religios sau de alta natur3, in exercitarea atrbutnlor

{4) Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie ,Leon Daniello” Cluj-Napoca face parte din
sistemul de séndtate publici si asigura:

a) prevenirea si combaterea bolilor acute, a bolilor transmisibile, a bolilor
profesionale, cronice si degenerative;

b) acordarea serviciilor medicale preventive, curative si de recuperare care includ:
consultatii, investigatii, stabilirea diagnosticului, tratamente medicale si/sau
chirurgicale, Ingrijire, recuperare, medicamente, materiale sanitare, dispozitive
medicale, cazare si mas3;

¢) acordarea primului ajutor si a asistentei de urgenta oricirei persoane aflate In
stare criticd, iar dupa stabilizare, asigurarea transportului medicalizat la o alt}
unitate de profil, dupé caz;

d) informarea pacientului sau reprezentantului legal, asupra bolii si obtinerea
consimtdmantului acestuia/sau a persoanelor Tndreptitite, conform Iegn n
vederea efecturii trata mentelor;

e} conditiile necesare In vederea desfdsurarii normale a activitatii sanitare si cele
referitoare la Intérirea ordinii si d|5C|p||ne| TN Mmuncs;

f} prevenirea si combaterea bolilor transmisibile;

g) supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

h) efectuarea consultatiilor, investigatiilor, tratamentelor si a altor Ingrijiri
medicale bolnavilor spitalizati;

) stabilirea corectd a diagnosticului si a conduitei terapeutice pentru pacientii
spitalizati;

J) aprovizionarea si distribuirea medicamentelor;

K} aprovizionarea cu substante si materiale de curdtenie si dezinfectie;

l) aprovizionarea in vederea a5|gurarn unei alimentatii corespunzatoare, atat din
punct de vedere calitativ ¢t si cantitativ, respecta nd alocatia de hran3 alocat¥
conform legisiatiei In vigoare;

m) un microclimat corespunzator astfel incat s fie prevenits aparitia de infectii
asociate asistentei medicale;

n) realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor de securitate si
sin&tate Th munc si situatii de urgentd conform normelor in wgoa e

spitalului rdspunde de luarea tuturor masurilor de desfasurarg
conditiile de deplind sigurantd pentru supravegherea perma
respectarea tehnologiilor, a tuturor normelor de exploatar



reparare, prevenirea incendiilor, pentru instruirea temeinica a personalului si
tragerea la rdspundere a celor ce Incalcd obligatiile de serviciu;

p) respectarea principiului nediscrimindrii si al ni&turarii oricirei forme de
incalcare a demnitatii;

g) in acordarea asistentei medicale Tncurajeazd implicarea apartinatorilor in
ingrijirea pacientilor minori sau imobilizati la pat;

r) gestiunea datelor si informatiilor medicale prin utilizarea unui program
informatic securizat de management spitalicesc;

s) accesul populatiei la formele de asistentd medicald profilactica, curativ;

t) continuitatea asistentei medicale, prin colaborarea cu medici din acelasi spital
sau din alte unit&ti sanitare publice si private;

u) utilizarea eficientd a personalului de specialitate si a mijloacelor tehnice de
investigatie si tratament;

V} dezvoltarea si perfec‘glonarea continug a asistentei medicale;

(5) Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie ,Leon Daniello” Cluj-Napoca asigurs conditiile
necesare pentru respectarea drepturilor pacientilor internati si ale celor care se
adreseazd Ambulatoriului Integrat pentru diverse servicii medicale, conform
prevederilor Legii drepturilor pacientului nr. 46/2003, cu modificarile si completarile
Ulteriocare si Ordinului ministrului s&natatii nr. 1410/2016 privind aprobarea Normelor
de apllcare a Legii drepturilor pacientului nr. 46/2003 precum si cele ale apartin&torilor
conform prevederilor, dupa cum urmeaza:

a) limitarea accesului vizitatorilor in spital, in pericad3 de caranting;

b) dreptul pacientilor la respect ca persoane umane;

¢) accesul egal al pacientilor la ngrijiri medicale, fard discriminarea pe bazi de
rasa, sex, varsta, apartenentd etnicd, origine nationald, religie, optiune politic
sau antipatie personalj;

d) accesul neingradit al pacientilor la datele medicale personale; dac se solicit3
informatii cu caracter confidential, spitalul are obligatia s§ asigure respectarea
cadrului legal privind furnizarea acestora;

e} lacererea pacientuluisau a familiei acestuia cadrul adecvat In care acesta poate
beneficia de sprijinul familiei si al prietenilor si de suport spiritual pe tot
parcursul ingrijirilor medicale;

f) conditii necesare pentru obtinerea de citre pacienti si a altor opinii medicale
precum si pentru acordarea de servicii medicale de c&tre medici acreditati din
afara unltétu

g) afisareala loc vizibil standardele proprii in conformitate cu normele de aplicare
a legii;

h) drepturile si obligatiile pacientilor pe pericada internérii in spital

i) Tn acordarea asistentei medicale, se va asigura ci personalul medico-sanitar
respectd libertatea de deplasare a pacientului, care va fi restrictionatd numain
timpul vizitei medicale;

J} serviciile medicale spitalicesti se acord asiguratilor la recomandarea medicului
de familie acreditat, a medicului specialist acreditat sau la cererea pacientilor;

k} persoanele care nu dovedesc calitatea de asigurat suport3 tarifele serviciilor
medicale, cu exceptia urgentelor medico-chirurgicale.

Articolul 3
(1) Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie ,Leon Daniello” Cluj-Napoca indeplineste
urmatoarele functii:

a} functia de asistentad medicald curativi si profilactic;

b) functia de Tnvdtdmant si cercetare stiintific in conditiile prevederilor legale;

¢) functia economicsd, de gospodarire si administrativa.

Articolul 4
(1) Func';la de asistentd medicald curativi 5| profi Iactlcé a5|guré Tndephmre M ésu r|Ior

de profilaxie a Tmbolnavirilor Tn réandul popula’glel Spitalul fur
medicald de specialitate populatiei din judetul Clyj si judetele Iimitr
Aceasta presupune:;



a)
b)
c)

d)

organizarea primirii si selectionarea bolnavilor trimisi in vederea recuperérii
medicale;

internarea acestora n functie de indicatile prescrise si efectuarea
tratamentelor medicale;

efectuarea consultatiilor, investigatiilor, tratamentelor si a altor ingrijiri
medicale bolnavilor ambulatorii si spitalizati;

elaborarea diagnosticului de boald, a stadiului evolutiv al acestuia, a
diagnosticului functional precum si a complicatiilor bolii, evaluarea perspectivei

_ recuperdrii medico-sociale in vederea stabilirii programului;

elaborarea programului medical la fiecare bolnav, stabilitatea duratei si
conditiilor Tn care se va realiza aceasta;

aplicarea masutilor terapeutice prescrise;

tratarea afectiunilor asociate bolii;

controlul medical si supravegherea medicald sistematic a unor categorii de
bolnavi si a unor grupe de populatie expuse unui risc crescut de tmbolnavire;
controlul stérii de sdnatate a bolnavilor recuperati prin metoda ambulatorie in
scopul prevenirii complicatiilor si a recidivelor bolii;

acordarea primului-ajutor medical si asistenta medicals de urgents;
depozitarea, difuzarea si administrarea medicamentelor, precum si distribuirea
instrumentarului si a altor produse tehnico-medicale, potrivit normelor 1n
vigoare;

controlul si urmérirea calitatii medicamentelor in vederea ridicarii eficientei
tratamentelor, evitarea riscului terapeutic si a fenomenelor adverse; informarea
si documentarea in domeniul medicamentelor;

m) stabilirea factorilor de risc din mediul de viat3 si de munc, a influentei acestora

n)
o)
P)
a)

w)

X)

asupra starii de sénatate a populatiei si controlul aplicarii normelor de igiena;
informarea bolnavului sau a apartingtorilor, asupra bolii si evolutiel acesteia, In
scopul asigurarii eficacitétii si eficientei tratamentului aplicat;

organizarea si efectuarea educatiei pentru sandtate a boinavilor si
apartindtorilor acestora;

realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea mésurilor privind securitatea si
sandtatea in munca si situatii de urgentd, conform normelor In vigoare;
asigurarea asistentei medicale si a functionalitatii spitalului In perioade de
calamitati (Inzipezire, inundatii, cutremure etc.) sau In alte situatii cu caracter
deosebit;

pentru pacientii tratati, spitalul asigura si réspunde de calitatea actului medical,
conditiile de cazare, igiend, alimentatie precum si supravegherea, prevenirea si
limitarea infectiilor asociate asistentei medicale conform normelor stabilite de
legislatia Tn vigoare;

Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie ,Leon Daniellc” Cluj-Napoca desf&soars
activitate de educatie medicald si cercetare (EMC) pentru medici, asistenti
medicali i alt personal medical. Costurile acestor activitati sunt suportate de
personalul beneficiar. Spitalul poate suporta astfel de costuri, in conditiile
alocdrilor bugetare;

Spitalul raspunde, Th conditiile legii, pentru calitatea actului medical precum si
pentru acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor;

Spitalul are obligatia de a acorda primul ajutor si asistentd medicald de urgent3
oricarei persoane care se prezintd la spital, dac4 starea persoanei este critics.
Dupa stabilizarea functiilor vitale, spitalul va asigura, dup# caz, transportul
obligatoriu medicalizat la o alt3 spital medico-sanitars de profil.

Spitalul este Th permanenta pregétit pentru asigurarea asistentei medicale In
caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criz
si este obhgat sé pa rt|Ctpe CuU toate resu rsele la Tnléturarea efectelor a estora.

zi.
Tn cadrul spitalului se desfsoar3 si activitate de ambulatoriu




Articolut 5
Functia de Tnv&t8maént i cercetare stiintifics, in conditiile legislatiei in vigoare, se
efectueazd urmérindu-se imbunatatirea asistentei medicale prin:

a)
b)
c)
d)
e)

f)

informarea cadrelor medico-sanitare ale spitalului in domeniul medical,
adaptarea si aplicarea lor In practica;

desfasurarea Invatdmantului medical superior si mediu in conformitate cu
reglementarile Tn vigoare; .

organizarea programelor de pregstire si perfectionare profesionald a
personalului medical;

elaborarea de studii si cercetdri proprii In vederea cresterii eficacitatii si
eficientei actului medical;

efectuarea de studii clinice, conform prevederilor legale in vigoare, cu
respectarea procedurii operationale privind studiile clinice.

studiul eficientei economice a recuperérii medicale.

Articolul 6
Functia economicé, de gospodérire si administrativa reprezinta ansamblul activitatiior
destinate obtinerii si folosirii judicioase a mijloacelor financiare si materiale necesare

unei bune functiondri a Spitalului Clinic de Pneumoftiziologie ,Leon Daniello” Cluj-
Napoca, prin:

a)

b)
c)

d)

e)

)

Inregistrarea, evidenta si péstrarea mijloacelor financiare si a bunurilor din
dotare,

urmarirea rezuitatelor economice obtinute n conditiile economiei de piat3;
realizarea unor surse financiare suplimentare prin sponsorizare i alte venituri
proprii;

crearea unei ambiante pldcute, asigurarea unei alimentatii corespunzitoare
afectiunii, atat din punct de vedere cantitativ cat si calitativ, precum si servirea
mesei Tn conditii de igiend;

realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale.

spitalul desfésoard activitate de coordonare metodologicd n domeniile
specifice de activitate,

Articolul 7
Oblectivele spitalulul sunt:

a)

k)

e)

f

Articolul 8

eficientizarea actului medical prin dotarea cu aparaturd medicald de inalt3
performantd si Imbunatatirea infrastructurii actuale, asigurdnd consolidarea
echipelor multidisciplinare de profesionisti si dezvoltarea serviciilor medicale;
asigurarea calitdtii la nivelul spitalului prin integrarea sistemelor de
management al calitdtii, prin Tmbunatitirea reglementérilor interne ale
spitalului (planuri de management, regulamente, planuri, proceduri,
protocoale etc.);
digitalizarea, care este un pas important spre modernizarea sistemelor
medicale, cu impact pozitiv major asupra calitatii asistentei medicale oferite
pacientilor, putédndu-se astfel Imbunététi eficienta si eficacitatea proceselordin
cadrul spitalelor elimindnd erorile si reducand timpii de asteptare pentru
pacienti;
realizarea de studii clinice si desfdsurarea de activitét! de cercetare; un studiu
clinic este important prin scopul lui initial, acela de a demonstra calitatea unor
noi medicamente de a vindeca sau ameliora considerabil boala.
dezvoltarea profesionald a personalului. Aceasts oportunitate are impact direct
asupra satisfactiei si angajamentului angajatilor, reprezintdnd o strategie
eficientd pentru atingerea performantelor in activitatea spitalului.
asigurarea gestionarii optime a posibilelor situatii de urgenta.

CAPITOLUL Il PATRIMONIU



iar cladirea Tn care functioneaza Sectia Pneumologie - TBC din localitatea S&vidisla
este monument istoric construit Th anul 1860,
(2) Spitalul Clinic de Pneumoftiziclogie ,Leon Daniello” Cluj-Napoca are in
administrare imobilele situate pe str. Bogdan Petriceicu Hasdeu nr. 6 din municipiul
Cluj-Napoca precum si pe cele din localitatea S&védisla strada Principala nr. 347 in care
functioneaza Sectia Pneumologie TBC.
(3) Bunurile mobile si imobile aflate Tn administrarea spitalului se gestioneaz3 potrivit
dispozitiilor legale Tn vigoare, conducerea fiind obligats s& intreprind4 si si aplice
masurile de protectie prevadzute de lege,
(4) Patrimoniul poate fi Tmbogatit si completat tn conditiile legii, prin achizitii, donatii,
sponsorizari, precum si prin transfer de bunuri din partea unor institutii ale
administratiei publice locale sau centrale, a unor persoane fizice sau juridice, din tar3
sau din strainatate.
(3) Unitatea sanitard tine atdt evidenta tehnic operativa cat si evidenta contabild a
patrimoniului public aflat Th administrarea sa.
(6) Spitalului Ti revine responsabilitatea inventarierii obligatorii anuale a patrimoniului
mobil si imobil.

CAPITOLUL IV FINANTARE
Articolul ©
{1} Tn conformitate cu prevederile Legii nr. 95/2006 privind reforma 1n domeniul
sanatatii, republicatd, cu modificdrile si completarile ulterioare, Spitalul Clinic de
Pneumoftiziologie ,Leon Daniello” Cluj-Napoca este institutie publicd finantat3
integral din venituri proprii si functioneazi pe principiul autonomiei financiare.
Veniturile spitalului provin din su mele Incasate pentru serviciile medicale, alte prestatii
efectuate pe baza de contract, precum si din alte surse, conform legii.
(2) Spitalul Clinic de Pneumoﬂmologle sLeon Daniello" Cluj-Napoca are incheiat
contract de prestari servicii spitalicesti cu Casa Judeteand de Asiguriri de S&natate
Cluj, dar poate primi fonduri si de fa Ministerul Sanat&tii prin Directia de Sanitate
Publica a Judetului Ciuj, autoritatile administratiei publice locale, prin transferuri de la
bugetul de stat pentru programele de sanatate si programele de pregitire prin
rezidentiat.
(3) Contractul de furnizare de servici medicale al Spitalului Clinic de
Pneumoftiziologie ,Leon Daniello” Cluj-Napoca cu Casa Judeteans de Asiguriri de
Sanatate Cluj reprezintd sursa principala a veniturilor Th cadrul bugetuiw de venituri si
cheltuieli si se negociazd de cdtre managerul spitalului cu conducerea casei de
asigurari de sanatate, n functie de indicatorii stabiliti In contractul-cadru de furnizare
de servicii medicale.
(4) Spitalut Clinic de Pneumoftiziologie ,Leon Daniello" Cluj-Napoca poate incheia
contract de furnizare de servicii medicale si cu casele de asigursri de sénitate private.
{5) Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie ,Leon Daniello” Cluj-Napoca poate primi in
completare sume de |la bugetul de stat sau bugetele locale, care vor fi utilizate numai
pentru destinatiile pentru care au fost alocate.
{6) Spitalul poate realiza venituri suplimentare din:

a) donatii si sponsorizari;

b) legate;

¢€) asocieri investitionale in domenii medicale ori de cercetare medical3 si
farmaceutics;

d) inchirierea unor spatii medicale, echipamente sau aparaturd medical3 cétre
alti furnizori de servicii medicale, Tn conditiile legii;

e) inchirierea unor spatii, In conditiile legii, pentru servicii de alimentatie public3,
servicii postale, bancare, difuzare presd/carti, pentru comercializarea
produselor de uz personal si pentru alte servicii necesare pacientilor;

f) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru desfisurarea un
seminare, activitdti de Tnvatdmant, simpozioane, cu profil medj

g) nchirierea unor spatii, in condltule legii, pentru desfasurare

cu specific gospodaresc sifsau agrlcol o
h) contracte privind furnizarea de servici medicale Incheia %cu Qus
asigurari private sau cu operatori economici; s

(=



)

editarea si difuzarea unor publicatii cu caracter medical;

servicii medicale, hoteliere sau de alti naturd, furnizate la cererea unor terti;
servicii de asistentd medicald la domiciliu, acordate la cererea pacientilor sau,
dupa caz, In baza unui contract de furnizare de servicii de Ingrijiri medicale la
domiciliu, Tn conditiile stabilite prin contractul-cadru privind conditiile
acordaril asistentei medicale In cadrul sistemului de asiguréri sociale de
sanatate,

contracte de cercetare;

m) coplatd pentru unele servicii medicale;

n)

alte surse, conform legii.
CAPITOLULV DREPTURILE S| OBLIGATIILE PACIENTULUI

Articolut 10
Dreptul pacientului cu privire la informatia medicalé:

a)
b)
c)

d)

g)
h)

i)
J

pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale
disponibile, precum si la modul de a le utiliza;

pacientul are dreptul de a fi informat asupra identitatii si statutului
profesional al furnizorilor de servicii de s&nitate;

pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor si obiceiurilor
pe care trebuie sa le respecte pe durata spitaliz&rii;

pacientul are dreptul de a fi informat asupra stirii sale de san&tate, a
interventiilor medicale propuse, a riscurilor potentiale ale fiecarei proceduri,
a alternativelor existente |la procedurile propuse, inclusiv asupra neefectudrii
tratamentului si nerespect3rii recomandarilor medicale, precum si cu privire
la date despre diagnostic si prognostic;

pacientul are dreptul de a decide dacd mai doreste s4 fie informat Th cazul In
care informatjile prezentate de citre medic i-ar cauza suferint;

informatiile se aduc la cunostints pacientului intr-un limbaj respectuos, clar,
cu minimalizarea terminologiei de specialitate, 1n cazul in care pacientul nu
cunoaste limba roman, informatiile i se aduc la cunostinta in limba materni
ori n limba pe care o cunoaste sau, dupi caz se va ciuta o altd form3 de
comunicare;

pacientul are dreptul de a cere Tn mod expres s& nu fie informat si de a alege
o altd persoanad care sd fie informat3 n locul s3u;

rudele si prietenii pacientului pot fi informati despre evolutia investigatiilor,
diagnostic si tratament, cu acordul pacientului;

pacientul are dreptul de a cere si de a obtine o alt¥ opinie medicalX;
pacientul are dreptul sa solicite si s& primeasc), la externare, un rezumat scris
al investigatiilor, diagnosticului, tratamentului si ingrijirilor acordate pe
pericada spitalizarii. 5i, la cerere, o copie a Tnregistrarilor investigatiilor de
inaltd performantd, o singuré data.

Articolul T
Consimtamantul pacientului cu privire la interventia medicali:

a)

b)

c)

pacientul are dreptul s& refuze sau sd opreascd o interventie medicald
asumandu-si, n scris, réspunderea pentru decizia sa, consecintele refuzului
sau ale opririi actetor medicale trebuie explicate pacientului;

cand pacientul nu fsi poate exprima vointa, dar este necesar3 o interventie
medicald de urgentd, personalul medical are dreptul s deducs acordul
pacientului dintr-o exprimare anterioara a acestuia;

In cazul Th care pacientul necesitd o interventie medicald de urgents,
consimtdmantul reprezentantului legal nu mai este necesar,

d) In cazul Tn care se cere consimtdmantul reprezentantului legal, pacientul

e)

trebuie sa fie implicat In procesul de luare a deciziei, atdt cat permite
capacitatea lui de Tntelegere;
in cazul Tn care furnizorii de servicii medicale considers c3 ipf
interesul pacientului, iar reprezentantul
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f) consimtdmantul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea, p3strarea,
folosirea tuturor produselor biologice prelevate din corpul siu In vederea
stabilirii diagnosticului sau a tratamentului cu care acesta este de acord;

g) consimtamantul pacientului este obligatoriu in cazul participarii sale ca
subiect Th Invatamantul medical clinic si cercetarea stiintifica; nu pot fi folosite
pentru cercetare gtiintificd persoanele care nu sunt capabile s Tsi exprime
vointa, cu exceptia obtinerii consimtdmantului de la reprezentantul legal si
dacd cercetarea este facuta si in interesul pacientului;

h) pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat tntr-o unitate medicald far3
consimtamantul sdu, cu exceptia cazurilor in care imaginile sunt necesare
diagnosticului sau tratamentului si evitdrii suspectarii unei culpe medicale.

Articolul 12
Dreptul la confidentialitatea informatiilor si viata privatd a pacientului:

a) toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor,
diagnosticul, prognosticul, tratamentul sau datele personale sunt confidentiale,
chiar si dupd decesul acestuia;

b) informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai tn cazul In care
pacientul Tsi d& consimtadmantu! explicit sau daca legea o cere in mod expres;

¢) Tn cazul ih care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale
acreditati, implicati.th tratamentul pacientului, acordarea consimtamantului
este obligatorie;

d) pacientul are acces la datele medicale personale;

e) pacientul are dreptul de a desemna, printr-un acord consemnat In anexa la
foaia de observatie clinicad generald, o persoana care s& aib3 acces deplin, atat
in timpul vietii pacientului, cat si dupd decesul pacientului, la informatiile cu
caracter confidential din foaia de observatie;

f) orice amestec in viata privatd, familiald a pacientului este interzis, cu exceptia
cazurilor Th care aceasta imixtiune influenteazd pozitiv diagnosticul,
tratamentul ori Ingrijirile acordate si numai cu consimtdmantul pacientului

g) sunt considerate exceptii cazurile Tn care pacientul reprezints pericol pentru
sine sau pentru sdndtatea publica.

Articolul 13
Obligatiile pacientilor sunt urmatoarele:

a) sa prezinte la internare actul de identitate, precum si documentele
Jjustificative care s3 ateste calitatea de asigurat;

b) sa respecte programul spitalului;

C) s& respecte ordinea interioard din spital, linistea si curatenia;

d) sa respecte regulile de igiend personale si colective;

e) s& manifeste grija fatd de bunurile din dotarea spitalului;

f) saaiba o conduits civilizatd fatd de personalul medico-sanitar;

g) sa respecte regulile ce se aplics Tn spital;

h) s& respecte programul de vizite si de masé, precum si circuitele functionale din
spital;

i} sdrespecte indicatiile terapeutice ale medicului pe perioada internarii;

J) s&nu utilizeze consumatori electrici decat cu aprobarea medicilor sefi de sectie;

k) s& nu paraseasca spitalul fard aprobare pentru probleme extra medicale: Tn
cazul in care are drept de invoire, s& nu depéaseasc3 timpul care i-a fost acordat;

) s& p3streze si sd predea Th bune conditii echipamentul de spital si lenjeria de
pat primite pentru sederea Tn spital.

CAPITOLUL VI MANAGEMENTUL SPITALULUI CLINIC DE
PNEUMOFTIZIOLOGIE" LEON DANIELLO" CLUJ-NAPQCA
Sectiuneal Consiliul de administratie
Articolul 14
(1) Tn cadrul spitalului functioneazi un consiliu de administratie, carg’als
dezbate principalele probleme de strategie si de organizare si functjoria
si de a face recomanddri managerului spltalulm Th urma dezbaterllb
(2) Memobrii consiliului de administratie sunt:
a) 1reprezentant al Directiei de Sinitate Public a Judetului CIY}
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b) 3 reprezentanti numiti de citre Consiliul Judetean Cluj din care unul este
economist;

¢) 1reprezentant numit de citre presedintele Consiliului Judetean Cluj;

d) 1 reprezentant al Universitétii de Medicing si Farmacie "luliu Hatieganu™ Cluj-
Napoca;

e) 1reprezentant al Colegiului Medicilor Cluj

f) 1 reprezentant al Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti Moaselor si
Asistentilor Medicali din Roméania Filiala Cluj, cu statut de invitat.

(3) Institutiile prevézute la alin. (2) sunt obligate s& isi numeasca si membrii supleant;
in consiliul de administratie.

(4) Membrii consiliului de administratie al spitalului se numesc prin act administrativ
de cétre institutiile prevézute la alin. (1}

(5) Pot fi numiti membri ai consiliului de administratie persoanele care fac dovada
Thdeplinirii cumulative, sub sanctiunea nulitatii actului de numire, a urmétoarelor
conditii:

a) sa fie absolventi de studii superioare finalizate cu diplom de licent;

b) s& aib3, la data numirii, cel putin 5 ani de experient# profesional Tntr unul din
urmatoarele domenii: medicing, farmacie, drept, economie, stiinte ingineresti
sau management.

(6) Nu pot fi numiti membri In consiliul de administratie al spitalelor publice
persoanele condamnate definitiv, pdnd la intervenirea unei situatii care Tni&turd
consecintele condamnarii

{7) Consiliut de administratie se Intruneste lunar sau ori de cétre ori este nevoie, la
solicitarea majoritatii membrilor sdi, a presedlnte!m de sedinta sau a managerului, si
ia decizii cu majoritatea simpla a membrllor prezenti.

(8) Memborii consiliului de administratie pot participa, n calitate de observatori, la
concursurile organizate de unitatea sanitars,

Articolul 15

Consiliul de administratie al Spitalului Clinic de Pneumoftiziologie "Leon Daniello”
Cluj-Napoca are, conform reglementérilor in vigoare urm#toarele atributii:

a) avizeazd bugetul de venituri si cheltuieli al spitalului, precum si situatiile
financiare trimestriale si anuale;

b) organizeazd concurs pentru ocuparea functiei de manager In baza
regulamentului aprobat prin act administrativ al presedintelui Consiliului
Judetean Clu,.

¢) aprob& masurile pentru dezvoltarea activitatii spitalului in concordant3 cu
nevoile de servicii medicale ale populatiei si documentele strategice aprobate
de Ministerul Sanatatii;

d) avizeazd programul anual al achizitiilor publice Tntocmit in conditiile legii si
orice achizitie directd care depdseste suma de 50.000 lei,

e) analizeazé modul de Thdeplinire a obligatiilor de c&tre membrii comitetului
director al spitalului si activitatea managerului si dispune masuri pentru
Tmbunatatirea activitatii;

f) propune revocarea din functie a managerului spitalului si a celorlalti membri ai
comitetului director n cazul in care constatd existenta situatilor de
incompatibilitate prevdzute de legislatia Tn vigoare;

g) poate propune realizarea unuiaudit extern asupra oricarei activitati desfisurate
n spital, stabilind tematica si obiectul auditului. Spitalul contracteazi serviciile
auditorului extern in conformitate cu prevederile Legii nr. 98/2016 privind
achizitiile publice, cu modificarile si completarile ulterioare;

h) aprob& propriul regulament de organizare si functionare, in conditiile legii;

Sectiuneaa2-a  Comitetul director

Articolul 16
M Th cadrul Spitalului Clinic de Pneumoftiziologie "Leon Daniello”
organizeazs si functioneazd un comitet director, format din: -
-a) managerul spitaluiui
b) directorul medical
¢) directorul financiar-contabil



d)

coordonatorul Compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale

(2) Ocuparea functiilor specifice comitetului director se face prin concurs organizat de
managerul spitalului.
(3) Atributiile comitetului director, conform Ordinului ministrului s3 nat&tii nr. 921/20086,

cu modificdrile si completdrile ulterioare, conform legislatiei in vigoare, sunt
urmatoarele:

a)
b)

c)

d)

g)

h)

)

k)

elaboreazd planul de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, In baza
propuneritor scrise ale consiliului medical;
elaboreazd, pe baza propunerilor consiliului medical, planul anual de furnizare
de servicii medicale al spitalului;
propune managerului, in vederea aprobarii:

i.numdrul de personal, pe categorii si locuri de muncs, In functie de

reglementarile in vigoare;
il. organizeazd concursuri pentru posturile vacante, in urma consultarii cu
sindicatele, conform legii;

elaboreaza regulamentul de organizare si functionare, regulamentul intern si
organigrama spitalului, Tn urma consultarii cu sindicatele, conform legii;
propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri
organizatorice privind Tmbunététirea calitatii actului medical, a conditiilor de
cazare, igiend si alimentatie, precum si de maésuri de prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelor aprobate prin ordin
al ministrului s&natatii;
elaboreazd proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe baza
centralizarii de cdtre compartimentul economico-financiar a propuneritor
fundamentate ale conducatorilor sectiilor si compartimentelor din structura
spitalului, pe care 1l supune aprobarii managerului;
urmareste realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si
cheltuieli pe sectii si compartimente, asigurédnd sprijin sefilor de sectii si
compartimente pentru incadrarea tn bugetul alocat;
analizeazad propunerea consiliului medical privind utilizarea fondului de
dezvoltare, pe care 1l supune spre aprobare managerului;
asigurd monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale,
financiari, economici, precum si a altor date privind activitatea de
supraveghere, prevenire si control, pe care le prezintd managerului, conform
metodologiei stabilite;
analizeaza, la propunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si
imbuné&tatirea activitdtii spitalului, iIn concordantd cu nevoile de servicii
medicale ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor si
protocoalelor de practicd medicale;
elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale si asistenta medicald in caz
de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizj;
la propunerea consiliului medical, intocmeste, fundamenteaza si prezints spre
aprobare managerului planul anual de achizitii publice, lista investitiilor si a
lucrarilor de reparatii curente si capitale care urmeaza s3 se realizeze intr-un
exercitiu financiar, in conditiile legii, si r&spunde de realizarea acestora;

m) analizeazd, trimestrial sau ori de cate ori este nevoie, modu! de indeplinire a

n)

P)

obligatiilor asumate prin contracte si propune managerului masuri de
Tmbunatatire a activitatii spitalului;

Tntocmeste informari lunare, trimestriale si anuale cu privire la executia
bugetului de venituri si cheltuieli, pe care le analizeaza cu consiliul medical si le
prezintd autoritstii de s&n&tate publicd judetene, Consiliului Judetean Cluj,
precum si Ministerului San&tatii, la solicitarea acestora;
negociazd, prin manager, directorul medical si directorul finangi&
contractele de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurs
se Intruneste lunar sau ori de céte ori este nevoie, la solicitafga mg ,
membrilor sdi ori a managerului spitalului public, si la decizii in|greze e
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q)
r

s)
t)

putin doud treimi din numarul membrilor s8i, cu majoritatea absoluts a
membrilor prezenti;

face propuneri privind structura organizatorica, reorganizarea, restructurarea,
schimbarea sediului si a denumirii spitalului;

negociazd cu seful de sectie/laborator/serviciu si propune spre aprobare
managerului indicatorii specifici de performantd ai managementului
sectiei/laboratorului/ serviciului, care vor fi prev&zuti ca anexs la contractul de
administrare al sectiei/laboratorului;

raspunde in fata managerului pentru Indeplinirea atributiilor care 1i revin;
analizeaza activitatea membrilor s8i pe baza rapoartelor de evaluare si
elaboreazd raportui anual de activitate al spitalului.

(4) Atributiile Comitetului director al unitatii sanitare in activitatea de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, conform Ordinuiui
ministrului sanatatii nr NO1/2016:

a)

b)

c)

d)

e)

f

g)

h)

J

W

organizeaza Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si
elaboreaza regulamentul de functionare al acestuia;

se asigurd de organizarea si functionarea serviciului/compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si/sau realizarea contractelor
de furnizare de prestari servicii specifice;

aproba planul anual de activitate pentru supravegherea, prevenirea si limitarea
infectiilor asociate asistentei medicale;

asigura conditiile de implementare a prevederilor planului anual de activitate
pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale;

efectueazs analiza anuald a Tndeplinirii obiectivelor planului de activitate;
verificd si aprobd alocarea bugetului aferent derularii activitatilor din planul
anual de activitate pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale;

se asigurd de Imbunatatirea continud a conditiilor de desfésurare a activititilor
de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si a dot&rii tehnico-
materiale necesare evitdrii sau diminuarii riscurilor;

se asiguré de derularea legald a achizitiilor si aprovizionarea tehnico-material3,
prevazute 1n planul de activitate sau impuse de situatia epidemiologics din
spital, Tn vederea diminuarii ori evitarii situatiflor de risc sau limitarii infectiilor
asociate asistentei medicale;

delibereaza si decide, la propunerea Colegiului Medicilor din Romania, ih urma
sesizarii pacientilor sau Tn urma autosesizérii In privinta responsabilitétii
institutionale ori individuaie a personalului angajat/contractat, pentru fapte sau
situatii care au dus la lezarea drepturitor ori au prejudiciat starea de sdnatate a
asistatilor prin infectii asociate asistentei medicale;

asigura dotarea necesard organizarii si functiondrii sistemului informational
pentru Tnregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor privind
infectiile asociate asistentei medicale In registrul de monitorizare a infectiilor
asociate asistentei medicale al unitatii;

asigurd conditiile de Tngrijire la pacientii cu infectii/colonizari cu germeni
multiplu rezistenti.

(S} Atributiile specifice principale ale directorului medical stabilite prin contractul de
administrare sunt;

a)

b}

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

de sectii, propuneri de Tmbunatatire a activitdtii medicale.
aproba protocoale de practicd medicald la nivelu!l spitaiului si
procesul de impiementare a protocoalelor si ghidurilor de pra
nivelu} Tntregului spital.
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d)

e)

f)
9)

réspunde de coordonarea si corelarea activitdtilor medicale desfasurate la
nivelul sectiilor pentru asigurarea tratamentului adecvat pentru pacientii
internati.

réspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea
activitatilor medicale desfisurate in spital, n conformitate cu legislatia Tn
vigoare.

rdspunde de actiunile avand misiunea si conduca la Tmbun&tatirea calitatii
serviciilor medicale si hoteliere.

stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente si
materiale sanitare la nivelul spitalului, in vederea unei utilizéri judicioase a
fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei si a rezistentei la medicamente.

{6) Atributiile directorului medical in activitatea de supraveghere prevenire si limitare
a mfectulor asociate asistentei medicale, stabilite prin Ordinul ministrului sénététu nr.
101/2016, sunt:

a)

g)
h)
i)

se asigurd si rdspunde de aplicarea Tn activitatea curentd a procedurilor si
protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, a
standardelor de sterilizare si sterilitate, asepsie si antlsepSIe respectiv a
normelor privind cazarea, ahmenta'gla si conditiile de igiena oferite pe perioada
tngrijirilor acordate;

raspunde de raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale Si
implementarea masurilor de limitare a acestora:

rdspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in spital;
implementeazs activitatea de screening al pacientilor n sectii de terapie
intensivd si alte sectii cu risc pentru depistarea colonlzarllor/mfectuIor cu
germeni multlplu rezistenti in conformitate cu prevederile programulu:
national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;
controleaz si raspunde pentru derularea activitdtilor proprii ale
serwcmlu|/compart|mentuIU| de prevenire a infectillor asociate asistentei
medicale;

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

organizeaza si controleazd evaluarea imunizarii personalului Tmpotriva HBV si
efectuarea vaccinarilor recomandate personalului din spital {gripal, HBV, altele)
controleazd si réspunde de organizarea registrelor de expunere accidental la
produse blologlce pe sectii/compartimente si aplicarea corects a masurilor.
are in subordine asistentul medical sef pe spital.

(7} Pentru spitalele care nu indeplinesc condltule legale de a avea director de Thgrijiri,
functia acestuia este preluats de directorul medlcal care va avea si responsabilitdtile
acestuia;

Articolul 17

Atributiile specifice principale ale directorului financiar-contabil stabilite prin
contractul de administrare sunt:

a)

b)
c)

d)

organizeaza contabilitatea Tn cadrul unitatii si asigurd buna organizare si
desfasurare a activitatii financiar- contabile a unitdtii, in conformitate cu
dlspozn:uIe legale;

organizeaza si rdspunde de intocmirea lucririlor de planificare financiars si a
bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului;

angajeaza spitalul prin semnaturd, aldturi de manager, Th toate operatiunile
patrimoniale;

raspunde de Indeplinirea atributiilor ce revin serviciului fi nanmar-contabllltate
cu privire la organizarea si exercitarea controlului financiar preverf&yigte

la asigurarea integrit&tii patrlmonlulw unitatii; <

ia masuri pentru prevenirea pagubelor si urmareste recupers
organizeaza analiza periodica a utiliz&rii bunurilor materiale ¢

12



disponibile, fard miscare sau cu miscare lentd sau pentru prevenirea oriciror
alte imobilizari de fonduri;
g) asigurd organizarea inventarierii periodice a mijloacelor materiale si
regularizarea diferentelor constatate;
h) prezintd periodic studii privind evaluarea financiara a actiunii de sin&tate si
analiza costuriior;
i) Tnainteazd8 managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru
Tmbuné&tatirea activitatii financiar-contabile din spital;
Articolul 18
Atributiile directorului financiar-contabil Tn activitatea de supraveghere, prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei. medicale, stabilite prin Ordinul ministrului
s&n&tatii nr. 1101/2016, sunt:
a) raspunde de planificarea bugetard Tn conformitate cu planul de activitate
aprobat;
b) réspunde de asigurarea intocmai si la timp a necesarului de materiale si
consumabile necesare implementarii procedurilor si protocoalelor de limitare
a infectiilor asociate asistentei medicale.
Articolui19
Coordonatorui compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale va fi autorizat prin decizie administrativd a managerului, atat pentru
verificarea modului de respectare a protocoalelor si procedurilor de prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, cat si pentru a propune managerului
sanctiuni administrative pentru personalul unit&tii sanitare, In caz de abateri de la
acestea.

Sectiunea a 3-a Manager
Articolul 20
Spitalul este condus de un manager care incheie contract de management cu
Consiliul Judetean Cluj, pe o perioadd de 4 ani. Contractul de management poate
Tnceta Thainte de termen Tn urma evaluarii anuale sau ori de cate ori este nevoie.
Evaluarea este efectuatd pe baza criteriilor de performantd generale stabilite prin
ordin al ministeruiui s&n&tatii, precumn si pe baza criteriilor specifice si a ponderilor
stabilite si aprobate prin act administrativ al Presedintelui Consiliului Judetean Cluj.
La Tncetarea mandatului, contractul de management poate fi prelungit pe o perioadd
de 3 luni, de maximum dous ori, perioada In care se organizeaz& concursul de ocupare
a postului, respectiv licitatie publics, dupd caz. Presedintele Consiliului Judetean Cluj
numeste prin act administrativun manager interimar pana la ocuparea prin concurs
a postului de manager, respectiv organizarea licitatiei publice, dupa caz.
Articolul 21
Atributiile managerului sunt stabilite prin contractul de management in conformitate
cu prevederile Legii nr. 95/2006, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare,
coroborate cu prevederile Ordinului ministerului sdnatatii nr. 1384/2010, cu
modificarile g completérile ulterioare, si prevederile Ordinului ministrului s&n&tatii nr.
T101/2016:
{1) Tn domeniul politicii de personal si a structuril organizatorice:

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

b) aprobd organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste si
elibereaza din functie personalul spitatului;

c) repartizeaza personalul din subordine pe locuri de munc;

d} aproba programul de lucru, pe locuri de munci si categorii de personal, pentru
personalul aflat Th subordine;

e} organizeaza concurs pentru ocuparea functiilor specifice comitetuiui

maximum 4 ani, Tn cuprinsul cdruia sunt prevazuti indicatorii &
asumati;
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h) prelungeste, la incetarea mandatului, contractele de administrare incheiate, In
conformitate cu prevederile legale in vigoare;

i) Tnceteazd contractele de administrare incheiate, inainte de termen, in cazul
nefndeplinirii obligatiilor prevazute Tn acestes;

J) stabileste, de comun acord cu personalul de specialitate medico-sanitar care
ocupd functii de conducere specifice comitetului director si are contractui
individual de muncd suspendat, programul de lucru al acestuia in situatia in
care desfagoard activitate medical& Tn spitalul respectiv in conditiiie legii;

k} numeste Tn functie sefii de sectie, laborator si de serviciu medical care au
promovat concursul sau examenul organizat in conditiile legii si Tncheie cu
acestia, contract de administrare cu o duratd de 4 ani, In cuprinsul caruia sunt
prevazuti indicatorii de performantd asumati;

[} deleag8 unei alte persoane functia de sef de sectie, de laborator si de serviciu
medical, pe o perioadd de pana la 6 luni, in cazul In care la concursul organizat,
n conditiile legii, pentru ocuparea acestor functii nu se prezintd nici un
candidat Tn termenul legal;

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

n) aprobd regulamentul intern al spitalului, precum si fisa postului pentru
personalul angajat.

o} infiinteazd, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate in cadrul
spitalului, necesare pentru realizarea unor activitati specifice, cum ar fi: comisia
medicamentului, nucleul de calitate, comisia de analiza a decesului etc.

p) realizeazd evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat In
directd subordonare, potrivit structurii organizatorice, si, dupé caz, solutioneaz3
contestatiile formulate cu privire la rezultatele evaludrii performantelor
profesionale efectuate de alte persoane, in conformitate cu prevederile legale;

q) aprobd planul de formare si perfectionare a personalului, Tn conformitate cu
legislatia th vigoare;

) rdspunde de Tncheierea asigurarii de raspundere civild In domeniul medical
atét pentru spital, in calitate de furnizor, cat si pentru personalul medico-sanitar
angajat, precum si de refnnoirea acesteia ori de cate ori situatia o impune;

s) réspunde de respectarea prevederilor legale privind incompatibilitstile si
conflictul de interese de catre personalul din subordine, In conformitate cu
prevederile legale in vigoare;

t) propune, ca urmare a analizei Tn cadrul comitetului director, structura
organizatoricd, reorganizarea, schimbarea sediului si a denumirii unitatii, in
vederea aprobadrii de citre Consiliul Judetean Cluj, in conditiile legii;

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

V) analizeazd modul de Indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director,
ai consiliului medical si consiliului etic si dispune masurile necesare in vederea
imbunatatirii activitatii spitalului;

w) raspunde de organizarea si desfdsurarea activitétii de educatie medicald
continud (EMC) pentru medici, asistenti medicali si alt personal, Tnh conditiile
legii la propunerile directorului medical si asistentului sef pe spital;

(2} Tn domenlul managementulul servicillor medicale:

a) elaboreazs, pe baza nevoilor de servicii medicale ale populatiei din zona
deservitd, planu! de dezvoltare a spitalului pe pericada mandatului, ca urmare
a propunerilor consiliului medical, si 1l supune aprobdrii corsll
administratie al spitalului;

b) aproba formarea si utilizarea fondului de dezvoltare al spitaiy
propunerilor comitetului director, cu respectarea prevederilor |g

¢) aprobd planul anual de servicii medicale, elaborat de comi '.:‘3\
propunerea consiliului medical; (?’(
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d) aprob& mésurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitatii
spitalulul, in concordant cu nevoile de servicii medicale ale populatiei.

e) elaboreazs si pune la dispozme consiliului de administratie rapoarte privind
activitatea spltaIuIU| aplicd strategiile specifice de dezvoltare n domeniul
medical;

f) monitorizeazi activitatea de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

g) dispune misurile necesare in vederea realizarii indicatorilor de performanta a
activitatii, asumati;

h}) desemneazé prin  act administrativ, coordonatorii  programelor/
subprogramelor nationale de s&n&tate derulate la nivelul spitajului;

i) rdspunde de implementarea si raportarea indicatorilor
programelor/subprogramelor nationale de sinitate derulate la nivelul
spitalului, Tn conformitate cu prevederlie legale elaborate de Ministerul
S&n&tatii;

J) r@spunde de asigurarea conditiilor corespunzitoare pentru realizarea unor acte
medicale de calitate de citre personalul medico-sanitar din spital;

k} r8spunde de implementarea protocoalelor de practicd medicald la nivelul
spitalului, pe baza recomandérilor consiliului medical:

l} urméreste realizarea activitatilor de control al calititii serviciilor medicale oferite
de spltal coordonat de directorul medical, cu sprumul consiliului medical si al
celui stiintific;

m) negociaza si incheie, In numele si pe seama spitalului, protocoale de colaborare
sifsau contracte cu alti furnizori de servicii pentru asigurarea continuitatii si
cresterii calitatii serviciilor medicale;

n) réspunde Tmpreuna cu comitetul director, de asigurarea conditiilor de
investigatii medicale, tratament, cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelor aprobate prin ordin
al ministerului sanatatii;

0) negociaza si Incheie contractul de furnizare de servicii medicale cu casa de
asigurari de sandtate, Tn conditiile stabilite In contractul-cadru privind conditiile
acordarii asistentei medicale In cadrul sistemului de asigurari sociale de
sanatate;

p) poate incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asiguréri
de sdnadtate private;

q) poate Incheia contracte cu Directia de S&nitate Public) a Judetului Cluj, in
vederea deruldrii programelor natlonaie de sindtate si desfésurérn unor
activitati specifice, in conformitate cu structura organlzatorlcé a acestora

r) réspunde de respectarea prevederilor legale Tn vigoare cu privire la drepturile
pacientului si dispune masurile necesare atunci cdnd se constat3 incilcarea
acestora;

s) réspunde de asigurarea asistentei medicale in caz de razboi, dezastre, atacuri
teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizd si este obligat s& participe cu
toate resursele la inlaturarea efectelor acestora;

t) asigurd conditiile necesare acord&rii primului ajutor si asistentei medicale de
urgenta oricarei persoane care se prezints la sp(tal dacd starea sanattii
persoanei este criticd, precum si de asigurarea, dupi caz, a transportulm
obligatoriu medicalizat la o alt¥ unitate medico-sanitard de profil, dupa
stabilizarea functiilor vitale ale acesteia;

u) réspunde de asigurarea, Th conditiile legii, a calititii actului medical,
respectdrii conditiilor de cazare, igien4, alimentatie si de prevenire a mfectnlor
asociate asistentei medicale, precum si de acoperirea, de citre spital
prejudiciilor cauzate pacientilor;

(3) Tn domeniul managementului economice-financiar:

a) réspunde de organizarea activitatii spitalului pe baza bugetut
cheltuieli propriu, elaborat de cétre comitetul director pe bags
fundamentate ale conducatorilor sectiiior si compartimentelt
spitalului, pe care 7l supune aprobarii ordonatorului de credite iges
dupa avizarea acestuia de cétre consiliul de administratie, in co
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b)

c)

d)

g)

h)

i
K

raspunde de asigurarea realizdrii veniturilor si de fundamentarea cheltuielilor
Tn raport cu actiunile si obiectivele din anul bugetar pe titluri, articole si alineate,
conform clasificatiei bugetare;

raspunde de repartizarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului pe
sectiile 5si compartimentele din structura acestuia si de cuprinderea sumelor
repartizate In contractele de administrare incheiate in conditiile legii;
raspunde de monitorizarea lunard de catre sefii sectiilor si compartimentelor
din structura spitalului a executiei bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii Si
compartimente, conform metodologiei aprobate prin ordin al ministrului
s&natatii;

raspunde de raportarea lunard si trimestriala a executiei bugetului de venituri
si cheltuieli Consiliului Judetean Cluj;

aprobd si raspunde de realizarea programului anual de achizitii publice;
aproba lista investitiilor si a lucrérilor de reparatii curente si capitale care
Urmeaza sa se realizeze intr-un exercitiu financiar, In conditiile legii, la
propunerea comitetului director;

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

identificd, Impreund cu consiliul de administratie, surse suplimentare pentru
Cresterea veniturilor spitalului, cu respectarea prevederilor legale;

Indeplineste toate atributiile care decurg din calitatea de ordonator secundar
de credite, conform legii;

raspunde de implementarea standardelor de control intern-managerial
stabilite prin Ordinul Secretariatului General al Guvernului nr. 600/2018.
aproba programele, notele si propunerile Comisiei de monitorizare, destinate
gestiondrii adecvate a riscurilor la nivelul spitalului si implement&rii sistemului
de control intern managerial;

m) analizeazd rapoartele de audit intern financiar si dispune luarea msurilor

necesare in vederea implementarii recomandarilor/masurilor, in scris si verbal,
la termenele stabilite, furnizeazd documentele sau informatiile solicitate de
catre auditorii internifexterni, cu ocazia misiunilor de audit si alte atributii, cand
situatia o impune;

n) raspunde de respectarea si aplicarea corectd a legislatiei din domeniu.
(4) Tn domeniul managementului administrativ:

a)

)]

h}

aproba si raspunde de elaborarea si respectarea regulamentului de organizare
si functionare, cu avizul Consiliului Judetean Cluj si al Directiei de S&nitate
Publica a Judetului Cluj;

reprezinta spitalul Tn relatiile cu terte persoane fizice sau juridice;

Tncheie acte juridice Tn numele si pe seama spitalului, conform legii;

raspunde de modul de ndeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si
dispune masuri de Imbuné&tatire a activitatii spitalului;

Incheie contracte de colaborare cu institutiile de Invatdmant superior medical,
respectiv unitdtile de tnvatdmant medical, Tn conformitate cu metodologia
elaboratd de Ministerul S&natdtii, n vederea asigurarii conditiilor
corespunzatoare pentru desfasurarea activitatilor de Tnvatamant;

Thcheie, Tn numele spitalului, contracte de cercetare cu finantatorul cercetrii
inclusiv contracte privind studiile clinice care se desfésoara In spital In vederea
desfésurdrii activitdtii de cercetare stiintificd medicald, Th conformitate cu
prevederile legale;

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

raspunde de obtinerea si mentinerea valabilitatii autorizatiei gé ju

potrivit normelor aprobate prin ordin al ministrului s8natati;
pune la dispozitie organelor si organismelor competente, la solicita
Tn conditiile legii, informatii privind activitatea spitalului;
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)

k)
I)

transmite Consiliului Judetean Cluj si Directiei de SAntate Publics a Judetului
Cluj informari trimestriale si anuale cu privire la patrimoniul dat in admmlstrare
realizarea indicatorilor aCtIVlT.é‘l_ZII medicale, precum si la executia bugetului de
venituri si cheltuieli;

réspunde de organizarea arhivei spitalului si de asigurarea securitatii
documentelor prevdzute de lege, Tn format scris si electronic;

réspunde de inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor
legate de activitatea sa, Tn conformitate cu hormele aprobate prin ordin al
ministrului sanatatii;

m) aprob3 utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de

n)
o)

P)

2)

cercetare medicald, Tn conditiile legii;

raspunde de organizarea unui sistem de nregistrare si rezolvare a sugestiilor,
sesizariior si reclamatiilor referitoare la activitatea spitaluiuj;

conduce activitatea curentd a spitalului, Tn conformitate cu reglementirile in
vigoare;

propune spre aprobare Consiliului Judetean Cluj si Directiei de Sinitate
Publica a Judetului Cluj un inlocuitor de drept pentru perloadele de absenta
motivata din spltal Tn conditiile legii;

informeaza Consiliul Judetean Cluj cu privire la starea de incapacitate
temporara de muncg, In termen de maximum 24 de ore de la aparitia ei;
rdspunde de monitorizarea si raportarea datelor specifice activitatii medlcale
economico-financiare, precum si a altor date privind activitatea de
supraveghere, prevenire si control, in conformitate cu reglementrile Tn vigoare;
respectd masurile dlspuse de cdtre presedintele Consiliului Judetean Cluj In
situatia Tn care se constata disfunctionalitati in activitatea spitalului public;
réspunde de depunerea solicitarii pentru obtinerea acreditarii spitalului, in
conditiile legii, in termen de maximum un an de la aprobarea procedurilor,
standardelor si metodologiei de acreditare;

raspunde de solicitarea reacreditarii, in conditiile legii, cu cel putin 6 luni inainte
de Incetarea valabilitatii acreditdrii;

respecta Strategia nationala de rationalizare a spitalelor, aprobats prin hotérare
a Guvernului;

elaboreazd, impreund cu comitetul director, planul de actiune pentry situatii
speciale i coordoneazd asistenta medicald Tn caz de rézbm dezastre, atacuri
teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criz&, conform dispozitiilor legale in
vigoare.

réspunde de respectarea si aplicarea corects de catre spital a prevederilor
actelor normative care reglementeaz activitatea acestuia;

asigura si réspunde de organizarea activitatilor de invatdmant si cercetare astfel
Incat s3 consolideze calitatea actului medical, cu respectarea drepturilor
pacientilor, a eticii si deontologiei medicale;

avizeaza numirea, ™ conditiile legii, a sefilor de sectii, sefilor de laborator si a
sefilor de serviciu medical din cadrui sectiilor, laboratoarelor si serviciilor
medicale clinice si o supune aprobarii Consiliului Judetean Cluj;

aa)raspunde de elaborarea/actuallzarea regulamentelor institutiei si Tnaintarea

acestora spre aprobare/awzare Consiliului Judetean Cluj;

{5) Tn domeniul prevenirii si limitérii infectiilor asociate asistentei medicale:

a)

b)

c)

d)

raspunde de organizarea serviciului/compartimentului de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale, In conformitate cu prevederile Ordinului
ministrului s&natatii nr. 1101/2016, actualizat;

participa la definitivarea propunerilor de activitati si achizitii cuprinse Tn planut
anual al unitétii pentru supravegherea si limitarea mfectnlor asociate asistentei
medicale;
raspunde de asigurarea bugetard si achizitia de bunuri si se

si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;
raspunde de Infiintarea si functionarea registrului de monitoriza
asociate asistentei medicale al unitatii;
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€) r&spunde de organizarea activitdtii de screening al pacientilor Tn sectii de
terapie intensiva i in alte sectii cu risc pentru depistarea colonizarilor/infectiilor
cu germeni multiplu rezistenti, Th conformitate cu prevederile programului
national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;

f) raspunde de organizarea anuald a unui studiu de prevalentd de moment a
infectiilor asociate asistentel medicale si a consumului de antibiotice din spital;

g) raspunde de afisarea pe site-ul propriu al unitatii a informatiilor statistice (rata
trimestriala si anuald de incidents, rata de prevalenta, incidenta trimestriald si
anuald defalcatd pe tipuri de infectii si pe sectii) privind infectiile asociate
asistentei medicale, a rezultatelor testelor de evaluare a eficientei curateniei si
dezinfectiei, a consumului de antibiotice, cu defalcarea consumului
antibioticelor de rezervg;

h) r8spunde de organizarea inregistrarii cazurilor de expunere accidentald la
produse biologice in registrele infiintate pe fiecare sectie/compartiment si de
aplicarea masurilor de vaccinare a personalului medico-sanitar;

[) réspunde de aplicarea sanctiunilor administrative propuse de seful serviciului/
compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale al
unitati,

J} controleaza si rdspunde pentru organizarea serviciului/ compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale al unitdtii sau, dupi caz,
pentru contractarea responsabilului cu prevenirea infectiilor asociate asistentei
medicale, ih directa subordine si coordonare;

k) analizeaz¥ si decide solutii de rezolvare, dupi caz, alocare de fonduri ca urmare
a sesizarilor serviciului/fcompartimentului specializat, in situatii de risc sau focar
de infectie asociate asistentei medicale;

) verificd si aprobd evidenta informatiilor transmise esaloanelor ierarhice,
conform legii sau la solicitare legald, aferente activitdtii de supraveghere,
depistare, diagnostic, investigare epidemiologicd, si masurile de limitare a
focarului de infectie asociata asistentei medicale din spital;

m} solicitd, la propunerea sefului serviciului/coordonatorului compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale/medicului responsabil sau
din proprie initiativs, expertize si investigatii externe, consiliere profesionald de
specialitate si interventie In focare;

n) angajeaza spitalul pentru contractarea unor servicii si prestatii de specialitate;

o) reprezintd spitalul Tn litigii juridice legate de rédspunderea institutiei Tn ceea ce
priveste infectiile asociate asistentei medicale, inclusiv Th cazul action&rii in
instantd a persoanelor fizice, In cazul stabilirii responsabilitétii individuale.

Articolul 22
Conducerea spitalului asigurd prin structurile de specialitate implementarea cu
celeritate a recomandarilor si mésurilor dispuse de organele de control si audit
abilitate conform legii: Curtea de Conturi, Corpul de Control si structura de audit
public din cadrul Consiliului Judetean Cluj, Inspectoratul Teritorial de Munci si alte
institutii cu atributii de control.

CAPITOLUL VI STRUCTURA ORGANIZATORICA $| ATRIBUTIILE

COMPARTIMENTELOR FUNCTIONALE

Articolul 23
(1) Structura organizatoricd a Spitalului Clinic de Pneumoftiziclogie "Leon Daniello”
Cluj-Napoca cuprinde sectille clinice, compartimentele, unitatea de transfuzie
sanguind, camerele de gard3, spitalizarea de zi, blocul operator, farmacia, sterilizarea,
laboratoarele, cabinetele, ambulatoriul integrat, aparatul functional si dispensarul
TBC.

(2) Tncadrarea cu personal de conducere si personal de executie se regéseste in statul

sarcinilor angaJa'gllor
(3) Competenta, responsabilitatea, sarcina si obligatia de a raporta sU#
asociate postului; acestea trebuie sa fie bine definite, clare, coerente sja
elementele avute In vedere pentru realizarea obiectivelor spitalului.
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(4) lerarhizarea posturilor are la baz3 criteriile generale de ierarhizare previzute de
legea privind salarizarea unitard a personalului platit din fonduri publice, atat intre
domeniile de activitate, cat si In cadrul aceluiasi domeniu: cunostinte si experients;
complexitate, creativitate si diversitate a acttwtatllor Judecata si |mpactul deciziilor;
responsabilitate, coordonare si supervizare; dlalog social si comunicare; conditii de
munca; incompatibilitati si regimuri speciale.
{8) Structura organizatoric, organigrama si statul de functii ale unit&tii sanitare sunt
aprobate prin hot&rére de Consiliul Judetean Cluj.
Sectiuneal Categorii de personal
Articolul 24
(1} Tn cadrul Spitalului Clinic de Pneumoftiziologie "Leon Daniello” Cluj-Napoca Isi
desfdsoara activitatea urmétoarele categorii de personal:
a) Medici;
b) Asistenti medicalj;
c) Tehnicieni de radiologie si imagistick;
d) Alt personal superior: chimisti, biochimisti, biologi, fiziokinetoterapeuti,
kinetoterapeuti;
e} Registratori medicali, statisticieni medicali;
f) Pesonal auxiliar sanitar;
g) Personal TESA,
h) Muncitori calificati si necalificati.
Articolul 25
(1) Incadrarea personalului in cadrul spitalului se face tn functie de necesar, pe
categorii de personal si tipuri de activitati, In vederea acord&rii unor servicii medicale
care asigurd si garanteazd continuitatea asistentei medicale pentru asistenta
medicald ambulatorie si spitaliceascd; necesarul de personal se stabileste in
conformitate cu prevederile iegale.
{2) Recrutarea si selectia personalului se desfsoard conform legislatiei in vigoare
privind organizarea concursurilor pentru ocuparea unui loc de munca si corelat cu
planul anual de recrutare si selectie, care se intocmeste la Inceputul fiec&rui an.
(3) Ocuparea unui post vacant sau temporar vacant corespunzator unei functii
contractuale se face prin concurs sau examen in limita posturilor vacante sau
temporar vacante prevazute in statul de functii respectdndu-se prevederile Hotararii
de Guvern nr.1336/2022, cu modificrile si completérlle ulterioare.
(4) Organizarea concursului ori examenulul pentru ocuparea posturilor vacante sau
temporar vacante de medic, farmacist, biclog, biochimist si chimist se face cu
respectarea prevederilor din Ordinuiui ministrului s&natdtii nr. 166/2023, cu
modificérile si completérile ulterioare.
(5) Organizarea concursului ofi examenului pentru ocuparea functiei de sef de sectie,
sef de laborator sau sef de serviciu se face conform Ord.MS nr. 1406/2006, cu
modificarile si completarile ultericare.
Articolul 26
Salarizarea personalului se efectueazd conform legislatiei privind salarizarea unitars a
personalului platit din fonduri publice.
Sectiuneaa2-a  Relatli functionale
Articolu! 27
Relatiile functionale ale Spitalului Clinic de Pneumoftiziologie "Leon Daniello" Cluj-
Napoca sunt relatii de subordonare, coordonare si colaborare; acestea sunt relatii
cerute de specmcul activitdtii fiecarei sectiiffiecdrui compartiment.
Articolul 28
(1) Tipurile de relatii functionale se stabilesc dupa cum urmeaza:
a) Relatii de autoritate - stabilite de catre conducerea spitalului prin intermediul
reglementarllor sau hormelor elaborate si se clasific3 in:
I. Relatii ierarhice - se stabilesc intre angajatii care ocu
conducere si angajatii care ocupé posturi de executie.
ii. Relatii functionale - se stabilesc prin exercitarea autoritatf]
care dispun compartimentele/sectiile, concretizatel 2 [pri
reglementari, regulamente, proceduri, instructiuni de lucrty,
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b) Relatii de cooperare - se stabilesc intre posturile situate pe acelasi nivel ierarhic,
dar in compartimente diferite, pentru realizarea proiectelor comune sau
anumitor actiuni complexe.

(2) Conducétorit structurilor trebuie s& identifice sarcinile noi si/sau cu un grad ridicat

de complexitate ce revin salariatilor si s& le acorde sprijin in realizarea acestora,

oferindu-ie instructiuni de lucru.

{3) Sistemul de comunicare interna si externs cuprinde fluxuri si canale de comunicare

care sa asigure transmiterea eficace a datelor, informatiilor si deciziilor necesare

desfasurarii activitatii astfel incat conducerea si salariatii s# Tsi poat indeplini Tn mod

eficient sarcinile, iar informatiile s& ajungé complete si la timp la utilizatori.
Sectiuneaa3-a  Atributile compartimentelor functionale

Articolul 29

Atributiile generale ale sectiilor si compartimentelor cu paturi sunt:

(1) In acordarea asistentei medicale:

a) primirea de la cabinetele de consultatii din ambulatoriu a bolnavilor trimisi
pentru internarea gi repartizarea lor in saloane n conditiile aplicarii masurilor
referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor asociate asistentei
medicale;

b) asigurarea examindrii medicale complete si a investigatilor minime a
bolnavilor In ziua internérii;

€) declararea cazurilor de boli contagioase, a infectiilor asociate asistentei
medicale, a accidentelor de muncd si a bolilor profesionale, conform
reglementarilor Tn vigoare;

d) asigurarea asistentei medicale in mod nediscriminatoriu pacientilor;

e) efectuarea In cel mai scurt timp a investigatiilor suplimentare necesare
stabilirii diagnosticului;

f) asigurarea tratamentului medical individualizat th raport cu starea
bolnavului, a formei i stadiului de evolutie a bolii, a potentialului
morfofunctional, prin aplicarea diferitelor mijloace, procedee si tehnici
medicale;

g) asigurarea Ingrijirii medicale necesare pe toats durata internarii;

h) asigurarea medicamentelor necesare tratamentelor indicate Si
administrarea curentd a acestora, fiind interzisi pastrarea medicamentelor
la patul bolnavului;

[} asigurarea alimentatiei bolnavilor In concordant3 cu diagnosticul si stadiul
evolutiv al bolii;

J) desfésurarea unei activitati care s& asigure bolnavilor internati un regim
rational de odihn& si de servire a mesei, de igiena personal3, de primire a
vizitelor si p&strarea leg&turii acestora cu familia;

K) transmiterea prin “Biletele de iesire” si “Scrisorile medicale” a concluziilor
diagnosticelor si a indicatiilor terapeutice pentru bolnavii externati, unitétilor
sanitare ambulatorii si cabinetelor medicale familiale;

) eliberarea retetelor de prescriere medicamentoasi conform prevederilor
legale;

m) fiecare sectie are obligatia de a asigura, la aparatul de urgents,
medicamentele considerate strict necesare pentru potentialele cazuri de
urgenta, conform unui barem minimal stabilit. La indicatia medicului, Tn
situatii de urgents, asistenta de salon foloseste medicamentele prescrise, de
la aparatul de urgent4. In situatia In care nu sunt suficiente, asistenta de salon
se va prezenta la farmacia spitalului pentru a ridica aceste medicamente pe
baza condicii de prescriere a medicamentelor, semnat3 si parafatd de
medicul care a fdcut recomandares;

n) depistarea cazurilor de boli contagioase si declararea acestora,
patologiei evidentiate conform reglementarilor 'n vigoare;

o) la nevoie efectueazs dispensarizare de profil;

p) efectueazid educatia sanitard a bolnavilor si a apartin&torilor

(2) In Indrumarea tehnic# a activit3tii de asistents de recuperare meciza

a) la nevoie asiguré sprijin de profil In activitatea unititilor medic
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b)

ridicd nivelul tehnic, profesional al personalului medico-sanitar propriu si
instruieste personalul medico-sanitar aflat pentru stagii practice.

(3)In activitatea de fnvatdmant si cercetare medicalj

a)
b)
c)

d)
e)

f)

)
h)

)

asigurarea desfasurérn practice a invatdmantului medical superior si mediu in
conformitate cu reglementérile In vigoare;

asigurarea conditiilor de participare la cursuri postuniversitare si de
perfectionare profesionald a personalului;

asigurarea conditiilor pentru Tntregul personal de a-si nsusi noutétile din
domeniul medlcai

efectuarea de studii si cercetdri medicale in legiturd cu aplicarea de metode
noi de investigatii si tratament, conform prevederilor statutului personalului
sanitar;

colectivul de medici analizeazd sadptdmanal si ori de cate ori este necesar
cazurile medicale care ridicd probleme deosebite de diagnostic, indicatie
terapeutica sau plan de tratament;

elaborarea de |ucrdri stiintifice {medici, asistenti medicali} si prezentarea lor la
congrese si conferinte de specialitate;

mtegrarea activitatii organizatorice, medicale si stiintifice a sectiei In activitatea
spitalului;

colaborarea cu alte sectii medicale, laboratoare medicale si departamente de
investigatii medicale, cu scopul de a efectua pentru fiecare pacient un
tratament integrat, multidisciplinar;

acordarea de consulturi pacientilor internati in alte sectii;

elaborarea de lucrari stiintifice In colaborare cu alte sectii.

J
(4) atributli referitoare la gestlunea dosarului pacientului

a)

b)

d)

)

in situatia in care medicul de garda sau medicul de sectie iau decizia internirii
pacientului In conformitate cu criteriile de internare ale spitalului, ei vor
specifica acest lucru pe biletul de trimitere de la medicul de familie /medicul
specialist sau - Tn cazul pacientilor prezentati direct la camera de gardé- vor
fntocmi biletul de internare.
pentru pacientii prezentati in cadrul programului normal de lucru, registratorul
medical al fiecarei sectii realizeaza:

I.  verificarea calitatii de asigurat,

ii. completarea datelor personale In Foaia de Observatie Clinicd General¥

(FOCQ),

iil. eliberarea unui numr de Inregistrare unic pe spital {pe anul in curs).
pentru pacientii prezentati in cursul garzii datele personale sunt completate de
catre medicul de garda.
pentru pacientii prezentati in cadrul programului normal de lucru FOCG este
Tnménatd apartindtorului sau personalului medical de Tnsotire (asistenta sau
infirmiera de la camera de gardé&) care o va preda medicului curant din sectie.
Pentru pacientii internati In gardd, FOCG completats de citre medicul de
garda va fi pastraty in cadrul serviciului de garda si va fi prezentats sefului
sectiei in cursul raportului de gard din prima zi lucritoare ulterioars.

Tn ziua internarii medicul curant sau de gard4 va completa datele medicale in
FOCG (anamnezs, examen obiectiv, diagnostic la internare, indicatii
terapeutice).

medicul curant va informa permanent pacientul privind starea sa de s3initate,
posibilitétile de evolutie sub tratament si 1n absenta tratamentului,
investigatiile necesare elucidarii diagnosticului, riscurile si compllcatnle posibile
Tn cadrul patologiei si a tratamentului, participarea la procesul de Tnvatdmant,
prevederile de ordine interioars ale unitatii, posibilitatea de a refuza in
cunostintd de cauzi anum|te aspecte ale actulw medlcal pacientya

FOCG.

pe durata spitalizarii medicul curant are obligatia completarii
medicale: rezultatele investigatiilor paraclinice si consulturilo
evolutia, medicatia prescris&, diagnosticul la 72 ore, epicriza de ety
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h)

1)

k)

de sectie va completa foaia de temperaturs, foaia de Ingrijiri si va deconta
materialele sanitare folosite In cursul procesului de Tngrijire a pacientului. Orice
incident medical sau de altd naturd survenit pe durata spitalizérii va fi
mentionat Tn mod obligatoriu de catre medicul curant sau medicul de gards
care va data, va semna si va parafa mentiunea referitoare la incidentul raportat.
biletele de trimitere cétre investigatiile paraclinice sau consulturile inter clinice/
interdisciplinare vor fi completate de cétre medicul curant sau medicul
rezident, fiind semnate i parafate de medicul curant, aprobate de citre seful
sectiei si Directorul medical.

pe toatd durata spitalizérii FOCG va fi pastratd de medicul curant, intr-un loc
securizat, accesibil medicului curant si medicului de gards. Orice incident
medical survenit pe durata interndrii va fi mentionat la rubrica ,Evolutie” de
cdtre medicul curant {pentru incidentele survenite tn timpul programului
normal de lucru) sau de cétre medicul de garda (pentru incidentele apsrute pe
durata gérzii). Incidentul medical va fi descris (va fi notata data si ora constatarii)
si se vor mentiona masurile terapeutice adoptate. Medicul de gard3 este
obligat {pe [&ngd mentionarea incidentului medical) s& adopte masurile
terapeutice imediate cu sau fard consultarea medicului curant. Toate
mentiunile efectuate de medicul de gardd n FOCG ale pacientilor internati vor
fi datate semnate, parafate si notate in raportul de garda.

la externare scrisoarea medical#/biletul de iegire va fi Intocmitd, semnatd si
parafatd de medicul curant, medicul rezident si seful sectiei si va fi thmanat3
pacientului, acesta avand obligatia de a inmana - dupd caz - céte o copie
medicului specialist care a recomandat internarea si medicului de familie,
medicul curant va completa epicriza, diagnosticul la externare (inclusiv codurile
CIM-10), va codifica manoperele mediczale; asistenta de sectie va completa lista
manoperelor efectuate de cadrele medii.

dupa completarea tuturor rubricilor, FOCG va fi predatd de medicul curant
registratorului medical care va introduce datele solicitate de sistemul electronic
de raportare a pacientilor.

registratorul medical va depune FOCG Tn arhiva sectiei (aflat¥ la statistic) de
unde FOCG va fi accesibild doar statisticianului, medicului curant si sefului de
sectie.

Articolul 30
Sectiile Clinice Pneumoftiziologie |, Pneumologie Il, Pneumologie I, Compartimentul

TBC,

Compartimentul Recuperare Medicald Respiratorie si Compartimentul

Pneumologie-Somnologie au urmatoarele atributii:

a)

b)
c)

d)

Articolul 3]
In cadrul Compartimentului TBC din cadrul Sectiei Pneumologi

pacientii cu tuberculoz8 activd, sechele post TBC. De asemen
screening TBC.

investigarea, diagnosticarea si tratamentul pacientilor cu afectiuni pulmonare
(BPOC, astm bronsic, supuratii  pulmonare, pleurezi, neoplasme
bronhopulmonare, TBC pulmaonar, etc.)

asigurarea conditiilor adecvate de cazare, igien4 si alimentatie pentru pacienti;
respectarea regulllor de igiena si a circuitelor func';ionale n vederea evitarii
infectiilor asociate asistentei medicale;

asigurarea hranei inclusiv a regimurilor dietetice pentru cresterea calitatii
asistentei medicale;

asigurarea asistentei medicale permanente prin linia de garda;

asigurarea activitatilor de invatamant, cercetare stiintifica, educatie medicald
continua cu studenti si medici rezident;

structurile au rolul de monitorizare a bunelor practici in utilizarea antibioticelor:
personalul medical are rolul de a obtine consimtamantul informat al pacientilor
Tnaintea efectudrii oricdror manopere medicale asupra acestuia;

medicii angajati ai acestor sectii acordd servicii medicale asiguratilor fira nici o
discriminare, folosind cele mai eficiente metode de tratament.
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Articolul 32

(1) Compartimentul Recuperare Medical8 Respiratorie din cadrul Sectiei Pneumologie
| se adreseazd pacientilor cu patologie respiratorie cronics, fi brozi pulmonars
idiopaticd, BPOC sever cu insuficients respiratorie cronics, TBC sechelar, sindrom si
sechele post COVID 19, obezitate cu hapoventnatle

{2) Integratd In tratamentul individualizat al pacientului, reabilitarea pulmonara are
rolul de a reduce simptomele, de a ameliora statusul functional, de a creste
participarea si de a scddea costurile legate de asistenta medicals prin stablhzarea sau
inversarea smptomelor manifestarilor sistemice ale bolii.

{3) Atributiile specifice ale Compartimentului recuperare medical respiratorie sunt:

a) aaguré consultatie medicald, terapie de recuperare, kinetoterapie individualj,
Kinetoterapie pe aparate, fizioterapie, masaj terapeutic, aerosoli pacientilor cu
patologie respiratorie cronic;

b) deserveste atat pacientii In regim de spitalizare continui cat si Tn regim
ambulatorlu in intervale orare distincte.

Articolul 33
Principalele activitdti specifice derulate ™ Compartimentul Pneumologie-
Somnologie din cadrul Sectiei Pneumologie Ill sunt:

a) consultarea pacientilor cu suspiciune de sindrom de apnee in somn,
insuficiente respiratorii de alte cauze, sindrom de obezitate- -hipoventilatie si
alte tulburari respiratorii din timpul somnului;

b} internarea continuua, efectuarea de spirometrii, poligrafii cardiorespiratorii si
polisomnografii respiratorii;

¢) diagnosticarea sindromului de apnee th somn;

d) diagnosticarea sindromului de apnee centrals;

e) screening apnee in somn;

f) monitorizare si control regulat a pacientilor diagnosticati;

g) educatia pamentllor privind importanta igienei somnului precum si a utilizarii
echlpamentelor medicale la domiciliu.

Articolul 34
Sectia Clinica Chirurgie Toracicd cu compartiment ATl are urmétoarele atributii
specifice:

a) investigarea, diagnosticarea si tratamentul pacientilor cu traumatisme
toracice, tumori pulmonare, pleurezii, TBC pulmonar, etc;

b) efectuarea interventiilor chirurgicale pentru patologiile mai sus amintite:

€) monitorizarea pacientilor post operator Tn compartimentul ATI;

d) respectd regulile de igiend si a circuitelor functionale Tn vederea evit4rii
infectiilor asociate asistentei medlcale

e) asigurarea hrana inclusiv a regimuriior dietetice pentru cresterea calitétii
asistentei medicale;

f) asigurarea asistentei medicale permanente prin linia de garda;

g) structura are roluf de monitorizare a bunelor practici in utilizarea antibioticelor:

h) personalul medical are rolul de a obtine consimtimantul informat al pacientilor
Tnaintea efectuarii oricdror manopere medicale asu pra acestuia;

) medicii angajati ai acestei sectii acord¥ servicii medicale asiguratilor fara nicio
discriminare, folosind cele mai eficiente metode de tratament.

Articolul 35
(1) Atributiile specifice ale Compartimentului AT.l. sunt:

a) asigurarea anesteziilor In sdlile de operatie pe baza unui program operator,
fdcut de comun acord de sefii sectiilor chirurgicale, coordonatorul Blocului
operator si seful sectiei AT.l,; mtervengule chirurgicale vor fi planificate cu cel
putin 48 ore Tnaintea efectué rii lor, data la care foile de observatie trebuie s4 fie
complete;

b) supravegherea bolnavilor si efectuarea tratamentelor specifit® Y¥-EaialN
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C) pregétirea preoperatorie a boinavilor internati Th aceast¥ sectie ca si
Tndrumarea prin indicatii generale in ceea ce priveste pregitirea preoperatorie
si supravegherea postoperatorie a bolnavilor spitalizati in alte sectii din spital;

d) asigurarea desfdsurarii activitdtii de transfuzii si de recuperare a sangelui
consumat;

e} asigurarea consulturilor efectuate In celelalte sectii n vederea stabilirii
conduitei terapeutice la bolnavii cu starea general3 alterata. Acesti bolnavi, vor
fi transferati n sectia de AT.l. sau vor rdmane, Th continuare, in sectia respectiva
sub ngrijirea personalu|u| medico-sanitar din acea sectie care va asigura
aplicarea tratamentului stabilit.

f) asigurarea 'n permanentd a sterilelor in termenii de valabilitate a sterilizsrii,
conform normelor legale in vigoare;

g) pastrarea confidentialititii fata de terti asupra tuturor informatiilor decurse din
serviciile medicale acordate asiguratilor;

h} acordarea serviciilor medicale Tn mod nediscriminatoriu asiguratilor;

i) respectarea dreptului la liberad alegere a furnizorului de servicii medicale in
situatiile de trimitere Th consulturi interdisciplinare;

J} neutilizarea materialelor si sterilelor a caror conditie de sterilizare nu este sigur;

k) completarea prescriptiilor medicale conexe actului medical atunci cand este
cazul pentru afectiuni acute, subacute, cronice (initiale);

) asigurd organizarea si functionarea Punctului de Transfuzie si respectarea
normelor de hemowglienté

(2) In cadrul sectlei functioneazé o structurd de mentenanta si reparatii aparatur
medicald, cu urmatoarele atributii:

a) clasificarea aparaturii medlcale/dispozitivelor medicale;

b) activitéti privind autorizarea, functionarea, mentenanta, scoaterea din
functiune, casarea, valorificarea aparaturii/dispozitivelor medicale;

€) asigurarea cu aparaturd medical;

d) functionarea 'n sigurant4 a aparaturii/dispozitivelor medicale.

Articolul 36
Camerele de gard au, n principal, urmatoarele atributii specifice:

a) triaz& urgentele la prezentarea pacientilor in Splta|

b) primeste, stabileste tratamentul initial al tuturor urgentelor, cu prioritate
urgente majore;

¢) asigurd asistenta medicald de urgenta in limita competentei atat a personalului
cat si a unitatii, iIn cazul In care cazuistica depaseste competentele atribuite sau
resursele terapeutice si diagnostice ale unit&tii, medicul asigurd transferul
cazului Tn unitatea medicald care poate asiguré pacientului serviciile medicale
necesare;

d) face investigatii clinice si paraclinice necesare stabilirii diagnosticului si
Inceperii tratamentului |n|t|al

e) asigurd consult de specmhtate tn echipd cu medicii de garda din spital pentru
stabilirea diagnosticelor, a conduitei terapeutice si eventual a sectiei th care
urmeaza s se interneze pacientii;

f) monitorizeaza, trateaza si reevalueaza pacientii care necesits internare;

g) asigurd tratament, stabilizarea si reevaluarea pentru pacientii care necesit3
internare;

h) inregistreaza, stocheazd, prelucreazi si raporteaz¥ adecvat informatia
medicals;

Articolul 37
Sectia Pneumologie-TBC S#viddisla §i Compartimentul cronic! (pneumologie) au
urmétoarele atributii:

a) asigurarea investigatiilor si tratamentului pacientilor cu tuberculoz enRycs

b) asigurarea conditiilor adecvate de cazare, igiens si alimentatie pfotru pd

c) respectarea regulilor de igiend si a circuitelor functionale Tn
infectiilor asociate asistentei medicale;

d) monitorizarea bunelor practici in utilizarea antibicticelor;
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e} personalul medical are rolul de a obtine consimtdmantul informat al pacientilor
inaintea efectuarii oricdror manopere medicale asupra acestuia;

f) medicii angajati ai acestei sectii acord servicii medicale asiguratilor fr# nicio
discriminare, folosind cele mai eficiente metode de tratament.

Articolul 38
Atributiile specifice ale Compartimentului cronici {(pneumologie) sunt:

a) tratarea pacientilor ih exacerbare BPOC care nu s-au recuperat complet
dupé spitalizarea continud pneumologie acuti;

b) tratarea pacientilor cu fibroz& pulmonard idiopaticd, boli interstitiale
secundare patologiei reumatologice si ale afectiunii interstitiale difuze
fibrozante progresive, Incadrate Tn patologii cronice.

Articolul 39

Spitalizarea de zi este o forma de internare prin care se asigur asistentd medicals de
specialitate, curativa si de recuperare, concentrand intr-un numar maxim de 12 ore, in
timpul zilei (cu posibilitatea fraction&rii intervalului pe mai multe zile, in vederea
coreldrii rezultatelor investigatiilor si a consulturilor de specialitate), efectuarea de
examindri, investigatii, acte terapeutice realizate sub supraveghere medicals. La
nivelul acestei structuri se pot furniza servicii programabile de diagnostic, tratament
sl monitorizare pentru pacientii care nu necesitd internare n regim continuu si care
nu se pot rezolva in ambulatoriu.

Articolul 40

Blocul operator are, Tn principal, urmatoarele atributii specifice:

a} asigurd conditiile necesare desfasurérii activititii medicale; operatorii

b) respectd normele privind combaterea si prevenirea infectiilor asociate
asistentei medicale si a contaminrii personalului/pacientilor cu produse
infectate;

C) organizeazs, In conditii corespunzitoare, transportul pacientilor pre si post
operator;

d) asigurd transportul instrumentarului, materialelor utilizate si a deseurilor
rezultate din activitatea blocului operator, respectand circuitele stabilite.

Articolul 41

(1) Unitatea de Transfuzie Sanguin& (U.T.S.) este organizat3 conform prevederilor Legii
nr. 282/2005, republicat, cu modificarile si completérile ulterioare si a Ordinului
ministrului sanatatii nr. 1224/2006 pentru aprobarea Normelor privind activitatea
unitdtilor de transfuzie sanguind din spitale si este organizatd ™ cadrul
Compartimentului de Terapie Intensivd a spitalului, fiind condusd de un medic
coordonator, unitatea avdnd un program de lucru permanent.

{2) Tn cadrul Unit4tii de Transfuzii Sanguine se realizeazs urmatoarele activitati:

a) aprovizionarea cu s&nge total si componente de sAnge pe baza solicitarilor
scrise din sectiile clinice ale spitalului;

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

c) distributia de sdnge si componente sanguine de la un centru de transfuzie
furnizor cétre spitalul beneficiar se face in baza unui contract de furnizare, care
stabileste conditiile de distributie si documentatia aferent3 obligatorie;

d) efectuarea testelor pretransfuzionale;

e} pregdtirea unitatilor de sange total si a componentelor sanguine Th vederea
administrarii;

f) consiliere privind utilizarea clinicd a sdngelui total si a componentelor sanguine;

g) prezervarea probelor biologice pretransfuzionale si a unitétilor de sange sau
componente sanguine administrate pentru o pericadd de 72 de ore post
transfuzional Tn spatiile frigorifice cu aceastd destinatie;

h) Tntocmirea documentatiei corespunzitoare tuturor activitatilor desfs

i) raportarea tuturor evenimentelor legate de actul transfuzional g
transfuzie teritorial;

j) péstrarea esantioanelor din ser sau plasm# recoltate pretransfzi
tuturor pacientilor transfuzati, pentru o perioadd de minimun
frigorifice cu aceastd destinatie (seroteca).
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(3) Tn Unitatea de Transfuzie Sanguind din spital este obligatorie respectarea
protocolului de teste pretransfuzionale, care cuprinde urméatoarele testari:

a)
b)

C)

d)

e)

determinarea grupului sanguin ABO si Rh(D) la pacient;

verificarea aspectului macroscopic, a integritétii grupului sanguin ABO si Rh{D)
la unitatea de s&nge sau componenta sanguing selectats In vederea efectuérii
probei de compatibilitate (sdnge total si masa eritrocitara);

proba de compatibilitate pacient-unitate de sadnge total sau component3
sanguind ce contine eritrocite, se vor efectua toate cele 3 tehnici
complementare: test salin, test enzimatic cu papaind la temperatura de 37
grade Celsius si testul coombs indirect;

in cazul nou-nascutilor si sugarilor de pané la 6 luni, proba de compatibilitate
se va efectua att cu serul pacientului, cat si cu serul mamei;

se interzic unitéatii de transfuzie sanguina din spital: livrarea de s&nge total sau
de componente sanguine catre alte spitale, livrarea si/sau administrarea lor la
domicitiul pacientului, livrarea de sange total si/sau de componente sanguine
cu alta destinatie decat administrarea terapeutica in incinta spitalului;

{4) Ultimul control pretransfuzional se efectueaz3 obligatoriy, la patul bolnavului, si
cuprinde urméatoarele:

a)
b)
c)

d)

€)

f)
)
h)
)
i)
k)
1)

verificarea identitatii pacientului;

verificarea aspectului macroscopic si a integritétii unitatii de transfuzat;
verificarea compatibilitatii dintre unitatea de s&nge selectatd si pacient: -
determinarea grupului sanguin ABO si Rh (D) la pacient (testul serafol);
determinarea grupului sanguin ABO si Rh (D) la unitatea de transfuzat; -
verificarea documentatiei {testul serafol);

Tnregistrarea Tn foaia de observatie clinicd generala.

Documentatia minima obligatorie aferentd desfésurarii activitatii unitatii de
transfuzie sanguina din spital cuprinde urmatoarele:

evidenta stocului de sange si a produselor derivate (intréri, provenienta iesirii
pentru transfuzie, rebut si cauze, returnate la centrul de transfuzie sanguin3,
predare incinerare, etc.);

evidenta bonurilor - cerere de s&nge si produse derivate;

evidenta test&rilor grupului sanguin (ABO/ Rh si a rezultatelor;

evidenta probelor de compatibilitate, a rezultatelor, a procedurilor
transfuzionale si a reactiilor secundare;

repertoar cu pacientii testati ABO/Rh;

evidentele monitorizarilor temperaturilor echipamentelor frigorifice;

m) evidentele stocului de reactivi;

n)
o)
p)

q)

documente privind reactivi {certificate de calitate de la producator, prospecte);
proceduri operatorii standard de lucry;

formulare tipizate pentru rezultate, comand3 sange si produse de sdnge de la
centrul de transfuzie sanguing;

evidenta gestiondrii $i neutralizérii deseurilor generate din activitatea unit&tii
de transfuzie sanguiné.

Articolul 42
Farmacia are Tn principal urméatoarele atributii:

a)

b)

d)

pastreazé, prepara si distribuie medicamente de orice natura si sub orice forma,
potrivit prevederilor farmacopeii rorméane n vigoare, specialititi farmaceutice
specializate si autorizate si alte produse farmaceutice, conform
nomenclatorului aprobat de Ministerul S&natatii;

asigurd eliberarea si livrarea In regim de urgentd a medicamentelor pe baza
prescriptiilor medicale si a referatelor de urgentd ntocmite de medicul curant
si aprobate de seful de sectie;

personalul farmaciei este obligat s& asigure prin rotatie pe
domiciliu pe durata zilelor libere si s&rbatorilor legale, astfel Tnca
urgenta a pacientilor s& poata fi asigurata 'n permanents;
depoziteazd produsele conform normelor Tn vigoare (farmac

chimice;
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e)

h)

)
k)

organizeaza si efectueazs controlul calitétii medicamentului si ia masuri ori de
cate ori este necesar, pentru prelntémplnarea accidentelor, informand imediat
organul superior;
asigura, In cadrul competentei sale, primul ajutor bolnavilor;
asigura controlul prin:

. controlul preventiv;

iil. verificarea organoleptici sifizic;

iii. wverificarea operatiilor finale;

iv.  analiza calitativd a medicamentelor la masa de analize.
asigura si raspunde de introducerea si utilizarea informatiilor specifice 1n
sistemul informatic al spitalului;
participd la programele de educatie sanitard In domeniul medicamenteior,
combaterea automedicatiei si informarea personalului medico-sanitar cu
privire la medicament;
asigurd prescrierea, prepararea si eliberarea medicamentelor se face potrivit
normelor stabilite de Ministerul S&n&tatii.
asigurd obtinerea, depozitarea si distribuirea preparatelor farmaceutice,
utilizdnd practici care limiteazi p05|b|I|tatea transmisiei agentului infectios
cétre pacienti;
asigura distribuirea medicamentelor antiinfectioase cu respectarea
reglementdrilor privind avizarea acestei prescrieri existente Tn spital si tinerea
unei evidente adecvate;

m) asigura obtlnerea si depozitarea vaccinurilor sau imunoglobulinelor

n)

o)

p)

a)

y)
2)

specifi ce/serurilor heterologe si distribuirea lor in mod adecvat;

asigurd pdstrarea ewden'gel antibioticelor distribuite departamentelor
medicale;

raporteaza catre serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale,
medicului responsabil de politica utilizarii antibioticelor consumul de
antibiotice pe clase si pe sectiile unitatii sanitare si participd la evaluarea
tendintelor utilizarii antibioticelor;

colaboreaza cu medicul infectionist/clinician responsabil de elaborarea politicii
de utilizare judicioasd a antibioticelor In monitorizarea consumului de
antibiotice;

organizeaza si realizeazad baza de date privind consumul de antibiotice din
unitate, pe clase de antibiotice si pe sectii/compartimente, cu calcularea
DDD/‘IOO Zile spitalizare si a duratei medii a terapiei cu antibiotice per pacient
internat, pe suport electronic.

asigurd cunocasterea si respectarea regulamentului de organizare si
functionare, a regulamentului intern al spitalului, codului de conduit3 al
personaluiui contractual.

asigura nsusirea permanentd a legislatiei specifice si preocuparea pentru
perfectionarea cunostintelor profesionale,

asigurd cunoasterea si respectarea normele de sinatate, securitate si igiend n
muncs; a normelor de prevenire si stingere a incendiilor, a normele de actiune
in caz de urgentd, a normele de protectle a mediului Tnconjurator.

asigura cunoasterea si participarea la indeplinirea politicii si a oblectivelor
managementului calitatii din unitate;

implementeaza codului controlului intern conform Ordinului nr. 600/2018, cu
modificérile si completarile ulterioare.

implementarea standardelor si procedurilor de acreditare a spitalului.

se implicd Th elaborarea si implementarea unor ghiduri de ,Bune Practici
Farmaceutice ale Farmaciei de Spital” bazate pe cele mai bune date dlsponlblle
care vor include recomanddri privind necesitstile de instruire si
competenté al personalului de spec1a||tate venind Tn Tntémplnar

farmaciei spitalului.
asigurd utilizarea optima, eficienta si In sigurantd a medicamenis
se implicE Tn toate etapele de supraveghere a consumului de
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pentru a optimiza actul medical, consumul de medicamente si calitatea
serviciilor oferite pacientilor.

aa)asigurd avizarea protocoalelor de tratament elaborate de citre medicii

spitalului

bb) asigurs revizuirea si validarea in cel mai scurt timp a prescriptiilor medicale.

Ori de céte ori situatia clinicd permite, aceasta revizuire ar trebui s§ aib3 loc
inainte de eliberarea si administrarea medicamentelor.

Articolul 43
Statia de sterilizare are ™n principal urmétoarele atributii:

a)

b}
c)
d)

e)

f)

utilizeazé cele mai bune metode de curétire, dezinfectie, sterilizare si pdstrare a
instrumentarului de sterilizat pentru a impiedica deteriorarea;

sterilizeaza intreg instrumentarul medical;

tine evidenta materialelor prezentate la sterilizare;

face controlul sterilizérii prin teste chimice la fiecare sarj3 si periodic testarea
bacteriologica.

respects indicatiile date de compartimentul de asociate asistentei medicale;
raspunde direct de starea de igiend a centrului si de starea de functionare a
aparatelor de dezinfectie.

Artlcolul 44

Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale are in principal
urmadtoarele atributii:

a)

b)

c)

d)

g)

h)

)

k)

organizeaza si participd la Tntélnirile Comitetului de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale;

propune managerului sanctiuni pentru personalul care nu respect3
procedurile si protocoalele de prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale;

seful/responsabilul contractat participd Tn calitate de membru la sedintele
Comitetului director al unit&tii sanitare si, dup@ caz, propune acestuia
recomandari pentru implementarea corespunzatoare a planului anual de
prevenire a infectiilor, echipamente si personal de specialitate;

elaboreaza si supune spre aprobare planul anual de supraveghere, prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale din unitatea sanitars;
organizeazd, In conformitate cu metodologia elaboraté de Institutul National
de S&natate Publics, anual, un studiu de prevalentd de moment a infectiilor
nosocomiale si a consumului de antibiotice din spital;

organizeazd si deruleazd activititi de formare a personalului unitdtii n
domeniul prevenirii infectiilor asociate asistentei medicale;

organizeaza activitatea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale pentru implementarea si derularea activitatilor
cuprinse Tn planul anual de supraveghere si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale al unitatii;

propune si initiazd activitdti complementare de preventie sau de limitare cu
caracter de urgenta, In cazul unor situatii de risc sau al unui focar de infectie
asociata asistentei medicale;

elaboreazd ghidul de jzolare al unitdtii sanitare si coordoneazd aplicarea
precautiilor specifice Tn cazul depistérii colonizarilor/infectiilor cu germeni
multiplu rezistenti la pacientii internatj;

Tntocmeste harta punctelor si zonelor de risc pentru aparitia infectiilor asociate
asistentei medicale si elaboreazd procedurile si protocoalele de prevenire si
limitare In conformitate cu aceasta;

implementeazd metodologiile nationale privind supravegherea bolilor
transmisibile si studile de supraveghere a infectiilor asociate asistentel
medicale;

asistentei medicale de pe sectii si centralizeazd datele 1n 5
monitorizare a infectiitor al unltétu
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m) raporteazd la directia de sin&tate publics judeteand infectiile asociate

P)

q)

asistentei medicale ale unitatii si calculeazi rata de incident¥ a acestora pe
unitate si pe sectij;

organlzeazé si participd la evaluarea eficientei procedurilor de curatenie si
dezinfectie prin recoltarea testelor de autocontrol

colaboreazd cu medicul de laborator pentru cuncasterea circulatiei
microorganismelor patogene de la nivelul sectiilor Si compartlmentelor cu
precddere a celor multirezistente si/sau cu risc epldemlologlc major, pe baza
planului de efectuare a testelor de autocontrol:

solicitd trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de
referintd, Tn conformitate cu metodologiile elaborate de Institutul National de
Sinitate Publica, Tn scopul obtinerii unor caracteristici suplimentare;
supravegheaza si controleazj buna functionare a procedurilor de sterilizare s
mentinere a sterllltatu pentru instrumentarul si materialele sanitare care sunt
supuse sterilizarii;

supravegheaza si controleazd activitatea de triere, depozitare temporars Si
eliminare a deseurllor periculoase rezultate din activitatea medical:
organizeazs, supravegheazé si controleaza respectarea circuitelor functionale
ale unitatii, circulatia pamen’ulor si vizitatorilor, a personalului si, dup caz, a
studentllor si elevilor din Tnvétamantul universitar, postuniversitar sau
postllceal

avizeazi orice propunere a unitatii sanitare de modificare 1n structura unitatii; -
supravegheaza si controleaza respectarea in sectiile medicale si parachnlce a
procedurilor de triaj, depistare si izolare a |nfect||Ior asociate asistentei
medicale;

réspunde prompt la informatia primitd din sectii si demareaz§ ancheta
epidemiologics pentru toate cazurile suspecte de mfectte asociatd asistentei
medicale;

w) dispune, dupa anuntarea prealabild a managerului unitatii, masurile necesare

X)

)

z)

pentru limitarea difuziunii infectiei, respectiv orgamzeazé dupd caz, trigje
epidemiologice si investigatii paracllmce necesare;

Intocmeste si definitiveazs ancheta epldemlologlcé a focarului, difuzeazi
mformatule necesare privind focarul, In conformitate cu legislatia, intreprinde
masuri si activitadti pentru evitarea riscurilor identificate In focar:

solicits colaborarile interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern
de |a directia de sénatate publica sau Institutul National de S&n3tate Public -
centru regional la care este arondat, conform reglementarilor Tn vigoare;
raporteaza managerului problemele depistate sau constatate Tn prevenirea Si
limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

aa)intocmeste rapoarte cu dovezi la d!SpOZItIa managerului spitalului, Tn cazurile

de investigare a responsabilitatilor pentru infectii asociate asistentei medicale.

bb) implementeaz si monitorizeaza bunele practici de utilizare a antibioticelor.
Articolul 45

Laboratorul de analize medicaie are tn principal urmitoarele atributii:

a)

efectuarea tuturor analizelor medicale realizabile conform dotrii cu aparaturd
medicald necesare precizérii diagnosticului, stadiulul de evolutie a bolii si
examenelor profilactice;

receptionarea produselor sosite pentru examene de laborator si Tnscrierea lor
corecta;

asigurarea recipientelor necesare recoltdrii produselor patologice;

redactarea corectd si distribuirea |a timp a rezultatelor examenelor efectuate:
efectuarea testelor pentru stabilirea agentilor etiologici ai infectiilor la pacientii
internati;
efectuarea testelor de detectie a portajelor de germeni cu risc |
focar epidemic d|fC|I de controlat (multlre2|stent| la antlblotlc

cahtat,u
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h)

)

k)

seful laboratorului raspunde de elaborarea ghidurilor pentru recoltares,
manipularea, transportul si prezervarea corecta a probelor biologice, care vor fi
insotite de cererea de analizd completats corect;

seful laboratorului r&spunde de elaborarea manualului de biosigurants al
laboratorului, utilizdnd recomandarile din Ghidul national de biosiguranta
pentru laboratoarele medicale (cea mai recentd editie), in scopul evitarii
contaminarii personalului si a mediului;

seful laboratorului réspunde de intocmirea si derularea programului de
instruire a personaiului din subordine n domeniul specific al prevenirii si
limit&rii infectiilor asociate asistentei medicale;

identificarea corect¥ a mlcroorgan_lsmelor patogene; n cazul suspiciunii de
infectie asociatd asistentei medicale va asigura identificarea c&t mai rapid3 a
agentului etiologic al infectiilor asociate asistentei medicale din produsele
patologice recoltate de la bolnavi/purtitori;

anuntarea imediatd, obligatorie, Tncd de la suspiciune, a rezultatelor
microbiologice, respectiv a rezultatelor de identificare ulterioare a
microorganismelor cdtre medicul curant si serviciul/compartimentul de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

m) rdspunde de raportarea imediat# catre serviciul/compartimentul de prevenire

n)
o)

P}

Q)

a infectilor asociate asistentei medicale a rezuitatelor pozitive in urma
screeningului  pacientilor din sectile cu risc pentru depistarea
colonizérilor/infectiilor cu germeni multlplu rezistenti,

testeazd sen5|b|Iltatea/re2|stenta la substan'ge anti microbiene a
microorganismelor cu semnlﬁca'gle clinicd, utilizdnd metode standardizate;,
organizeaza si realizeazd baza de date privind izolatele din unitatea sanitarj si
rezistenta la antibiotice, pe suport electronic;

monitorizeaza rezultatele neobisnuite si semnaleaza riscul aparitiei unui focar
de infectie asociatd asistentei medicale pe baza izoldrii repetate a unor
microorganisme cu acelasi fenotip (mai ales anti biotip), a unor
microorganisme rare ori prin izolarea unor microorganisme inalt patogene
sau/si multirezistente;

raporteaza, in regim de urgentd, aspectele neobisnuite identificate prin
monitorizarea izoldrilor de microorganisme si a rezistentei la antibiotice
serviciului/compartimentului de prevenire a infectillor asociate asistentei
medicale;

stocheaza tulpini microbiene de importantd epidemiologicd Tn vederea
confirmdrii caracterizérii si studiilor epidemiologice comparative intr-un
laborator de referintd, cu respectarea reglementérilor legale privind
biosecuritatea si biosiguranta.

Articolul 46
Laboratorul de radiologie i imagistics medicald are In principal urmatoarele atributii;

a) efectuarea examenelor radiologice si imagistice in laborator;

b) colaborarea cu medicii clinicieni tn scopul precizarii diagnosticului, ori de céte
ori este necesar,

¢€) organizarea si utilizarea corespunzatoare a filmotecii precum si a patrimoniului
sectiei;

d) aplicarea masurilor pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din
laborator.

Articolul 47

Laboratorul endoscopie bronsic are in principal urmatoarele atributii:

a)

b)
c)
d)

efectuarea de fi brobronhoscopn pentru diagnosticul afec'gtunllor tumorale
pulmonare si bronsice;
terapii endobronsice;
aerosoloterapie;
extragere de corp strain.




Articolul 48
(1) Laboratorul de explorari functionale asigurs efectuarea investigatiilor medicale
conform solicit&rijor medicilor de speC|aI|tate si in raport cu dotarea existents, avand
urmatoarele atributii;

a) grupeazi, atat pentru pacientil internati, cat 'si pentru pacientii din
ambulatoriu, o varietate de tehnici de |nvest|gare bazate pe utilizarea
Judicioasd a aparaturii specializate de Tnalts tehnologie care permite obtinerea
de date referitoare la potentialul functional al diferitelor organe si sisteme ale
corpului uman.

b) colaboreazi cu medicii clinicieni in scopul precizirii diagnosticului ori de cate
ori este nevoie;

C) organizeazi programarea si efectuarea investigatiilor Tn timp util;

d) organizeazi redactarea corects si distribuirea Ia timp a rezultatelor;

e) organizeazs si controleazs raportarea citre serviciul tehnic in cel mai scurt timp
a oricarei defectlunl apérute la aparatura de specialitate

{2) Tncadrul La boratorului de Explorari Functionale se pot efectua investigatii specifice
de:

a) spirometrie;

b) electroencefalograma.

Articolul 49
Laboratorul Recuperare Medical8 Respiratorie are in principal urmatoarele atributii:

a) acordd servicii medicale atat pentru pacientii internati, cat si pentru cei In
regim ambulatoriu, In intervale orare distincte;

b) aplicé protocoalele terapeutice specifice activitatii;

¢) efectueazi procedurile necesare pacientilor cu patologre respiratorie cronici,
fibrozé pulmonars idiopatics, BPOC sever cu insufi cientd respiratorie cronic,
TBC sechelar, sindrom si sechele post COVID-19, obezitate cu hipoventilatie;

d) intocmeste planurile de recuperare medicald a bolnavilor, impreund cu
medicul curant §i urmareste evolutia pacientilor;

e) asigurd consult i tratament de speuahtate pacientilor din alte unitati sanitare,
respectand protocoalele de colaborare dintre institutii;

Articolul 50
Compartimentul evaluare si statistici medical% are in principal urmatoarele atributil:

a) este responsabil pentru operarea Tn baza de date a spitalului, verificarea Si
codificarea informatiilor medicale;

b) pune la dispozitie tuturor structurilor interne interesate toate datele solicitate
si pune la dispozitie structurilor externe Directiei de Sandtate Publicd a
:ludetulw Cluj date statistice medicale, cu acordul conducétorului autoritatii;

c) colaboreazs cu celelalte structuri ale Directiei de S&n&tate Publics a Judetufm
Cluj pe probleme legate de statistica medlcalé

d) transmite informari operative {in timp real) persoanelor cu atributii de decizie;

e} colaboreazd cu structurile responsabile pentru supravegherea si controlul
bolilor transmisibile si netransmisibile 1n realizarea rapoartelor periodice,
precum si a prognozelor

1) organlzeazé sistemul de evidentd primara si raportarea statistic sanitars la
nivelul cabinetelor medicale, indiferent de forma de organizare a unitatilor
sanitare;

g) verificd datele raportate cu evidentele primare si centralizatoare;

h) centralizeazd dirile de seam3 de la nivelul sectiilor si Tntocmeste
centralizatoarele de activitate si morbiditate trimestriale si anuale

i) verificd/codificd cauzele de deces in conformitate cu mdlcatme Ministerului
Sandtatii, Tn buletinele de deces si de nou néscut mort, conform legislatiei de
stare cwlla a populatiei;

i) verlﬁca/codlf' cd fisele de decese sub un an, decese perinatale, fisefes

k) centrahzeazé vern"ca si transmlte Centrulw Natlonal pentru Cifga
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de seama trimestriale si anuale, precum si situatia unitatilor sanitare publice si
private (unitdti, paturi, personal, activitéti) solicitate de Institutul National de
Statistica conform prevederilor legale h vigoare.
Articolul 51
(1) Dispensarul TBC are Tn componentd urmétoarele structuri:
a) Cabinete consultatii adulti;
b) Cabinete consultatii copii;
¢) cabinete asistente teren
d) Punct laborator — bacterioclogie;
e) Fisier;
f) Sald de tratament;
g) Laborator radiologie si imagisticd medicals.
{2) In Dispensaru! TBC se asigurs, asistentd medicald la Tndrumarea $i recomandarea
medicului de familie, Este unitatea cu activitate de diagnostic si tratament specializat,
care asigura asistentd medicala de specialitate ambulatorie, activitati antiepidemice
In focarele de tuberculozd, supravegherea si evaluarea actiunilor antituberculoase
desfdsurate la nivelul cabinetelor medicilor de familie.
Articolul 52
(1) Ambulatoriul integrat spitalului este organizat conform OMS 39/2008 si asigur3
asistenta medicald ambulatorie avnd 1n structurd atdt cabinete medicale de
specialitate care au corespondent in specialitatile sectiilor cu paturi precum si
cabinete medicale de alte specialititi, in vederea asigurarii unei asistente medicale
complexe.
(2} Asigura trierea si internarea bolnavilor care necesits asistentd medicald curativa,
cat si tratamente ambulatorii. Consultatiile bolnavilor Tn ambulatoriu se acord3 de
catre medicii specialisti din cadrul spitalului, pe baza recomandarilor scrise ale
medicului de specialitate care trimite bolnavul si care trebuie s& cuprindd motivul
trimiterii, diagnosticul prezumtiv si examindrile paraclinice.
(3) Ambulatoriul este coordonat de un medic numit de managerul spitalului.
(4) Ambulatoriul integrat spitalului cuprinde cabinete In urmétoarele specialitati:

a) pneumologie;

b) chirurgie toracica.
Articolul 53
Cabinetele de consultatii medicale de specialitate din ambulatoriul integrat spitalului
au n principal urmétoarele atributii:

a) stabilirea diagnosticului si tratamentului pacientilor cu bilet de trimitere de la
medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu;

b} asigurarea asistentei medicale de specialitate bolnavilor ambulatoriu;

c) asigurarea primului ajutor medical si asistentei medicale de urgenta in caz de
boald sau accidente;

d) Indrumarea bolnavilor citre unitatile sanitare cu paturi in cazurile In care este
necesara internareg;

e} programarea judicicass a bolnavilor |la cabinet pentru evitarea aglomeratiilor si
amandrilor;

f) executarea masurilor specifice de prevenire si combatere a bolilor cronice si
degenerative;

g) monitorizarea si controlarea pacientilor care au fost internati Tn spital si care au
venit la controalele programate la solicitarea medicului curant pentru
afectiunile pentru care au fost internati;

h) efectuarea de consultatii interdisciplinare pentru pacientii internati in unitate
sau pentru cei internati In alte spitale;

i) efectuarea investigatiilor necesare expertizei capacititii de muncs, colaborarea
cu serviciile de expertiza si recuperare medicald a capacititii de muncs, in
stabilirea capacitdtii de muncs;

j) completarea formularelor tipizate, conform reglementarilor |

k} Tnregistrarea serviciilor medicale furnizate pentru asigu
cronice, obligatoriu atét 1n fisele de consultatii cat si In regist

[} aplicarea protocoalelor terapeutice Tn vigoare;
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m) definirea manevrelor care implic solutii de continuitate a materialelor utilizate
si a conditiilor de sterilizare;

n) Tntocmirea criteriilor de prioritizare pentru accesul la serviciile oferite i cazul
listelor de asteptare.

Articolul 54

(1) Tn cadrul sectiilor cu paturi, pentru asigurarea continuit&tii asistentei medicale intre
ora de terminare a programului stabilit pentru activitatea curents a medicilor din
cursul diminetii si ora de incepere a programului de dimineat¥ din ziua urmatoare, se
organizeaza serviciul de garda.

(2) Medicii de garda au urmatoarele atributii principale:

a) pe durata g&rzii sunt nlocuitorii sefi lor de sectie, si In acest interval preiau toate
atributiile acestora referitoare la activitatea medlcala

b} medicul coordonator al gdrzilor asigurd integrarea si transmiterea citre
structurile corespunzdtoare a informatiilor 1n cazurile care depasesc
competenta medicului de gards, evalueazs si supervizeaza derularea actului
medical pentru cazurile complexe care necesits investigare multidisciplinar
Jaspunde pentru respectarea masurilor Intreprinse in situatii de urgents si de
raportarea situatiei cu celeritate conducerii unitatii;

c) asigurd efectuarea consultatiilor pacientilor prezentati la camera de gardi;

d) raspund prompt solicitarilor pacientilor internati In sectii si noteaza Tn foaia de
observatie clinicd generald evolutia acestor pacientj, examinarile paraclinice
efectuate in garda precum si modificrile planului terapeutic;

e) asigurd pe durata g&rzii trimiterea pacientilor la consulturi inter clinice in
vederea stabilirii diagnosticului si a terapiei;

f) elibereazd medicatia necesar din dulapul de urgents;

g) asigurd transferul pacientilor In alte sectii ale spitalului sau 1n alte spitale in
conformitate cu procedurile si protocoalele spitalului;

h) asigura controlul organoleptlc (calitativ) si cantitatival hranei servite pacientilor;

[) noteaza n raportul de gard3 orice incident survenit fn sectii pe durata garzii;

J) Tn caz de incendiu sau calamitate iau primele masuri pentru evacuarea
pacientilor pana la activarea celulei de criz3 si sosirea echipelor de interventie
pe care le convoacs in regim de urgenta.

Articolul 55
Aparatul functional al spitalului are Tn componentd urmatoarele structuri:
m Subordonate managerulu;
a) Serviciul RUNOS-SSM-PSI-Pazi cu urm3toarele structuri:
.  Compartimentu! RUNOS;
il. Compartimentul SM-PS|-Protectie Civila si Situatii de Urgent¥;
iil. Compartimentul Paza.

b) Compartimentul de Management al Calit4tii Serviciilor de S&natate;

¢} Compartimentul Juridic :

d) Compartimentul Psihologie;

(2) Subordonate directorului medical:
a) Compartimentul Cuite;
b) Compartimentul transport pacienti.
(3) Subordonate directorului financiar-contabil:
a) Serviciul Financiar-Contabilitate, Prepararea hranei cu urmétoarele structuri:
I. Compartimentul Financiar-Contabilitate;
ii. Compartimentul Pregatirea si Distribuirea hranei.
b} Serviciul Achizitii Publice-Administrativ cu urmatoarele structuri:
.  Compartimentul Achizitii Publice;
ii. Compartimentul Administrativ.
¢} Serviciul Aprovizionare, Tehnic cu urmatoarele structuri:
i. Compartimentul Aprovizionare:
ii. Compartimentul Tehnic;
Articolui 56
Compartimentul RUNOS are in principal urmatoarele atributii:
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a)

b)

c)

d)

)

elaboreazd, conform prevederilor legale Th vigoare, proceduri proprii ¢u privire
la activitatea care se desf&soars in cadrul compartimentului, pe care le supune
spre aprobare managerului unitatii;

are ca obiect de activitate aplicarea legislatiei In domeniul managementului
resurselor umane privind angajarea, evaluarea, perfectionarea profesionald a
resurselor umane din cadrul spitalului;

asigura Intocmirea documentatiilor cu privire la modificarea statului de functii,
a organigramei, precum si a regulamentului de organizare si functionare al
spitalului;

efectueazd lucrdri privind incheierea, modificarea, suspendarea si Tncetarea
contractului individual de muncs, precum si acordarea tuturor drepturilor
prevazute de legislatia in vigoare;

urmareste Intocmirea si actualizarea de citre conducétorii de compartimente
a fiselor de post si asigurid gestionarea lor conform prevederilor legaie in
vigoare;

gestioneaza procesul de realizare a evalurii si intocmirea fiselor de evaiuare a
performantelor profesionale individuale;

stabileste, conform reglementérilor legale, salariile de baz si celelalte drepturi
salariale pentru personalul din cadru! spitalului;

asigurd introducerea n baza de date a informatiilor referitoare la personal si
actualizeaza baza cu datele noilor angajati;

Tntocmeste documentatia privind pensionarea pentru limitd de varsti sau
invaliditate;

Intocmeste si actualizeazi registrul de evidents a sala riatilor (REVISAL);
asiguré secretariatul comisiilor de concurs pentru ocuparea posturilor vacante
si Intocmeste lucrédrile privind Incadrarea In munca a candidatilor deciarati
admisi pe baza proceselor-verbale ale comisiilor, in conformitate cu prevederile
legale;

calculeaza vechimea n specialitate si tn munc3 la incadrare si de cate ori se
impune;

m) executd lucrérile de normare a personalului, aplicdnd criteriile de normare 1n

n)

o)
P)

q)

conformitate cu normativele 1n vigoare;
fundamenteaza fondul de salarii necesar personalului din unitate, In vederea
Tntocmirii proiectului de buget de venituri si cheltuieli;

intocmeste lunar lucrarile de salarizare si promovare;

efectueaza controlul prestérii muncii, atat in cadrul programului de lucru, cat si
Tn afara lui (g&rzi, ore suplimentare etc);

Intocmeste statele de platd a salariilor pentru angajatii spitalului si asigurs
acordarea drepturilor de salarizare ca: salariu de baza, spor pentru conditii de
muncd, spor pentru activitatea desfisurats in 3 ture, spor de noapte, spor
pentru activitatea desfdsuraté In zilele de sambats dumninics si sirbstori legale,
garzi, burse, etc, cu respectarea intocmai a legislatiei In vigoare;

fntocmeste declaratiile lunare privind evidenta nominala a asiguratilor si a
obligatiilor de plats c3tre bugetul :statului, asigurarilor sociale, asigurdrilor de
sdndtate, pentru somaj;

Intocmeste si transmite situatiile periodice solicitate de Ministerul Sanatatii,
Consiliul Judetean Cluj, Directia de S&n&tate Publica Cluj, Casa de Asiguréri de
Sandtate Cluj, Agentia National3 de Administrare Fiscal3, etc.:

asigurd operarea programarilor si efectusrii concediilor de odihng ale
angajatilor;

Intocmeste formalitatile n vederea acord#rii de concedii de odihna, concedii
féra plata, concedii pentru formare profesional si tine evidenta acestora;
elibereazd la cerere adeverinte privind calitatea de salariat care atest ),
Tn muncd, drepturile salariale sau calitatea de asigurat;
Tntocmeste documentatia privind sanctionarea personalului

raportului Comisiei de disciplfina: o ‘
Intocmeste orice alte lucrari previzute legislatie, specifice Home
activitate; c
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y) executd la termenul precizat orice alts lucrare repartizata de catre conducerea
spitalului privind problemele specifice compartimentului;

2) calculeaz3 indicatorii specifici prin care se analizeaz3 activitatea spitalului;

aa)analizeazd indicatorii pe spital;

bb) aplicd politici salariale corespunzitoare, In conformitate cu legislatia Tn
vigoare;

cc) cunoaste permanent necesarul de personal, pe categorii, specialitati, pe total
spital si pe fiecare loc de munci in parte:

dd) participa la elaborarea planului pentru formarea si perfectionarea pregétirii
profesionale a angajatilor;

ee)asigurd Tntocmirea In termen a darilor de seam3 statistice specifice activitatii
compartimentului;

ff) asigur¥ si raspunde de aplicarea stricts a prevederilor legale privind salarizarea
personalului.

gg) informeazd noul angajat cu privire la responsabilitatile, drepturile asociate
postului, procedurile si protocoalele utilizate in desfasurarea activitatii sale.

hh) deleagd responsabilul de indrumarea/monitorizare a nouiui angajat In
perioada de proba si mentine legatura cu acesta pentru a se asigura de buna
desfasurare a Tndrumarii;

il) asigurd corespondenta telefonic Tntre structurile spitalului cu exteriorul;

1) primeste si distribuie corespondenta intre structurile spitalului si Tntre spital si
restul institutiilor statului.

Articotul 57 .
Compartimentul SM-PSI-Protectie Civild si Situatil de Urgentd are in principal
urmatoarele atributii:

(1) Atributii pe linie de securitatea muncii:

a) executarea de servicii de prevenire si protectie;

b) acordarea primului ajutor, asigurs evacuarea lucritorilor in caz de pericol grav
sl iminent, efectueazd actiuni legate de stingerea incendiilor:

¢} asigurarea informarii lucritorilor privind securitatea si sdndtatea Tn muncg;

d) efectuarea instruirii lucr&torilor privind securitatea si sanatatea 'n munci;

e) comunicarea, cercetarea, Ihregistrarea si raportarea evenimentelor,
accidentelor de muncs, bolilor profesionale;

f) asigurarea evacusrii locurilor de muncs;

g) ntocmirea si difuzarea citre toate sectiile spitalului a documentelor previzute
de legislatia In vigoare, in baza cirora se desfésoara activitatea pe linie de
securitate si sandtate Th munca.

(2)Atributii pe linie de PSI, protectie civil3 si situatil de urgenta:

a) este responsabil pe spital cu activitatea de protectie civild, respectd si pune In
aplicare prevederile legale in vigoare ih acest domeniu: raspunde de Intocmirea
la timp a documentelor legate de aceasts activitate;

b) rdspunde de activitatea pe linie de PS.. pe spitai, fiind compartiment cu
personal tehnic de specialitate cu responsabilititi In domeniul apararii
Impotriva incendiilor; respectd si pune Tn practica prevederile legale in vigoare
in acest domeniu; réspunde de Tntocmirea la timp a documentelor legate de
aceastd activitate;

€) coordoneazd modul de Thdeplinire a masurilor de apérare Impotriva incendiilor
fn intreg obiectivul;

d) Intocmeste Planul de ap&rare anual si-l supune aprobarii conducerii unitatii;

e) ia masuri pentru reumplerea la timp a sting&toarelor iesite din termen si a celor
folosite;

f) organizeazs in mod esalonat actiuni de instruire pe linia ap&rarii Impotriva
incendiilor cu tot personalul spitalului;

g) urmdéreste ca dotarea cu mijloace de ap&rare impotriva incendiilor
corespunda cerintelor legale;

h) tine la zi un registru de evident& a controalelor interne specifice/@gxe
a aplicatiilor pe linie de ap&rare Tmpotriva incendiilor si obtine \ga S
serviciu pentru fiecare control efectuat; c
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i) Tncazde calamititi sau catastrofe naturale ia ma3suri pentru prevenirea oricirui
pericol de incendiu;

J) ntocmeste si afiseazs instructiunile de ap&rare Impotriva incendiilor pentru
locurile de munca pe care le propune si care sunt cu risc de incendiu;

k) Intocmeste Raportul de evaluare a capacitétii de aparare Impotriva incendiilor
a unitatii si 1l prezintd semestrial si ori de cite ori este necesar conducerii
unitatii;

) propune includerea n bugetul unitatii a fondurilor necesare achizitiondrii celor
necesare pentru bunul mers al activitatii de ap&rare Tmpotriva incendiilor;

m) intocmeste lista cu obiectele, echipamentele si activitatile necesare acestei
actiuni;

n) controleaz¥ aplicarea normelor de apdrare Tmpotriva incendiilor la nivelul
sectiilor si compartimentelor spitalului si se implics personal pentru inl&turarea
deficientelor constatate.

Articolul 58
Compartimentul Paz3 are urmétoarele atributii:

a) asigura paza obiectivului, bunurile si valorile nominalizate in planul de paz3 si
sd asigure integritatea acestora;

b) asigurd accesul in obiectiv numaiin conformitate cu reglementérile legale si cu
dispozitiile interne.

Articolul 59

(1} Compartimentul de Management al Calitatii Serviciilor de S&n#tate este organizat
In conformitate cu prevederile legislatiei In vigoare si are ca principal obiectiv
implementarea la nivelul unitatii a sistemului de management al calitatii serviciilor de
sandtate si sigurantel pacientului.

(2) Rolul structurii constd n planificarea, organizarea, coordonarea, indrumarea
metodologicd si monitorizarea activitstilor privind asigurarea si Tmbunatstirea
continua a calit&tii serviciilor de sén&tate si sigurantei pacientului.

(3) Pentru realizarea obiectului s§u de activitate, structura de ma nagement al calitatii
serviciilor de s&nétate desfiisoard urmétoarele activitdti principale:

a) elaborarea, Tmpreuns cu celelalte structuri din unitatea sanitara, a planului de
management al calitatii serviciilor de s&natate, precum si coordonarea si
monitorizarea implementérii acestuia;

b) evaluarea periodica a stadiului de implementare a planului de management al
calitatii serviciilor de san&tate si a nivelului de conformitate cu standardele sicu
cerintele de monitorizare postacreditare, adoptate de citre ANMCS;

c) informarea periodica a conducerii si a personalului din cadrul unitatii sanitare
cu privire la nivelul de implementare a planului de management al calitatii
servicillor de sénatate si, dup3 caz, actualizarea acestuia;

d) coordonarea si monitorizarea elaborarii de citre structurile de la nivelul unitatii
sanitare a documentelor calitatii;

€) asigurarea instruirii si informarii personalului din cadrul unitatii sanitare cu
privire la organizarea si implementarea sistemului de mManagement a! calitatii
serviciilor de s&natate si sigurantel pacientului;

f) mésurarea si evaluarea calitatii serviciilor furnizate de citre unitatea sanitars,
inclusiv investigarea nivelului de satisfactie a pacientilor;

g) coordonarea si controlul activititii de colectare si de raportare, conform
legislatiei in vigoare, a datelor si documentelor necesare In procesul de
implementare a sistemului de management al calitatii serviciilor de sénatate si
sigurantei pacientului;

h) coordonarea si controlul activitdtii de analizd, evaluare si raportare a
indicatorilor de monitorizare a conformitatii la cerintele standardelor AN MCS;

) monitorizarea, centralizarea, analiza si raportarea citre ANMCS 2-% i
legate de producerea evenimentelor adverse asociate asistepfé
precum si a altor informatii necesare preg&tirii evaluarii unitsti
monitorizérii nivelului de conformitate cu standardele ANMCS{ &

J} coordonarea si participarea, aldturi de alte structuri din unithfs
desfasurarea activitatilor de audit clinic;
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k) Thdrumarea responsabililor de riscuri de la nivelul structurilor din unitatea
sanitara In activitatea de identificare si de management al riscurilor:;

) asigurarea consilierii conducerii 1n domeniul rmanagementului calitatii
serviciilor de sénatate si sigurantei pacientului si participarea la elaborarea si
implementarea polltICII de calitate a serviciilor de sanatate la nivelul unltétn
sanitare;

m) elaborarea si Thaintarea catre conducerea unitdtii sanitare a rapoartelor
periodice contmand propuneri si recomandiri ca urmare a activitétilor
desfasurate si a rezultatelor obtlnute

n) monitorizarea elaborarii, |mplementérn si evaludrii eficacitatii si/sau eficientei
procedurilor si protocoalelor de bune practici clinice si managerlale

Articolul 60
Compartimentul Juridic are in principal urmatoarele atributii:

a) avizeazd la cererea conducerii unititii masurile ce urmeazd a fi luate in
desfasurarea activitétii acestora, precum si asupra oriciror acte care pot angaja
réspunderea patrlmomala a unitatii;

b) avizeazi proiectele de contracte si orice alte acte cu caracter juridic in legaturd
cu activitatea unitatii;

C) reprezinti interesele unitdtii In fata organelor de Justltle si organelor
administratiei de stat, atunci c8nd reprezentantii legali ai acesteia nu se
prezinta in fata organelor respective, In limita delegatiei incredintate;

d) redacteazi plangen cereri, actiuni, Intdmpinari, pentru realizarea drepturilor
patrimoniale cuvenite unltétn pentru recuperarea pagubelor materiale si
exercitd ciile legale de atac;

e) urmareste aparitia actelor cu caracter normativ si semnaleazd imediat
organelor de conducere si compartimentelor funct|onale ce obligatii le revin n
conformitate cu aceste acte;

f) asigurd asistenta de specialitate pentru conducerea spitalului la rezolvarea
cererilor, se5|zarllor propunerilor si reclamatiilor, formulate In audiente si
scrisori de catre salariati si cetéteni;

g) acorda la cerere consultatu de spemahtate pentru salariatii unitatii;

h) rezolva orice alte lucr#ri cu caracter juridic.

i) reprezintd unitatea in toate relatiile pe care le are cu Casa de Asigurdri de
Sanatate, Intocmind in acest sens si toatd documentatia necesars, pe care o
actualizeazd permanent si o pastreazy;

J) Intocmeste proiectul regulamentulu| de ordine interioara al spitaiului, Tl supune
aprobéru Comitetului Director si urmareste ca acesta si fie permanent Tn
concordanta cu legislatia In vigoare;

K) participa la Tntocmirea Regulamentului de organizare si functionare a
spitalului;

) tine evidenta dosarelor cu persoanele vitimate si efectueaza demersurile
impuse de Iegls!at|a n vigoare In vederea recuperdrii cheltuielilor de spitalizare
impuse de asistenta medicald acordat¥ persoanelor vitimate;

m) raporteazi la Casa de Asigurari de San&tate a Judetului Cluj situatiile privind
decontarea contravalorii medicamentele achlzmonate de personalul propriu, n
conformitate cu legislatia In vigoare;,

n) Intocmeste si avizeaz3 dispozitii;

o) urméreste actele normative si semnaleazé organele de conducere si serviciile
interesate cu privire la atrlbutule ce le revin din acestea

Articolul 61
Compartimentul Psihologie

a} Tntocmeste fisa de observatii psihologice a bolnavului si familiei;

b) studiazi personahtatea apartlnétorllor bolnavilor precum si climatul e m
din familie, informand medicul curant; ‘

c) mformeazé instruieste si Indrumaé personalul medico-sanitar si d|dacn
activitatea si masurile de psihoprofilaxie si psihoigiena; 2

d) rdspunde de terapia individuala sau de grup. ' ﬂ%

“ ' &
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Articolul 62
(1) Compartimentul culte este organizat si functioneaz¥ potrivit Protocolului incheiat
tntre Ministerul S&natatii (nr. 7104/23.06.1995) si Patriarhia Romani (nr. 4562/21.06.1995).

(2) Activitatea compammentulw se exercitd de citre preotul Tncadrat in unitate, la
capeld sau la patul bolnavului,
(3) Preotul are urmatoarele atributii:

a) asigurs serviciile religioase conform programului aprobat de eparhia respectivi
cu acordul conducerii spitatului;

b) viziteazd cu regularitate bolnavii din spital;

c} asigurd serviciile religioase in cazuri de urgents si administreazs sfintele taine;

d) savarsirea slujbelor speciale: inmormantarea decedatllor abandonati sau fara
famlhe botezul copiilor In pericol de moarte sau la cererea parintilor, s.a;

e) evidentierea Tn registre a activitatilor pastoral-misionare desfasurate;

f) colaborarea cu personalul medical pentru a cunoaste starea bolnavilor si
apartenenta religioasé declaratd de citre pacienti;

g) acordarea asistentei religioase si salariatilor spitalului la solicitarea acestora;

h) efectueazi in Zilele de duminica Sfanta thurghle si asistenta religioasa.

Articolul 63
Compartimentul transport pacienti are urmatoarele atributii

a) Tntocmirea, urmarirea si executarea planului de transport;

b) urmérirea exploatdrii optime a mijloacelor de transport din dotare si
respectarea normelor legale In vigoare privind efectuarea reviziilor tehnice
reparatiilor curente etc;

Articolul 64
Compartimentul Financiar-Contabilitate are urm#toarele atributii:-
(1) Contabilitate:

a) organizarea contabilitdtii conform legislatiei in vigoare si asigurarea efectusrii
corecte si la timp a Tnregistrarilor;

b) luarea masurilor necesare, impreuni cu celelalte servicii din unitate, In ceea ce
priveste evitarea aparitiei sau anularea stocurilor supranormative, pentru
prevenirea imobilizarilor de fonduri;

¢€) asigurarea Intocmirii la timp si h conformitate cu dispozitiile legale a tuturor
raportarilor contabile;

d) asigurarea Intocmirii, circulatiei si pastrarii documentelor justificative care stau
[a baza Tnregistrarilor contabile;

e) urmarirea contractelor incheiate cu Casa Judeteans de Asigurari S&natate Cluj
(QJAS Cluj) In vederea decontarii serviciilor medicale si intocmirea lunars a
facturilor pentru decontarea serviciilor medicale c&tre CJAS Cluj;

f) intocmirea indicatorilor pentru furnizarea serviciiior medicale spitalicesti
D.R.G, tarif/zi spitalizare si spitalizare de zi, lunar, trimestrial si anual;

o)) Tntocmlrea lunars a indicatorilor financiari si economici pentru CJAS Cluj
privind programele de sdnatate, finantate din fondurile de asiguréri sociale;

h) intocmirea lunara a facturilor catre CIAS Cluj pentru decontarea programelor
de sdnatate;

i) Intocmirea lunard a situatiei Cheltuieli sectii;

J} Intocmirea trimestriald a rapoartelor privind cheltuielile cu medicamente si alte
cheltuieli directe ale sectiilor Tn spital;

K) repartizarea cheltuielilor indirecte ale unit3tii pe sectiile cu paturi ale spitalului
In vederea determindrii cheltuielilor totale aie acestora;

) determinarea atat a indicatorilor cost/zi spitalizare si repartizarea lor pe sectii
cat si a indicatorilor privind consumul de medicamente pe sectii, pe bolnav si
pe zi spitalizare;

m) centralizarea situatiei sumelor contractate si realizate, lunar, trimes T

n) intocmirea bilantului;

0) urmadrirea efectudrii controlului preventiv asupra actelor ce intra4
compartimentului;

p) stabilirea necesarului de produse in vederea includerii acestuig
de achizitii publice al spitalului;
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q) efectuarea inventarierii patrimoniului, conform legislatiei aplicabile Tn vigoare;
r verificarea lunard, anual¥ sau ori de cate ori este nevoie prin confruntare
scripticad a corectitudinii evidentei contabile cu evidenta tehnico-operativa a
gestionarilor;
s) Tntocmirea situatiilor privind inchiderea de Ilun&, pan3 in data de 05 a lunii
urmatoare.
(2) Financiar:
a) asigurarea mésurilor de pastrare, manipulare si folosire a formularelor cu regim
special;
b) analiza si pregétirea din punct de vedere financiar a evaludrii eficientei utilizarii
muloacelor banesti ale unitatii;
¢) Tntocmirea pr0|ectuIU| de buget de venituri si cheltuieli;
d) asigurarea efectudrii corecte si in conformitate cu dispozitile legale a
operatiunilor de Thcasari si plati n numerar;
e) fnregistrarea cheltuielilor cu salariile si a altor cheltuieli materiale;
f) verificarea documentelor justificative de cheltuieli sub aspectul formei
continutului si legalitatii operatiunilor,
g) Tntocmirea si executia bugetulm de venituri si cheltuieli conform cu prevederile
legale;
h) Intocmirea bilantului contabi;
) tinerea evidentei contabile a veniturilor si cheltuielilor;
J) Intocmirea balantelor de verificare-analitic3 si sintetica-lunars;
k) intocmirea situatiilor solicitate de cétre organul ierarhic superior, CIAS Cluj si
DSP Clu;j;
[} TIntocmirea raportdrilor privind programele de sinstate si calculul indicatorilor
aferenti acestora;
m) Tncasarea veniturilor proprii si urmérirea situatiei miscarii acestora;
n) facturarea serviciilor prestate tertitor;
o} verificarea tuturor operatiunile consemnate de Trezoreria Statului in extrasele
de cont;
p) efectuarea pl&tii drepturilor bénesti ale salariatilor si colaboratorilor,
a) verificarea si Tnregistrarea in contabilitate a documentelor care stau la baza
operatiunilor de Tncasari si plati;
r) asigurarea creditelor necesare, corespunzitor comenzilor si contractelor emise,
In limita creditelor aprobate;
s) urmdrirea Incasarii contravalorii facturilor emise:
t) Intocmirea facturilor fiscale si documentelor de platd pentru operatiunile
financiare, potrivit reglementérllor in vigoare;
u) urmdrirea efectudrii controlului preventiv asupra actelor ce intrd in com petenta
serviciului.
Articolul 65
(3)Compartimentul Prepararea si Distribuirea hranei are urmatoarele atributii:
a) organizarea alimentatiei rationale a bolnavilor prin realizarea unui nuMar
corespunzator de diete si meniuri cat mai variate, Tn limitele alocatiei bugetare;
b) stabilirea graficului de servire a mesei, in asa fel Incat s& nu se Tmpiedice
desfasurarea activitatii de asistentd de recuperare medical;
c) organizarea depomtérn si conservarii Tn conditii corespunzitoare a alimentelor,
legumelor si fructelor;
d} asigurarea functionalititii in conditii igienice a compartimentelor interioare:
e} preparareasi distribuirea hranei de la bucatarie Tn sectii si la bolnavi;
f) intocmirea foii de alimentatie centralizata pe spital;
@) analizarea si Intocmirea meniurilor saptamanale prin comisia de meni
h) organizarea de controale inopinate atat |a blocul alimentar, cat sipg
scopul eliminarii sustragerilor de alimente din ratia bolnavilor;
) asigurarea dotdrii blocului alimentar cu instalatii, util
gospodaresc;
J) verificarea si supravegherea personaiului blocului alimentar pep)
la timp a examenelor medicale periodice obligatorii;
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K) respectarea cu rigurozitate a normelor igienico-sanitare privind aprovizionarea,
prepararea si distribuirea alimentelor;

) organizarea procesului de spélare si dezinfectie a veselei, tacAmurilor, utilizate
de bolnavi si a utilajelor de bucétérle

m) asigurarea colectdrii si evacusrii reziduurilor alimentare 1in conditii
corespunzatoare;

n) organizarea evidentei controlului cantitativ si calitativ al hranei bolnavilor si al
modului de eliberare a alimentelor din magazie;

o) coordonatorul blocului alimentar propune graficul de lucru al personalului
subordine.

Articolul 66
Compartimentul Achizitii publice are urmétoarele atributii:

a) asigurarea aprowzmnéru cu bunuri {utilaje, aparaturé materiale, produse
agroalimentare, obiecte de inventar, etc), in conditii de maxima eficients, cu
respectarea mecanismelor economiei de piat4 si Ieglslat|e| fn vigoare;

b) tinerea evidentei angajamentelor legale si bugetare ale spitalului;

c) Tntocmirea graﬂculu| de livrari pentru bunurile necesare unitatii;

d) ntocmirea comenzilor pentru alimente, reactivi, materiale de curatenie etc Tn
baza programului anual de achizitii si a referatelor sectiilor si compartlmentelor

e) asigurarea aprovizionarii 1n cele mai bune condltn a unltétu cu alimente,
materiale, instrumentar etc, prin prospectarea permanenté a pletel

f) Tntocmlrea darilor de seama3 statistice privind activitatea desfasurata.

g) r&spunde de intocmirea si reactualizarile programului anual al achizitiilor
publice tinand cont de necesrcétlle obiective de produse, lucrari si servicii ale
sectiilor, compartimentelor si serviciilor unitatii;

h) raspunde de asigurarea pub||<:|tét|| procedurllor de achizitie publica privind
atribuirea contractelor de achizitie public, a contractelor de concesiune de
lucréri publice si a contractelor de concesiune de servicii;

i) elaboreaza documentatla de atribuire a contractului de achizitie public;

J} rdspunde de etapa chemérii la competitie, recte publicarea anuntuIU|/|nV|tat|e|
de participare, punerea la dispozitia ofertantilor a documentatlel de atnbuwe,
rdspunde la eventualele solicitiri de clarifi cén ia masuri pentru respectarea
regulilor de participare la procedura si de evitare a conflictului de interese;

k) participa In comisiile de evaluare a oferteior si rdspunde de derularea Tn bune
conditii a procedurii de atribuire (primirea si deschiderea ofertelor, examinarea
si evaluarea acestora, stabilirea ofertei castlgétoa rej);

)] Tntocmeste actele legate de finalizarea procedurii prin atribuirea contractului
de achlzme publicd (notificarea rezultatului, solutionarea contestatiilor, dacd
este cazul intocmirea si semnarea contractului sau incheierea acordului cadru,
transmiterea spre publlcare a unui anunt de atribuire);

m) réspunde de definitivarea si com pletarea dosarului achizitiei publice;

n) tine evidenta garantiilor de participare si restituirea acestora;

o) réspunde de tinerea la zi a registrului de contracte de ach|2|t|| publice;

p) opereazi pe SEAP n termen legal si listeaza anunturile de atnbwre

q) arhiveazd la dosarul achizitiei publlce documente constatatoare primare si
finale privind indeplinirea obllgatnlor contractuale;

r) intocmirea FAZ-urilor pentru autoturismul spitalului {calculeazi consumul
lunar de carburant);

s) Intocmirea darilor de seam statistice privind activitatea desfasuratg;

t) réspunde de Intocmirea si reactualizirile programului anual al achizitiilor
publice tindnd cont de nece5|tatlle obiective de produse, lucrari si servicii ale
sectiilor, compartimentelor si serviciilor unitatii;

u) réspunde de asigurarea pubI|C|tat|| procedurllor de achizitie publics
atribuirea contractelor de achizitie public, a contractelor de g
luerari publice si a contractelor de concesiune de servicii, -

V) elaboreazi documentatla de atribuire a contractului de achizitigdgubli

W) raspunde de etapa chemérii la competitie, recte publicarea "3\ [uif
de participare, punerea la dispozitia ofertantilor a documentati&fg
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réspunde la eventualele solicitari de clarificari, ia masurl pentru respectarea
regulilor de participare la procedura si de evitare a conflictului de interese;

X) particip8 n comisiile de evaluare a ofertelor si rdspunde de derularea in bune
conditii a procedurii de atribuire (primirea si deschiderea ofertelor, examinarea
si evaluarea acestora, stabilirea ofertei castigatoare);

y} intocmeste actele legate de finalizarea procedurii prin atribuirea contractului
de ach|2|t|e publica (notificarea rezultatului, solutionarea contestatiilor, dac
este cazul Tntocmirea si semnarea contractului sau Thcheierea acordului cadru,
transmiterea spre publlcare a unui anunt de atribuire);

z) réspunde de definitivarea si completarea dosarului achizitiei publice;

aa)tine evidenta garantiilor de participare si restituirea acestora;

bb) analizeazs procesul achizitiilor publlce si face propuneri de imbunatatire;

cc) réspunde de tinerea la zi a reg|struIU| de contracte de achizitii publice;

dd) opereaz¥ pe SEAP In termen legal si listeazs anunturile de atribuire;

ee)arhiveaza la dosarul achizitiei publlce documente constatatoare primare si
finale privind indeplinirea obllgatnlor contractuale;

ff) executd si alte sarcini In domeniul s&u de activitate dispuse de managerul
spitalulul.

Articolul 67
Compartimentul Administrativ are urmatoarele atributii:

a) Tntocmeste propunerile pentru planul de investitii si reparatii capitale pentru
|mob|IeIe instalatiile aferente si celelalte muloace fixe necesare activitdtii
adm|n|strat|ve a unltétu si urméreste indeplinirea acestora;

b) particips la ntocmirea pr0|ectelor de aprovizionare si a celor de reparatii
curente si capitale;

c) htocmeste Tmpreund cu Serviciul Tehnic planul de intretinere si reparatii
curente sau constructii al cl3dirilor, pe care 7 supune spre aprobare
managerului unitatii si comitetului director;

d) asigura si réspunde de montarea si functionarea instalatiilor de ssmnalizare si
avertizare pe cdile de acces din incinta spltalulw

e} organizeazs, controleazd si se Ingrijeste de efectuarea curdteniei Tn toate
sectoarele unitatii si ia masuri corespunzatoare;

f) analizeazd, face propuneri si ia masuri pentru utilizarea rationald a materialelor
de consum cu caracter admmlstratlv

g) urmireste utilizarea rationals si eficients a materialelor de curatenie;

h) asigura obtlnerea n timp util a tuturor autorizatiilor necesare bunei functionari
a unitatii, prin tinerea unei evidente stricte a termenelor de valabilitate a celor
emstente raspunzénd direct de consecm'gele absentei lor;

i} asigura Intretinerea spatiilor verzi, si a c&ilor de acces, precum si deszdpezirea
acestora;

J) organizeaza péstrarea in bune conditii a arhivel unitatii;

k) controleazs indeplinirea atributiilor de paz& ale firmei aflate sub contract:

[) réspunde direct de aplicarea Normeior de prevenire si stingere a incendiilor:

m) réspunde de instruirea echipelor P.S.I. si efectuarea periodica a instructajelor
practice de stingere a incendiilor,;

n) asigurd Intocmirea caietului de sarcini si desfasurarea conform cu prevederile
legale a licitatiilor organizate Tn Iegaturé cu obiectul de activitate al serviciului;
din comisia de licitatie va face parte, obligatoriu, seful serviciului;

0} urmareste Tnche|erea modificarea si executarea contractelor Tnchelate

p) mtocmeste si comunica serviciilor implicate informatiile privind obligatiile
rezultate din contracte;

q) stabileste necesarul de produse in vederea unei bune administrari a
patrlmonlulw asigurénd la timp partea corespunzitoare a planuluig S, QAT

) urméreste efectuarea controlului preventiv asupra actelor £&€Antrd 5
competenta serviciului.
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Articolul 68
Compartimentul Aprovizionare are urmatoarele atributii:

a}

b)
c)
d)

€)

f

g)
h)

i)
)
k)
)

asigurarea receptiondrii calitative si cantitative a materialelor, alimentelor,
legumelor etc, primite de la furnizori si asigurarea transportului acestora in
conditiile igienico-sanitare stabilite Th conformitate cu normele Tn vigoare;
asigurarea manipuldrii si depozitdrii corespunzatoare a tuturor bunurilor
achizitionate;

amenajarea depozitelor si magaziilor conform normelor legale Tn vigoare si
organizarea corespunzatoare a activitdtii in cadrul acestora;

Tntocmirea, urmdrirea si executarea planului de transport;

urmarirea exploatdrii optime a mijloacelor de transport din dotare si
respectarea normelor legale in vigoare privind efectuarea reviziilor tehnice,
reparatiilor curente etc;

intocmeste propunerile pentru planul de investitii si reparatii capitale pentru
imobilele, instalatiile aferente si celelalte mijloace fixe necesare activitatii
administrative a unitatii si urmdreste indeplinirea acestora ,

participd la intocmirea proiectelor de aprovizionare si a celor de reparatii
curente si capitale;

intocmeste impreund cu Compartimentul Tehnic planul de intretinere si
reparatii curente sau constructii al clédirilor, pe care Tl supune spre aprobare
managerului unitatii si comitetului director,

asigura si rdspunde de montarea si functionarea instalatiilor de semnalizare si
avertizare pe caile de acces din incinta spitalului;

organizeazs, controleazi si se Tngrijeste de efectuarea curdteniei n toate
sectoarele unitatii si la masuri corespunzatoare;

analizeaza, face propuneri si ia masuri pentru utilizarea rationald a materialelor
de consum cu caracter administrativ,

urmareste utilizarea rationala si eficientd a materialelor de curétenie;

m) asigurd obtinerea Tn timp util a tuturor autorizatiilor necesare bunei functionari

)
u)

v)

w)

a unitatii, prin tinerea unei evidente stricte a termenelor de valabilitate a celor
existente, rdspunzénd direct de consecintele absentei lor,

asigura intretinerea spatiilor verzi, si a céilor de acces, precum si deszapezirea
acestora;

organizeazd pastrarea in bune conditii a arhivei unitatii;

controleaza indeplinirea atributiilor de paza ale firmei aflate sub contract;
raspunde direct de aplicarea Normelor de prevenire si stingere a incendiilor;
raspunde de instruirea echipelor P.S.l. si efectuarea periodica a instructajelor
practice de stingere a incendiilor;

asigurd Tntocmirea caietului de sarcini si desfasurarea conform cu prevederile
legale a licitatiilor organizate n leg&tura cu obiectul de activitate al serviciului;
din comisia de licitatie va face parte, obligatoriu, seful serviciului,

urmareste Incheierea, modificarea si executarea contractelor incheiate;
intocmeste si comunica serviciilor implicate informatiile privind obligatiile
rezultate din contracte;

stabileste necesarul de produse Th vederea unei bune administrari a
patrimoniului, asiguradnd la timp partea corespunzatoare a planului de achizitii;
urmareste efectuarea controluiui preventiv asupra actelor ce intrd in
competenta serviciului.

Articolul 69
Compartimentul Tehnic are urmatoarele atributii:

a)
b)

c)

d)

efectueaza lucrdri de reparatii curente, zugraveli, Intretinere mobilier,;

asigurd Tintretinerea obiectelor tehnico-sanitare Tn baza referatelor de
necesitate semnate de catre seful de sectie, compartiment sau serviciuy, vizate
si aprobate de catre conducerea unitatii,
urmareste efectuarea de reparatii si de investitii conform grafi
calitativ si cantitativ lucrarile executate de salariatii din servi
catre terti;

asigura buna Intretinere a clédirilor, aparatelor, instalatiilor si
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e) asigurd conditii privind montajul instalatiilor si utilajelor Tn unitate in
conformitate cu metodologia si competentele stabilite;

f) intocmeste planul de aprovizionare cu piese de schimb din Nomenclatorul
pentru aparatele, utilajele si instalatiile medicale necesare spitalului;

g} stabileste necesarul de materiale de intretinere, asigurand realizarea la timp a
partii corespunzatoare a Planului anual de achiziti;

h) asigurd buna organizare si gospodarire a atelierului tehnic si raspund de
personalul aflat in subordine;

i) ia mé&suri pentru Indeplinirea si respectarea hormelor de protectie a muncii si
de prevenire a incendiilor;

j) réspunde de efectuarea periodica a verificarii instalatiilor electrice si tehnice,
pentru desfasurarea activitatii Tn conditii optime;

k) intocmeste calculul pentru utilitdti consemnate de consumatorii aflati in
administrarea spitalului;

) urmareste existenta autorizatiei de functionare ISCIR si a valabilit&tii acesteia
pentru centrala termicé si lifturile din cadrul unitatii precum si reactualizarea
acestora;

m) intocmeste documentatia necesara Tn vederea obtinerii autorizatiilor necesare
conform legii in vigoare;

n) intocmeste documentatia tehnicd necesard Tn vederea initierii si desfasurarii
procedeelor de achizitie publicd referitoare la domeniul lor de activitate;

©) coordoneazd echipele de lucru astfel incat Tn cazul deficientelor intervenite Tn
mod neasteptat s& se poatd interveni Tn timpul cel mai scurt pentru remedierea
acestora;

p) asigurd introducerea Tn Planul anual de achizitii a tuturor necesitdtilor de
service si autorizare pentru toatd aparatura existentd in patrimoniul spitalului;

q) urmareste efectuarea controlului preventiv asupra actelor ce intrd in
competenta serviciului;

r) stabileste cauzele degradarii sau distrugerii constructiilor sau utilajelor si
propune masuri corespunzatoare pentru remedierea acestora

Articolu| 70

Sarcinile salariatilor de executie care lucreazd in cadrul diferitelor sectoare ale

activitdtii economico-financiare si administrativ-gospoddresti, se stabilesc de

conducerea unitatii, pe baza propunerilor ficute de seful ierarhic superior.
CAPITOLULVIII  CONSILII, COMITETE, COMISI|, ALTE STRUCTUR! CU ACTIVITATE

TEMPORARA SAU PERMANENTA

Articolul 71

Tn cadrul Spitalului Clinic de Pneumoftiziclogie ,Leon Daniello” Cluj-Napoca, conform

prevederilor legale, functioneazd urmatoarele consilii:

a) consiliul medical

b) consiliul etic

¢) consiliul stiintific

Articolut 72
Consiliul medical

(1) Cadrul legislativ: Legea nr. 952006 privind reforma in domeniul sin&tatii,
republicats, cu modificérile si completérile ulterioare, Ordinul ministerului san&tatii
publice nr. 863/2004 pentru aprobarea atributillor si competentelor consiliului
medical al spitalelor;

{2) Tn cadrul spitalului functioneazi un consiliu medical al carui presedinte este
directorul medical.

{3) Componenta: director medical, sefii de sectii, de laboratoare, farmacistul sef,
asistent medical sef, secretar.

(4) Atributiile consiliului medical sunt stabilite prin Ordinul ministerului s&n&tatii
publice nr. 863/2004, astfel:
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planului anual de achizitii publice, cu privire la achizitia de aparaturd si
echipamente medicale, medicamente si materiale sanitare,

b) face propuneri Comitetului Director in vederea elaborarii bugetului de venituri
si cheltuieli al spitalului;

c) partlmpé la elaborarea regulamentului de organizare si functionare si a
reguiamentului intern ale spitalului;

d) desfisoard activitate de evaluare si monitorizare a calitatii si eficientei
actlwtétllor medicale desfasurate in spltal inclusiv:

i.evalueazs satisfactia paCIentlior care beneficiazd de servicii Tn cadrul
spitalului sau in ambulatoriul de specialitate integrat al acestuis;
ii.monitorizeaza principalii indicatori de performanta Tn activitatea medicals;
iitsupravegheaza, previne si limiteaza infectiile asociate asistentei medicale.

e) stabileste reguli privind activitatea profesionald, protocoalele de practica
medicald la nivelul spitalului si r&spunde de aplicarea si respectarea acestora;

f) elaboreaza planul anual de Imbunatatire a calitdtii serviciilor medicale furnizate
de spital, pe care 1l supune spre aprobare managerului;

g) Tnainteazd managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru
imbun#tatirea activitatilor medicale desfésurate la nivelul spitalulu;

h) evalueazd necesarul de personal medical al fiecirei sectii/laborator si face
propuneri comitetului director pentru elaborarea strategiei de personal a
spitaiului;

i) evalueaz necesarul liniilor de gard3 si face propuneri managerului cu privire la
structura si numarul acestora la nivelul spitalului, dupa caz,

j) particip la stabilirea fiselor posturilor personalului medical angajat;

k) inainteazi managerului propuneri pentru elaborarea planului de formare si
perfectionare continud a personalului medico-sanitar,

) face propuneri si monitorizeazd desfasurarea activitétilor de educatie si
cercetare medical3 desfasurate la nivelul spltalulm tn colaborare cu institutnle
acreditate;

m) reprezintd spitalul Tn relatile cu organizatii profesionale din tard si din
strain&tate si faciliteazd accesul personalului medical la informatii medicale de
ultima ora;

n) asigurd respectarea normelor de eticd profesionald si deontologie medicala la
nivelul spitalului, colaborand cu Colegiul Medicilor din Romania;

o) rispunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea
activititilor medicale desfdsurate Tn spital, In conformitate cu legislatia in
vigoare;

p) analizeazi si ia decizii In situatia existentel unor cazuri medicale deosebite {de
exemplu, cazuri foarte complicate care necesitd o duratd de spitalizare mult
prelungitd, morti subite etc.),;

Q) participa, alsturi de manager, la organizarea asistentei medicale 1n caz de
dezastre, epidemii si in alte situatii speciale;

r} stabileste coordonatele pnnmpale privind consumul medicamentelor la nivelul
spltaIuIU| in vederea unei utilizari judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii
polipragmaziei si a rezistentei la medicamente;

s) supervizeazi respectarea prevederilor in vigoare, referitoare la documentatia
medicald a pacientilor tratati, asigurarea confidentialitatii datelor medicale,
constituirea arhivei spitalului;

t) avizeazd utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitéti de
cercetare medicald, in conditiile legii;

u) analizeazi si solutioneaz3 sugestiile, sesizérile si reclamatiile pacientilor tratati
in spital, referitoare la activitatea medical’ a spitalului;

v) elaboreazi raportul anual de activitate medicald a spitalului, In conformitate cu
legislatia Tn vigoare. ON‘ANp

{5} Activitstile de la lit. a) — g) sunt desfasurate Tn colaborare cu nugie ;
cu Compartlmentul de prevenire a |nfect||Ior asociate asistentei med
spitalului.




Articolul 73
Consiliul etic
() Cadru legislativ: Ordinul ministrului s&natatii nr. 1502/2016 pentru aprobarea
componentei si a atributiilor consiliului etic ce functioneaza Tn cadrul spitalelor.

(2) Consiliul etic este desemnat de cadtre manager prin decizie de constituire, se
intocmesc declaratiile individuale si este format din 7 membri, cu urmitoarea
reprezentare:

a) un reprezentant ales al corpului medical al spitalului, din personalul cu
integrare clinica;

b) 3 reprezentanti alesi ai corpului medical al spitaluiui, altul decat personalul cu
integrare clinic;

c} 2reprezentanti alesi ai asistentilor medicali din spital (este incompatibil cu rolut
de asistent sef al spitalului;

d) un reprezentant ales al asociatiilor de pacienti.

(3) Consiliu! etic este condus de un presedinte ales prin vot secret dintre membrii
acestuia.

(4) Consilierul juridic va asigura suportul legislativ pentru activitatea consiliului etic al
spitaluiui, fara drept de vot.

(S) Secretarul consiliului etic este un angajat cu studii superioare, desemnat prin
decizia managerului sa sprijine activitatea consiliului etic, f&ra a avea drept de vot.

(6) Membrii consiliului etic, precum secretarul si consilierul juridic beneficiazs, cu
prioritate, de instruire Tn domeniul eticii si integritatii din partea Ministerului Sanatatii.
(7) Atributiile consiliului etic sunt:

a) promoveazd valorile etice medicale si organizationale in randul personalului
redico-sanitar, auxiliar si administrativ al spitalului;

b) identifica si analizeaza vulnerabilitdtile etice si propune managerului adoptarea
si implementarea masurilor de preventie a acestora la nivelul spitaluiui;

¢} primeste din partea manageruiui spitalului sesizédrile adresate direct consiliului
etic si alte sesizari transmise spitalului care contin spete ce cad Tnh atributiile
consiliului;

d) analizeaza, cu scopul de a determina existenta unuiincident de etic3 sau a unei
vulnerabilitati etice, spetele ce privesc: cazurile de Tncélcare a principiilor morale
sau deontologice Tn relatia pacient - cadru medico-sanitar si auxiliar din cadrul
spitalului, prevazute n legislatia specificd, Incélcarea drepturilor pacientilor de
cdtre personalul medico-sanitar si auxiliar, prevdzute n legislatia specifica,
abuzuri sdvarsite de catre pacienti sau personalul medical asupra personalului
medico-sanitar si auxiliar, prevazute n legislatia specificd, nerespectarea
demnitdtii umane;

e) emite avize etice, ca urmare a analizei situatiilor definite de lit. d);

f) sesizeazd organele abilitate ale statului ori de céte ori considerd cd aspectele
unei spete pot face obiectul unei infractiuni, dacd acestea nu au fost sesizate de
reprezentantii spitalului sau de cétre petent;

g) sesizeaza Colegiul Medicilor ori de céte ori considerd c& aspectele unei spete
pot face obiectul unei situatii de malpraxis;

h) asigura informarea managerului si a Compartimentului de integritate din
cadrul Ministerului S&natatii privind continutul avizului etic. Manageru! poarta
rdspunderea punerii n aplicare a solutiilor stabilite de avizul etic;

) Tntocmeste continutul comunicdrilor adresate petentilor, ca rdspuns la
sesizarile acestora;

J) emite hotdrari cu caracter general ce vizeaz3 spitalul;

K} aprobd continutu! rapoartelor intocmite semestrial si anual de secretarul
consiliului etic;

l) analizeaza rezultatele implementarii mecanismului de feedback al g

m) analizeaz3 si avizeaza regulamentut intern al spitalului si face propas
Imbunétatirea acestuia;

n) analizeaza din punctul de vedere al vulnerabilitatilor etice si d
respectarii drepturilor pacientilor si oferd un aviz consultativ co
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comisiei de eticd din cadrul spitaluiui, pentru fiecare studiu clinic desfasurat in
cadrul spitalului;
o) oferd, la cerere, consiliere de eticd pacientilor, apartin&torilor, personalului
medico-sanitar si auxiliar.
{8) Consiliul etic poate solicita documente si informatii in leg&turs cu cauza supusi
analizei si poate invita la sedintele sale persoane care pot s& contribuie la solutionarea
spetei prezentate.
(9) Modul de |ucru: Consiliul etic se intruneste lunar sau ori de cate ori apar noi sesizsri
ce necesitd analiza de urgentd, la convocarea managerului, a presedintelui consiliului
sau a cel putin 4 dintre membrii acestuia. Sedintele sunt conduse de citre presedinte
sau, Tn lipsa acestuia, de catre persoana (presed:nte de sedmté) decisd prin votul secret
al memobrilor prezenti. Cvorumul sedintelor se asigurd prin prezenta a cel putin 5
dintre membrii consiliului etic, inclusiv presedmtele de sedintd. Prezenta membrilor
la sedintele consiliului etic se confirm3 secretarului cu cel putm o ziInainte de sedinta.
Tn cazul absentei unuia dintre membrii consiliului, secretarul solicitd prezenta
membrului supleant respectiv. Deciziile se adopta prin vot secret, cu majoritate
simpla. Tn cazul Tn care in urma votului membrilor consiliului etic se Tnregistreazad o
situatie de paritate, votul presedintelui este decisiv. Exprimarea votului se poate face
"pentru“ sau 'Impotriva" variantelor de decizii propuse in cadrul sedintei consiliului
etic. Se intocmeste un proces-verbal de sedinté.
Articolul 74
Consiiiul stiintific
{1) Componenta si atributiile consiliului stiintific se stabilesc prin decizie interna a
managerului.
(2) Componenta consiliului stiintific:
a) presedinte;
b) membri: medicii sefi sectii si terapie intensiv, medic sef laborator analize
medicale, medic sefambulatorlul integrat, asistent medical sef,
c) secretar.
(3) Atributiile consiliului stiintific sunt urmatoarele:
a) dezbate problemele importante privind activitatea de cercetare stiintifici din
cadrul structurilor de cercetare ale spitaluiui;
b) coordoneazd activitatea nucleelor de cercetare existente In structura spitalului;
c) asigurd planificarea strategicd fn domeniul de components, definind
obiectivele strategice ale cercetrii stiintifice medicale din spital;
d) aplicd, monitorizeazd si evalueazd politicile necesare realizirii obiectivelor
nationale privind cercetarea stiintificd medical;
e} asigurd implicarea colectivelor cu activitate de cercetare medicaia n cresterea
vizibilitatii stiintifice si implicit medicale a spitalului;
f} fundamenteaza elaboreazs si actualizeazd anual a politicilor si strategiilor In
domeniul cercetarii stiintifice medicale din cadrul sectiilor clinice ale spitalului;
g) asigurd dezvoltarea resursei umane inalt performante a spitalului si
promovarea cercetérii de excelentd Tn domeniile medicale prioritare la nivel
european;
h) identifica si atrage resursele de finantare interne si externe.
Articolul 75
fn vederea monitorizdrii permanente a calitatii serviciilor medicale furnizate
asiguratilor, la nivelul spitalului functioneazi anumite comisii, comitete si echipe,
specifice , constituite conform legii. Pentru desfasurarea corespunzatoare a actl\ntétu
managerul spitalului poate Infiinta si alte comisii permanente sau temporare.
Articolul 76
Tn cadrul spitalului functioneazd urmatoarele comisii, comitete si echipe:
a) Comisia medlcamentulm
b} Comisia de farmacovigilent,é
¢) Comisia de disciplin;
d) Comisia de analizd D.R.C. (diagnostic related group);
e} Comisia permanentd de anchetd a indicilor care implica actul
f) Comisia de analiz8 a deceselor intraspitalicesti;
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Comisia de stabilire a meniurilor zilnice;

Comisia de siguranta a alimentului;

Comisia de Monitorizare a Consumului de Biocide si Materiale Sanitare
necesare prevenirii IAAM

Comisia de monitorizare;

Comisia pentru probleme de aparare;

Comisia de transfuzie si hemovigilents;

m) Comisia de evaluare si inventariere a bunurilor primite cu titlu gratuit;

n) Comisia de primire si de solutionare a plangerilor/sesizarilor pentru cazurile de
hartuire pe criteriul de sex si h&rtuire morala la locul de muncs

o) Echipa de coordonare a activitstilor de implementare a standardelor de
acreditare a spitalelor,

P) Grupul de lucru pentru implementarea metodologiei standard de evaluare a
riscurilor de coruptie;

q) Comitetul de prevenire a Infectiilor Asociate Actului Medical;

r) Comitetul de securitate si s#natate in muncs;

Articolul 77

(1) Componenta Comisiel medicamentulul este stabilitd prin act administrativ al
managerului si este formatd din directorul medical, medicii din cadrul spitalului si
farmacist. Scopul comisiei este optimizarea utilizdrii medicamentelor precum si
folosirea judicioasa a fondurilor b#nesti destinate medicamentelor Si materialelor
sanitare, la nivelul spitalului.

{2) Principalele atributii ale Comisiei medicamentului sunt urmatoarele:

a)
b)

g)
h)

)
J

Articolul 78
Comisia de farmacovigilents are urmatoarele atributii specifice:

a)

b)

stabileste strategla de achizitii a medicamentelor si materialelor sanitare;
urméreste consumul de medicamente la nivelul spltaIuIU| in vederea utilizarii
Judlmoase a fondurilor, prevenirii polipragmaziei si a rezistentei la antibiotice; In
acest context se va stabili o listd care sa cuprindd toate grupele de
medicamente si care trebuie si fie in permanentd accesibile In farmacia
spitalului; forma finald a listei de achizitii va trebui sa fie discutatd tn cadrul
comisiei, dupé care va fi Tnaintatd spre avizare comitetului director; referatele
de urgentd pentru medicamente se vor centraliza de citre farmamstul sef si
compartimentul de achizitit publice si se vor Thainta Comisiei medicamentulul
pentru analizarea oportunitatii introducerii lor Tn necesarul estimatiy;

verifica permanent stocul de medicamente pentru a preveni disfunctiile Tn
aprovizionare si asistentd medicald cu incadrare th bugetul alocat;

solicitd rapoarte penodlce de la sefii de sectie privind consumul siadministrarea
de medicamente, in functie de incidenta diferitelor afectiuni si poate dispune
Intreruperea administrérii de medicamente cu regim SpeC|aI In cazul cand acel
tratament se considerd inutil si costisitor.

analizeazd necesarul si oportunitatea achizitiei de medicamente, face
propuneri comitetului director pentru introducerea 1n planul anual de achizitii
publice de medicamente.

asigura elaborarea de ghiduri terapeutice pe profiluri de specialitate medicalg,
bazate pe bibliografia nationald si internationald si pe conditiile locale;

solicitd rapoarte perlodlce de la sefii de sectii privind administrarea de
medicamente in functie de |nc:|denta diferitelor afect|un|

analizeazs consumul de medicamente pe sectii si pe spital si propune mésuri
pentru reducerea sau suplimentarea consumului de anumite produse
medicamentoase;

asigurd tntocmirea fiselor pentru raportarea spontans a reactiilor adverse la
medicamente;

urmadreste foI05|rea In cazul prescriptiilor a denumirii comune internationale a
medicamentelor.

analizeaza cazurile de reactii adverse Si urméreste intocmirea
adverse si propune metode mai bune de diagnostic al reactiilor
monltorlzeazé frecventa reactiilor adverse cunoscute;

&7



h)

evalueazd avantajele administrdrii unor medicamente pentru pacientii
internati;

urmdreste evitarea Intrebuintarii eronate si utilizarea rationals si in sigurant a
produselor medicamentoase;

poate solicita rapoarte periodice de la sefii de sectie privind administrarea de
medicamente in functie de incidenta diferitelor afectiuni;

identifica factorii de risc si mecanismele fundamentale ale reactiilor adverse:
Intocmeste rapoarte scrise citre Comitetul Director cu privire la activitatea
desfasurata si prezinta informari care vor fi adresate Consiliufui Medical;
recomanda achizitionarea si difuzarea, la cererea sectiilor, a buletinelor de
farmacovigilenta.

Articolul 79

Comisia de discipling

(1} Cadrul legislativ: Functioneaza Th conformitate cu Legea nr. 95/2006 privind reforma
in domeniul san&tatii, republicats, cu modificérile si completarile ulterioare; Legea nr.
53/2003 - Codul Muncii, republicats, cu modificirile si completdrile ulterioare.

(2} Scop: Cercetarea disciplinara a abaterilor in muncs, savarsite de salariatii spitalului,
nerespectarea oricdror altor obligatii de serviciu prevdzute in actele normative
generale sau interne in vigoare si propunerea de sanctiuni disciplinare.

(3) Principalele atributii ale Comisiei de discipling sunt:

a)

b)

c)

d)

9)

h)

J
k)

Isi desfagoard activitatea in baza unei sesizari In limitele si raportat la obiectul
acesteia, cu respectarea principiilor independentei sta bilit&tii Tn cadrul comisier,
integritétii, obiectivit&tii si impartialitatii in analiza faptelor si luarea deciziilor:
refuzul unui membru de a-si exprima opinia sau abtinerea de la vot constituie
abatere disciplinara;

pentru efectuarea cercet&rii disciplinare, angajatorul va desemna o persoani
sau va stabili o comisie ori va apela la serviciile unui consultant extern specializat
n legislatia muncii, pe care ofil va Imputernici in acest sens.

In vederea desfasurarii cercetérii disciplinare prealabile, salariatul va fi convocat
in scris de cétre persoana desemnats, de citre presedintele comisiei sau de
catre consultantul extern, imputerniciti potrivit pct.(c), precizandu-se obiectul,
data, ora si locul Intrevederii.

neprezentarea salariatului la convocarea facuta in conditiile prevazute, f&r3 un
motiv obiectiv d& dreptul Comisiei de disciplina s3 dispuns sanctionarea, fars
efectuarea cercetdrii disciplinare prealabile, intocmindu-se Tn acest sens
proces-verbal in care se va consemna si neprezentarea salariatuiui;

Tn cursul cercetdrii disciplinare salariatul are dreptui s& formuleze si s3 sustind
toate aparérile in favoarea sa si s& ofere Comisiei de disciplina sau persoanei
Imputernicite si realizeze cercetarea, toate probele si motivatiile pe care le
considerd necesare, precum si dreptul s fie asistat, la cererea sa, de citre un
consultant extern specializat Tn legislatia muncii sau de citre un reprezentant
al sindicatului al carui membru este;

analizarea fiecdrui caz se va consemna ntr-un proces-verbal care va cuprinde
toate aspectele, atét cele sesizate, cat si méasurile propuse a fi luate de citre
managerul spitalului;

Comisia de discipling, dupd efectuarea cercetarii disciplinare, nainteaza
Procesul verbal al cercet#rii disciplinare prealabile, In care se regasesc
concluziile cercetdrii, Tmpreuna cu toate actele care stau la baza acestuia Si
propune managerului sanctiunea disciplinara;

procesul-verbal va fi Intocmit numai dupé ce comisia de discipling a efectuat o
cercetare a cazului, cu ascultarea partilor implicate, inclusiv, dac este cazul, a
unor terte persocane care pot aduce |[&muriri suplimentare asupra cazului,
ascultarea partilor trebuie consemnat in scris si semnat4 de citre a
procesul-verbal va fi inaintat Managerului, in vederea lusrii M#se
impun Tn conformitate cu legislatia in vigoare; ,
managerul dispune aplicarea sanctiunii disciplinare printr-o detizie/#
forma scrisd, In termen de 30 de zile calendaristice de la data |u%$
despre sivérsirea abaterii disciplinare, dar nu mai tarziu de 6
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savarsirii faptei,
{4} Comisia are obligatia de a-si desfdsura activitatea cu respectarea urméatoarei
proceduri:
a) 1l convoaca tn scris pe salariatul cercetat;
b) convocarea va cuprinde cel putin obiectul, data si locul intrevederii;
¢) Tncadrul cercetdrii se vor stabili faptele si urmaérile acestora, iImprejurérile in care
au fost savérsite, precum si orice date conciudente pe baza carora s3 se poats
stabili existenta sau inexistenta vinovatiei;
(5) Ascultarea si verificarea apdrdrilor salariatului cercetat sunt obligatorii.
Neprezentarea salariatului la convocarea facutd tn conditiile prevazute la lit. a) f&rd un
motiv obiectiv d& dreptul angajatorului s& dispund sanctionarea, fard efectuarea
cercetdrii disciplinare prealabile.
(6) Activitatea de cercetare a abaterii disciplinare impune stabilirea urma&toarelor
aspecte: _
a) Tmprejurdrile In care fapta a fost sévarsits;
b) gradul de vinovétie al salariatului;
¢} consecintele abaterii disciplinare;
d) comportarea generala in serviciu a salariatului;
e) eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de acesta;
(7) Salariatul are dreptul de a cunoaste toate actele si faptele cercetérii si s3 solicite in
apdrare probele pe care le considerd necesare;
(8) Comisia propune aplicarea sau neaplicarea unei sanctiuni disciplinare dup#
finalizarea cercetarii.
(9) Lucrarile comisiei de disciplina se consemneaza ntr-un registru de procese verbale.
{10} La stabilirea sanctiunii se va tine seama de cauzele si gravitatea faptei, de
imprejurdrile in care fapta a fost comisd, de gradul de vinovdtie a salariatului, de
eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de acesta;
(M) In baza propunerii comisiei de disciplind angajatorul va emite decizia de
sanctionare.
(12) Sanctiunile disciplinare pe care le poate aplica angajatorul in cazutf in care
salariatul s&varseste o abatere disciplinard sunt:
a) avertismentul scris;
b) retrogradarea din functie, cu acordarea salariuiui corespunzator functieiin care
s-a dispus retrogradarea, pentru o durata ce nu poate depdsi 60 de zile;
c) reducerea salariului de baz3d pe oduratd de1-3 lunicu5 - 10%;
d) reducerea salariului de baz3 si/sau, dupé caz, si a indemnizatiei de conducere
pe o pericadd de 1- 3 luni cu 5 - 10%,;
e) desfacerea disciplinara a contractului individual de munca.
(13) In activitatea sa, comisia de disciplind va respecta prevederile art. 247-252 din
Legea nr. 53/2003 - Codul Muncii, republicatd, cu modificirile si completarile
Ulterioare.
(14) Comisia se intruneste cand este cazul pentru dezbaterea cercetarii disciplinare,
analizarea fiecdrui caz se va consemna intr-un proces-verbal care va cuprinde toate
aspectele, atét cele sesizate, cat si masurile propuse a fi luate de cdtre managerul
spitalului. Dupd efectuarea cercetdrii disciplinare, thainteaza Procesul verbal al
cercetdrii disciplinare prealabile, Tn care se regésesc concluziile cercetdrii, iImpreuns cu
toate actele care stau la baza acestuia si propune managerului sanctiunea
disciplinard. Procesul-verbal va fi Intocmit numai dup8 ce comisia de disciplina a
efectuat o cercetare a cazului, cu ascultarea partilor implicate, inclusiv, dac3 este cazul,
a unor terte persoane care pot aduce lamuriri suplimentare asupra cazului, ascultarea
partilor trebuie consemnata n scris si semnaté de catre acestea. Procesul-verbal va fi
tnaintat managerului, Tn vederea ludrii masurilor ce se impun n conformitate cu
legislatia Th vigoare.
(15} Managerul dispune aplicarea sanctiunii disciplinare printr-o decizj
scrisd, Tn termen de 30 de zile calendaristice de la data |uarii |a ¢
savérgirea abaterii disciplinare, dar nu maitarziu de 6 luni de la data:s
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Articolul 80

Comisia de analiz& DRG

(1} Cadrut legislativ: constituit Th baza prevederilor legale privind implementarea DRG.
(2) Componenta:

a) director medical - presedinte

b) 1 medic specialist - membru

¢) secretar

(3) Scop: colectarea sistematica de informatii cu privire la activitatea spitaliceascs,
analiza si utilizarea acestora in vederea cresterii eficacitatii, calitdtii si eficientei
Tngrulnlor oferite pacientilor spitalizati.

{4) Atributii:

a) analizeazi toate cazurile nevalidate, iar cele care pot fi revalidate sunt transmise
sectiei In vederea remedierii deficientelor si transmiterii lor compartimentului
de Statistic3 si D.R.G. pentru raportarea acestora spre revalidare:

b) analizeazé modul de codificare in vederea imbunatitirii indicelui de
complexitate;

¢) analiza corectitudinii codificirii in sistem D.R.G..

d) colaborarea cu persoanele/firma implicats In auditarea pentru sistemul D.RG.:

e) implementarea masurilor si corecturilor sugerate de auditorul D.R.G;

f) instruirea permanents a personalului medical implicat in codificarea n sistem
D.RG.

g) corectarea si completarea datelor necompletate din foile de observatie pentru
obtinerea unui procentaj maxim pentru cazul respectiv tn sistem D.R.G.

h) |mplementarea sistematizarea, prelucrarea si evaluarea mésurilor pentru
cresterea numarului cazurilor care beneficiazd de spitalizare de zi in
conformitate cu Ordinul Casei Nationale a Asigursrilor de S&natate;

) urmérirea concordantei intre indicele de concordanti a diagnosticului la
internare cu diagnosticul la externare.

(S} Mod de lucru: Comisia D.R.C. se va Intruni ori de cate ori este nevoie, in functie de
specificul cazurilor, dar nu mai putin de o dat pe trimestru. Propunerile consemnate
In procesele verbale ale sedintelor Comisiei D.R.C. vor fi inaintate spre analizi
consiliului medical.

Articolul 81

(1} Comisia permanentd de anchet a incidentelor care implic3 actul medical are tn
componenta urmatorii membri: managerul spitalului, directorul medical si consilierul
juridic.

(2) Atributiile principale ale Comisiei permanente de anchet a incidentelor care
implica actul medical sunt urmé&toarele:

a) analizarea oricdror incidente care implicd realizarea actului medical,
semnalarea unor acte de malpraxis imputabile unei activitdti de preventie,
diagnostic si tratament, cazuri de deces din cauze insuficient deﬂmte situatii
de refuz al mternéru sesizarea incélcarii normelor de etica si de deontolog|e
profesionald, disfunctionalit&ti de ordin administrativ, precum si alte situatii;

b) instituirea, In limitele competentei, a m&surilor de rezolvare urgents a 5|tuatnlor
constatate si aplicarea, dupa caz, de sanctiuni;

¢} informarea corect si operativa a forului superior asupra procedurii situatiilor
sus-mentionate si asupra masurilor instituite.

Articolul 82
Comisla de analiz8 a deceselor intraspitalicesti
(1} Cadru legislativ: In conformitate cu Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul

sanatatii, s-a constituit Comisia de analizd a deceselor intra spitalicesti, avand
componenta:

a) director medical - presedinte

b) medic primar anatomopatolog ~ membru

¢} medicul sef al sectiei unde a avut loc decesul - membru
{2} Scop: verificarea concordante: intre diagnosticele clinice si anatory
(3) Atrlbutllle comisiej de anallzé a deceseior |ntra spltahcesu sunt:
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paraclinice, diagnosticul anatomo-patologic necroptic {macroscopic  si
histopatologic);

b) evidentiazd gradul de concordant’ diagnostics Intre diagnosticul de interna re,
diagnosticul de externare si final (anatomo-patologic) avand ca Scop cresterea
gradului de concordantd diagnostici;

C) realizeazi o statistics a deceselor din spital pe sectii si al numarului de necropsii
in raport cu numarul de internari din spital, evidentiind totodats. patologia cea
mai frecventd a deceselor;

(4) Modul de lucru: Comisia de analiz¥ a deceselor intra spitalicesti se va Intruni cel
putin o datad pe trimestru. Colaboreazi si furnizeazs date celorlalte comisii medicale,
Colegiului medicilor sau organelor de cercetare judiciard. Toate datele si problemele
discutate vor fi consemnate de catre secretarul comisiei ntr-un proces verbal care va
fi prezentat pentru viz managerului. Toate datele cu privire Ia activitatea comisiei vor
fi consemnate n registrul de evident3 a comisiei.

Articolul 83

(1) Comisia de stabilire a menilurilor zlinice este stabilits prin act administrativ al
managerului si are urmatoarele atributi.

a) stabileste meniurile zilnice pentru pacientii din toate sectiile spitalului,
diferentiat, in functie de specificul afectiunilor de care sufers pacientii si de
vérsta acestora, respectadnd necesarul zilnic de calorii:

b} controleazd cantitatea si calitatea alimentelor, modul n care se respects
meniturile propuse;

¢) recomanda achizitionarea produselor alimentare de la furnizori tindnd cont de
afectiunile pacientilor, necesarul zilnic de calorii etc:

d) sesizeazd conducerea spitalului 1n caz de nerespectare a recomandarilor de
cdtre personalul blocului alimentar si compartimentul achizitii publice-
contracte.

€) controleazd periodic modul de respectare a normelor de igiend privind
transportul si circuitele pentru alimente, conform reglementarilor in vigoare;

{2} Medicul de gard pe spital are ca atributie si controlul calitatii hranei din punct de
vedere organoleptic, cantitativ si calitativ.

Articolul 84

Comisia de sigurant4 a alimentului are urmatoarele atributii:

a} asigurarea stabilirii, implementarii, mentinerii si actualizarii proceselor necesare
sistemului de management al sigurantei alimentulu;

b) raportarea cu privire la functionarea, eficienta, gradul de adecvare a sisternului
de management al sigurantei alimentelor si necesitatea de Tmbu natatire;

) asigurarea promovdrii In cadrul spitalului a constientizarii cerintelor pacientului
si a sigurantei alimentului;

d) asigurarea legaturii cu partile externe cu privire la sistermul de management al
sigurantei alimentului;

e) inventarierea procedurilor si a documentatiei existente si stabilirea necesarului
de proceduri suplimentare;

f) coordonarea efaborérii procedurilor specifice de sigurantd alimentara

g) analiza indicatorilor de structurd, proces si rezultat pentru aplicarea
standardelor de calitate privind siguranta alimentars;

h) identificarea punctelor critice si @ punctelor critice de control pe fiecare etap
de proces implicatd In siguranta alimentului;

i) organizarea documentelor din punct de vedere al structurii proces/aplicare si
rezultat;

J) finalizarea ghidului good manufacturing practice — gmp, cerinte generale
pentru bune practici de productie;

K) analiza si monitorizarea riscurilor legate de sigura nta alimentului
registrul de riscuri de la nivelul blocului alimentar;

) Tntocmirea documentatiei HACCP;

m) stabilirea sarcinilor, responsabilititilor si termenelor in vede
standardelor de sigurant a alimentelor;

n) verificarea si validarea procedurilor/instructiunilor de lucru si
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existente Tn etapa de receptie, pastrare si depozitare a alimentelor si stabilirea
masuritor ce se impun a fi luate.
Articolul 85
Comisia de Monitorizare a Consumului de Biocide si Materiale Sanitare necesare
prevenirii IAAM.
(1) Principalele atributii ale Comisiei de biocide sl materiale sanitare necesare prevenirii
IAAM:

a) stabilirea necesarului de dezinfectanti (biocide) —tipurile si cantitatile necesare
Tn vederea prevenirii IAAM; monitorizarea consumului de biocide si materiale
sanitare utilizate Tn spital,

b) inventarierea tuturor articolelor {biocide, materiale sanitare, materiale de
curatenie, echipament de protectie) necesare prevenirii IAAM si stabilirea unui
stoc critic {cantitatile obligatorii minim necesare pentru asigurarea continuitatii
aproviziondrii structurilor unititii sanitare pe o anumit3 perioad3 de timp);

C) respectarea conditiilor corecte de utilizare si pastrare a acestora;

d) intocmirea periodic {minim semestriall de Rapoarte de analizé privind
consumul de biocide si materiale sanitare, In baza cérora, corelat cu Planul
anual de supraveghere, prevenire si limitare a IAAM, se va stabili necesarul
estimat pentru urmétorul plan anual de achizitii; concluziile rapoartelor de
analizé si eventualele propuneri care rezultd din acestea vor fi inaintate
Conducerii unitatii sanitare;

e} Tntocmirea Raportului anual referitor la Consumul de biocide realizat /
.consumul de biocide planificat

f) stabilirea documentatiilor pentru procedurile de achizitie, cu respectarea
legislatiei n vigoare.

Articolul 86
Comisia de monitorizare
(1) Cadrul legislativ: Constituits in baza Ordinului Secretariatului General al Guvernului

nr. 600/2018 privind aprobarea Codului controlului intern managerial al entitatilor
publice

(2) Atributii:
a} asigurd monitorizarea, coordonarea si Tndrumarea metodologicd a
implementarii i dezvoltérii sistemului de control intern managerial,
b) coordoneazi procesul de actualizare:
l. & obiectivelor generale si specifice;
il. aactivitdtilor procedurale;
iil. a procesului de gestionare a riscurilor;
iv. asistemului de monitorizare a performantelor;
V. asituatiei procedurilor;
vl.  a sistemului de monitorizare si de raportare, respectiv informare citre
conducatorul entitatii publice.
c) elaboreazd programul de dezvoltare a sistemului de control intern managerial,
care se actualizeazd anual;
d) coordoneaza procesul de management al riscurilor
e} analizeazd planul de implementare a masurilor de control pentru riscurile.
semnificative la nivelul entitatii publice
f) Intocmeste situatii centralizatoare anuale, privind stadiul implementérii si
dezvoltarii sistemului de control intern managerial, care se transmit Consiliului
Judetean Cluj, cu incadrarea In termenele previzute de legislatia In vigoare.
g) analizeazd raportul anual asupra sistemului de control intern Mmanagerial,
elaborate de manageru! unitatii sanitare.
Articolul 87
Comisia pentru probleme de apirare
(1} Cadrul legislativ: constituitd tn baza Legii 95/2006 republicat3,
completérile ulterioare, a Legii 477/2003 privind preg&tirea econo
teritoriuiui pentru apé'are precum si Normelor metodologice d
477/2003 aprobate prin HG nr. 370/2004 actualizata.
(2) Scop: organizeazs, coordoneazi si Tndrum¥ activitatile spitallyj
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pregatirea economiei nationale si a teritoriului pentru apéarare, conform legii.
{3} Atributii:

a) stablleste masurile tehnico-organizatorice pentru spital, in caz de mobilizare, s
responsabilitatile ce revin compartimentelor functionale ale acestuia;

b) gestioneazj documentele de mobilizare si planul spltalulm fn conformitate cu
Planul national de mobilizare a economiel nationale si a teritoriului pentru
apdrare;

¢) controleaza Intreaga pregéatire de mobilizare, activitatile privind capacitétile de
aparare si rezervele de mobilizare, modul de desfésurare a lucrarilor, masurilor
si actiunllor cuprinse in documentele de moblllzare derularea contractelor
referitoare la pregatirea pentru apdrare, modul de cheltuire a fondurilor alocate
din buget Tn acest scop;

d) elaboreazd propunerile pentru proiectele planului de mobilizare si planului de
pregatire;

e€) analizeazd anual, Tn primul trimestru, stadiul pregatiri de mobilizare si
stabileste masurile si actiunile necesare pentru Tmbuné&tatirea acestuia;

f) Intocmeste propuneri pnvmd alocarea anuald a fondurilor necesare madsurilor
Si ac‘glunllor de pregatire pentru apérare;

g) exercitd si alte atributii considerate necesare in acest domeniu.

{4) Mod de lucru: Comisia pentru problema de apérare se va intruni ori de cate ori este
nevoie, precum si trimestrial. Persoanele care fac parte din Comisia pentru Probleme
de Apérare vor fi autorizate pentru desfisurarea activitatilor cu caracter secret,
conform legii.

Articolul 88

Comisia de transfuzie si hemovigilents

{1} Cadru legislativ: Ordinul ministrului sdnatatii nr. 1224/2006 pentru aprobarea
normelor privind activitatea UTS din spitale si Ordinul ministrului sanatatii nr.
1228/2006 pentru aprobarea normelor prwmd organlzarea sistemului  de
hemovigilentd, de asigurare a trasabilititii, precum si a regulamentuiui privind
sistemul de nregistrare si raportare n cazul aparitiei de incidente si reactii adverse
severe legate de colectarea si administrarea de sénge si de componente sanguine
umane, cu modificdrile si completarile ultericare; Legea nr. 282/2005 privind
organizarea activitdtii de transfuzie sanguind, donarea de sdnge si componente
sanguine de origine umand, precum si asigurarea calitatii i securitatii sanitare, n
vederea utilizdrii lor terapeutice, republlcata cu modificrile Si completérlle ulterloare'

Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republlcaté cu modificarile si
completarile ulterioare.
(2) Componenta Comisiei de transfuzie si hemovigilent4:

a) coordonator UTS - presedinte

b) director medical - membru

c) sefisectii si TI - membri

d) 1farmacist - membru

e) secretar

(3) Scop: Monitorizarea nivelului de asigurare a securitatii transfuzionale la nivelul
spitalului.
(4) Atributii:

a) elaboreazd si implementeazi documentatia necesars aplicsrii in practica din
spital a ghidurilor de utilizare clinicd a sangelui total si a componentelor
sanguine;

b) evalueaza nivelul de pregétire profesionald in domeniul transfuziei sanguine a
tuturor categoriilor de personal implicate in activitatea de transfuzie sanguing
din spital;

€) monitorizeaz§ utilizarea corect a terapiei transfuzionale In sectiile Spltalu|UI

d) organlzeaza si monltorlzeaza functionarea sistemului de he 02U

reactiilor si incidentelor adverse severe,
e} elaboreazd si implementeaza, in colaborare cu responsabi
calitatii din spital, a sistemului de calitate tn unitatea de transfi#
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spital si la nivelul sectiilor, privind activitatea de transfuzie sanguin;

f) urmireste respectarea de citre personalul unitatii de transfuzie sanguing,
precum si de catre toate celelalte cadre medico-sanitare din spital, care indic’
si aplicd terapia transfuzionald in spital, a tuturor normelor in vigoare ale
Ministerului Sanatatii;

g) verificd si propune comitetului director aprovizionarea unitatii de transfuzie
sanguind cu aparaturd, echipamente, reactivi materiale sanitare Si
consumabile;

h) urmareste activitatea transfuzionals in fiecare sectie a spitalului; verifica dacs
dosarul medical / foaia de observatie a bolnavului cuprinde documentele
mentionate Tn legislatie; este sesizatd In leg&tura cu orice problema privitoare
la circuitul de transmitere a informatiilor pentru ameliorarea eficacitatii
hemovigilentei; verificd conditiile de preluare, de stocare si distributie a
depozitelor de sénge din unitatea de transfuzie sanguini a spitalului;

i} Intocmeste si transmite rapoartele necesare coordonatorului Judetean de
hemovigilent3, autoritatilor de sanatate publica si inspectiilor sanitare de stat:

J) sprijind activittile de control;

k) asigura participarea personalului implicat in activitatea de transfuzie sanguing
din spital la programele de formare profesional in domeniul transfuziei:

) solicitd si sprijing activitatea de consiliere a delegatului centrului de transfuzie
sanguind teritorial privind organizarea si functionarea unitstii de transfuzie
sanguing din spital, a activit3tii de transfuzie sanguin3 din sectii;

m) consiliaz3 privind utilizarea clinici a sangelui total sia componentelor sanguine.

(5) Mod de lucru: Comisia se va intruni cel putin o data pe trimestru, lunar sau ori de
cate ori va fi nevoie. Colaboreazd si furnizeazi date celorlalte comisii medicale,
Colegiului medicilor sau organelor de cercetare judiciars. Toate datele si problemele
discutate vor fi consemnate de citre secretarul comisiei intr-un proces verbal care va
fi prezentat pentru viza managerului. Toate datele cu privire la activitatea comisiei vor
fi consemnate In

Articolul 89

(1) Comisia de evaluare gl Inventariere a bunurilor primite cu titlu gratuit In cadrul unor
activitdti de protocol In exercitarea mandatului sau a functiel, de cétre angajatii
spitalului este constituits In baza Legii nr. 251/2004 privind unele masuri referitoare Ia
bunurile primite cu titlu gratuit cu prilejul unor actiuni de protocol Tn exercitarea
mandatului sau a functiei.

(2) Comisia are urmétoarele atributii:

a) Tnregistreaza si tine evidenta statistic3, cantitativa si valorics a bunurilor primite
cu titlu gratuit, primite de citre fiecare angajat cu functie de conducere;

b) propune managerului, la sfarsitul anului, rezolvarea situatiei bunurilor primite;

c) aproba pastrarea de cétre primitor a bunurilor cu o valoare mai mics de 200 de
euro;

d) aproba p#strarea de citre primitor a bunurilor cu o valoare mai mare de 200 de
euro, cu conditia achitérii de cétre acesta a diferentei de valoare;

e) propune, dupi caz, pastrarea bunurilorin patrimoniul spitalului, daca persoana
care a primit bunurile nu a solicitat p&strarea lor sau pot fi transmise cu titlu
gratuit unei institutii publice de profil ori vandute Ia licitatie, In conditiile legii.

Articolul 8O

(1) Comisia de primire si de solutionare a plangerilor/sesizrilor pentru cazurile de
hértuire pe criteriul de sex si h&rfuire moral la locul de muncs este constituits in baza
prevederilor Hot&rérii de Guvern nr. 592/2021 privind aprobarea Strategiei nationale
pentru prevenirea si combaterea violentei sexuale "SINERGIE" 2021-2030 si a Planului
de actiuni pentru implementarea Strategiei nationale pentru prevenirea si
combaterea violentei sexuale "SINERGIE" si a prevederilor HotXrarii de ¢ Jern nr.
970/2023 pentru aprobarea Metodologiei privind prevenirea si combatefa@BECktiry
criteriul de sex, precum si a h#rtuirii morale la locul de muncs, sijatg
atributii:

a) este numitd prin decizie emisi de manager;
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b) asigurd suport si consiliere pentru angajatii afectati de un incident de tip
hartuire;

) pastreazso evidentd a tuturor discutiilor,

d) asigurd confidentialitatea tuturor documentelor referitoare la cazul de
reclamatie;

e) particips la solutionarea plangerilor/sesizArilor;

f) intervieveaz4 separat victima si persoana acuzaty, sau alte parti terte acuzate;

g) coopereazd cu angajatii in toate situatiile Tn care acestia sunt sollc:|tat| s3
furnizeze informatii relevante pentru solut|onarea unui caz de hartuire;

h) gestioneazd procesul de solutionare a plangerllor sifsau m3surilor d|5C|pI|nare

i) Tntocmeste raportul de caz si un raport cu solutionarea plangerii/sesizarii ;

J} comunicd managerului toate situatiile de tip hartuire care 1i sunt aduse la
cunostintd;

(2) Mod de lueru: dupé primirea plangerii/sesizirii, comisia va demara realizarea unui
raport de caz in maxim 7 zile lucritoare de la depunerea acesteia. Raportul de cazva
contine datele din pl&ngere, datele rezuitate din procesul de Indrumare ¢ si consiliere a
victimei si datele rezultate din procesul de audiere si consiliere a persoanei acuzate.
Apoi, raportul de cazTnaintat In functie de masurile dlspuse compartimentului RUNOS
si RP, conducerii spitaluiui sa consilierului de eticd in vederea |udrii unei decizii.
Solut|onarea plangerii/sesizdrii reprezinti etapa finald, Tn cadrul cireia comisia
Tntocmeste un raport final prin care detaliaza investigatiile, constatérile si masurile
propuse, dupa caz, si pe care 1l va inainta conducerii institutie.

Articolul 91

Comitetul de prevenire a infectlilor asociate asistentei medicale

{1} Cadru legislativ: Ordinul ministrului s&ndtatii nr. 1101/2016 privind aprobarea
Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei
medicale Tn unitdtile sanitare, actualizat;

(2) Scop: Prevemrea supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate
asistentei medicale.

(3) Componenta seful compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale, medicul responsabil de politica de utilizare a antlblotlcelor directorul
medical, farmacistul, medicul de laborator, toti sefii de sectie, asistent medical sef
spital. Comitetul este condus de seful serwcmlm/coordonatorul compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si are obligatia de a se IntaIni
trimestrial sau la nevoie pentru analiza situatiei si elaborarea de propuneri citre
comitetul director.

(4} Atributii:

a) elaboreazs si Tnainteazd spre aprobare comitetului director planul anual de
activitate pentru supravegherea si controlul infectiilor asociate asistentei
medicale;

b) monitorizeazd conditiile de implementare Tn activitate a prevederilor planului
anual de activitate pentru supravegherea si controlul infectiilor asociate
asistentei medicale;

c) urméreste indeplinirea obiectivelor planului de activitate, urmareste rezultatele
obtlnute eficienta economica a méasurilor:

d) face propuneri privind necesarul de dezinfectante s$i materiale de
curdtenie/sanitare, necesar derulirii activitatilor fundamentate prin planul
anual de activitate pentru supravegherea si controlul infectiilor asociate
asistentei medicale si Imbunétatirea continus a conditiilor de desfasurare a
actlwtatllor sia dotérii tehnico-materiale necesare evitarii sau diminusrii-riscului
pentru mfectle asociate asistentei medicale,

e) urmdareste asigurarea condltulor de igiend, privind cazarea si alimentatia
paC|ent|Ior

f) urmdreste organizarea si functionarea sistemului infor
Inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea infof
infectiile asociate asistentei medicale;

g) Inainteazd propunerile de activitate si achizitii cuprinse
unitatii pentru supravegherea si controlul infectiilor
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medicale managerului/comitetului director:

h) urméreste respectarea normativelor cuprinse in planul anual de activitate
pentru supravegherea si controlul infectiilor asociate asistentei medicale de Ia
nivelul sectiilor si servicillor din spltal in colaborare cu responsabilul
coordonator al act|V|tétu specifice si cu medicii sefi de sectie;

) verificd si urmareste ewdenta interna si mformatnle transmise esaloanelor
|erarh|ce confarm legii sau la solicitare Iegalé aferente activitatii de
supraveghere, depistare, diagnostic, investigare epidemiologica, si masurile de
control al focarului de infectie asociats asistentei medicale din spltal

J)) propune managerulm/com:tetulw director, expertize si investigatii externe,
consiliere profesionald de specialitate si interventie in focarele de infectie
asociata asistentei medicale;

k) urméreste si asigurd utilizarea Tn activitatea curents, la toate componentele
actwnétﬂor medicale de preventie, diagnostic, tratament si recuperare, a
procedunlor si tehnicilor prevazute in protocoalele unitatii, a standardelor de
sterilizare si ster|||tate asepsie si antisepsie, respectiv a normelor privind
cazarea, allmentatla si condltule de igiend oferite pe pericada ingrijirilor
acordate;

[} urméreste asigurarea aplicarii precautiunilor universale si izolare special§ a
bolnawlor

m) evalueazd si monitorizeazd respectarea comportamentului igienic al
personalului din spital, a respectarii regulilor de tehnicd aseptici de citre
acestea;

n) monitorizeaza circulatia germenilor in spital, mentine legatura cu laboratorul
de microbiologie si sesizand orice modificare;

0} monitorizeaza respectarea circuitelor functionale din spital/sectie In functie de
specific;

p) monitorizeazi respectarea stirii de curdtenie din sectie, de respectarea
normelor de igiend si antiepidemice;

q) Tnainteazd propuneri comitetului director cu privire la planificarea
aproviziondrii cu materiale necesare prevenirii infectiilor asociate asistentei
medicale si mentinerii starii de igien;

r) monitorizeazs respectarea masuriltor de asepsie si antisepsie;

s} monitorizeaza igiena bolnavilor si a Tnsotltornor sl face educatia sanitari a
acestora;

t) instruieste personalul din spitalului asupra tinutei si comportamentului igienic,
precum si asupra respectaril normelor de tehnicH aseptlcé

u) urméreste frecventa infectiilor asociate asistentei medicale si evalueaz factorii
de risc;

v) evalueazé/urmérestef nstruieste personalul privind utilizarea obligatorie Tn
activitatea curents, la toate componentele activitatilor medicale de preventie,
diagnostic, tratament si recuperare, a procedurllor si tehnicilor previzute in
protocoalele unitétii, a standardelor de sterilizare si sterilitate, asepsie si
antisepsie, respectw a normelor privind cazarea, ahmentatla si conditiile de
igiend oferite pe perioada mgrulrllor acordate, cu respectarea normelor tehnice
privind curatarea, dezinfectia si sterilizarea in unitatile sanitare conform Ordinul
ministrului sénététu nr. 1761/2021;

(5) Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale se va intruni oride
cate ori este nevoie, dar nu mai putin de o dat3 pe trimestru.

{6) Mod de lucru: Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale se
va Intruni ori de cate ori este nevoie, dar nu mai putin de o datd pe trimestru. La sfarsit
se vor consemna intr-un proces verbal problemele discutate. Procesul-verbal va fi
fnaintat managerului spitalului, In vederea Iu#rii masurilor ce
conformitate cu legislatia In vigoare.

registrul de evidents a comisiei.

Articolul 2

(1) Echipa de coordonare a activititlior de implementare a sta
a spitalelor este constituitd In baza Legii 95/2006 republid3is
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completarile ulterioare si a Ordinul ministerului s3nat&tii nr. 446/2017 privind
aprobarea standardelor, procedurii si metodologiei de evaluare si acreditare a
spitaluiui, prin act administrativ al managerului in conformitate cu legislatia Tn vigoare
si este formata din:

a) Presedinte - directorul medical, care are drept supleant managerul spitalului:

b) Membri - conducétorii structurilor functionale (in situatia In care un
membru al echipei , din motive obiective, nu poate participa la sedints, acesta
poate fi suplinit de cétre Tnlocuitorul de drept):

C) Secretar - coordonatorul Compartimentului Managementul Calitatii
Serviciilor Medicale.

(2) Echipa este constituitd cu scopul de a coordona activitdtile de implementare a
standardelor de acreditare a spitalelor ih cadrul tuturor structurilor functionale ale
spitalului Tn vederea acreditarii si monitorizirii post acreditare.

(3) Presedintele echipei are urméatoarele atributii:

a) coordoneaza activitatea echipei;

b) asigurd modul de organizare si de lucru al echipei, conform actuiui
administrativ de constituire;

c) stabileste ordinea de zi a sedintelor echipei;

d) asigurd conducerea sedintelor

e) asigurd elaborarea proceselor-verbale ale sedintelor

(4) Membrii echipei au urmé&toarele atributii;

a) stabilesc politica de calitate si participd la elaborarea, implementarea si
monitorizarea programului de dezvoltarea a sistemului de management al
calitdtii conform Ordinului 446/2017 si a standardelor de calitate implementate
de spital;

b) asigura aplicarea strategiei sanitare sl politica de calitate a spitalului in scopul
asigurarii s&natatii si sigurantei pacientilor;

¢) Tmpreuna cu conducerea spitalului, asigurs dezvoltarea culturii calitatii n spital;

d) asigurd implementarea procesului de imbundtatire continud a calitatii
serviciilor,

e) implementeaz¥ instrumente de asigurare a calititii si de evaluare a serviciilor
oferite;

f) asigurd implementarea strategiilor si obiectivelor referitoare la managementul
calitdtii declarate de manager;

g) asigurd activitatile de analiz§ a neconformitétilor de sistem constatate Si
propun managerului actiunile de imbunatéatire sau corective ce se impun;

h) analizeaza periodic nivelul de realizare a obiectivelor strategice si de calitate ale
spitalului

[) asigurd activitatea de auto-evaluare periodics a calitatii serviciilor care se
documenteazd conform procedurilor th formularele interne utilizate si in cele
solicitate de ANMCS - fisa de autoevaluare. Rezultatele auto-evaluirii
fundamenteaza mésurile de Imbuntatire a calitatii serviciilor si a sistemului de
management al calitdtii, adoptate la nivelul spitalului;

J) asigurd conformarea proceselor derulate in cadru! serviciilor la standardele
implementate prin:

I ldefinirea si dezvoltarea regulilor si proceduriior necesare:;
li. asigurarea cunoasterii procedurilor si documentelor sistemului de citre
angajati;
fii. asigurarea conditiilor necesare implementarii cerintelor, referitoare la
activitatea departamentului/sectiei/laboratoruiui sau serviciului medical pe
care 7l coordoneazj;

K) stabilesc masuri de Imbunitétire a sistemului in urma analizei rapoartelor de
audit efectuate in cadrul departamentului/sectiei/laboratorului s iciului
medical pe care 1l coordoneazX;

I} monitorizeaz&d implementarea planului de actiuni pe
imbunatatirea calitétii serviciilor si sigurantei pacientilor;

m) asigurd evaluarea eficientei proceselor derulate in sp
evaluarilor sunt utilizate pentru eficientizarea activitatilor;
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n} se asigurd cé toate nivelurile de management au implermentat o modalitate de
management al riscurilor specifice activitatilor proprii. Managementul riscurifor
neclinice asigurd protectia pacientilor, angajatilor si vizitatorilor fatd de
potentiale prejudicii. Stabilirea unei politici proactive de gestionare a riscurilor
clinice.

o) se preocupd ca mediul de Ingrijire s§ asigure conditiile necesare pentru
desfdsurarea asistentei medicale. Mediul de Tngrijire este evaluat si adaptat
permanent la necesitatile asistentei medicale;

p) implementeaza si dezvolts un sistem de gestionare a evenimentelor adverse;

q) promoveaza respectul pentru autonomia pacientului: .

r) previdd mésuri pentru conformitatea practicii medicale cu normele etice s
legale care se aplic8 confidentialitatii datelor medicale ale pacientului:

s) respectd principiul echitatii si justitiei sociale si drepturile pacientilor,

t) promoveazd principiile binefacerii i non v&tamaril;

U) evalueazd calitatea serviciilor prestate de catre personalul din cadrul
departamentului/sectiei/laboratorului sau serviciului medical si propune
madsuri de Imbunaté&tire la nivel de sistem de management al calitatii;

V) asigurd Imbunatatirea standardelor clinice si @ modelelor de practica in scopul
acordarii de servicii medicale de calitate Tn scopul cresterii gradului de
satisfactie a pacientilor,

w) contribuie la solutionarea sugestiilor, sesizérilor si reclamatiilor referitoare la
activitatea departamentului/sectiei/laboratorului sau serviciului medical.

(5) Secretariatul echipei are urm3atoarele atributii:

a) Tn baza dispozitiilor presedintelui echipei, Tntocmeste si transmite convociri,
dispozitii, rapoarte si alte documente ale echipei;

b) arhiveazd documentele echipei.

(6) Organizarea sedintelor si mecanismul de luare a deciziilor:

a) sedintele echipei se desf¥soard o datd pe trimestru sau ori de cate ori se
considerd necesar pentru atingerea scopului pentru care a luat fiint&, In baza
convocatorului transmis cu cinci zile Tnainte membrilor sii, la initiativa
presedintelui, prin care se comunica ordinea de zi si locatia de desfésurare a
sedintelor;

b) echipa isi desfasoard activitatea 1n baza legislatiei specifice cu privire Ia
acreditarea si evaluarea unit&tilor sanitare cu paturi;

¢} sefii sectoarelor medicale - pot fi reprezentati in cadrul sedintelor echipei de
catre responsabili nominalizati Tn sectii/fcompartimente/laboratoare cu
implementarea sistemelor de management al calititii;

d) deciziile si responsabilitatile definite in cadrul sedintel echipei au caracter
obligatoriu pentru membrii s&i si sunt consemnate n procesul verbal al sedintei

e) hotdrarile echipei se lau prin consens; in situatia Th care consensul nu poate fi
obtinut, hotararea se ia prin votul a jJumatate plus unu din humarul membrilor
echipei; In cazul Tn care se constatj egalitate de voturi, votul presedintelui este
hotarator.

f) desfésurarea sedintei se consemneaz4 in minuta care este redactats de citre
secretariatul echipei si transmisé in scris memobrilor acesteia in termen de 5 zile
lucrdtoare de la data sedintei.

g) in functie de necesitati, echipa va functiona si pe grupurile de lucru definite In
actul administrativ de constituire a echipei;

h) grupurile de lucru vor fi coordonate de persoanele desemnate de presedintele
echipei, iar persoanele cu atributii de secretar grup de lucru vor fi desemnate
de catre presedintii grupurilor de lucru.

Articolul 93

(1} Grupul de lucru pentru implementarea metodologiei standard de evaluare a
riscurilor de coruptie, denumit in continuare Grup de lucru functioneazi Hcipi
impartialitatil si independentei, avand urmatoarele atributii esentiale:

a) identificarea si descrierea riscuriior de coru ptie;

b} evaluarea riscurilor de coruptie;

¢) stabilirea masurilor de interventie;
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d) completarea Registrului riscurilor de coruptie;
@) monitorizarea si revizuirea riscurilor de coru ptie.
(2) Din componenta Grupulw de lucru fac parte:

a) o persoand din conducerea institutiei - in calitate de sef al Grupului de lucru;

b) conducétorii sau reprezentantii structurllor care se ocupa de urmdatoarele
activitati: integritate, control intern, raspundere disciplinars, audit intern,
resurse umane, control intern managerial, achizitii publice, gestionarea
mijloacelor f‘nanmare n calitate de memobri ai Grupulw de lucry;

¢) consilierui de eticd si, dup¥ caz, consilierul de integritate - in calitate de
membru al Grupului de lucru.

(3) Prin actul de constituire a Grupului de lucru se desemneaza si secretarul acestuia.
Articolul 94

Comitetul de securitate si séinitate Th munca

(1) Cadrul legislativ: constituit In baza Legii nr. 319/2006 a securitétii si sanatatii In
munca, cu modificarile si completérile ulterioare.

(2} Componenta:

a) manager spital — presedinte

b) director medical - membru

¢) medic sef TI - membru

d) sef Serviciu Administrativ - membru

e) medic medicina muncii - membru

f) reprezentanti ai salariatilor — 4 membrii

(3) Scop: stabileste principiile generale referitoare la prevenirea riscurilor profesionale,
protectia sanététn si securitatea lucrétorilor, eliminarea factorilor de risc si accidentare,
informarea, consultarea participarea echilibratd potrivit legii, instruirea lucratoritor si
a reprezentantifor lor, precum si directiile generale pentru implementarea acestor
principii.

(4) Atributii:

a) analizeaz si face propunerl privind politica de securitate si sénitate 'n munca
si planul de prevenire si protectie, conform regulamentulu: intern sau
regulamentului de organizare si functionare;

b) urmareste realizarea planulw de prevenire si protectie, inclusiv alocarea
muloacelor necesare realizérii prevederilor lui si ef"c:enta acestora din punct de
vedere al Tmbunatatirii conditiilor de munca;

c) analizeaza introducerea de noi tehnologii, alegerea echipamentelor, luand in
considerare consecintele asupra securitstii si sanatatii, tucratorilor, si face
propuneri Th situatia constatérii anumitor defi C|ente

d) analizeazi alegerea cumpararea, intretinerea si utilizarea echipamentelor de
munca, a echipamentelor de protectie colectivi si individuala;

e} analizeazd modul de Tndeplinire a atributiilor ce revin serviciului extern de
prevenire si protectie, precum si mentinerea sau, dac3 este cazul, inlocuirea
acestuia;

f) propune masuri de amenajare a locurilor de muncs, tindnd seama de prezenta
grupurilor sensibile la riscuri specifice;

g) analizeaza cererile formulate de lucr&tori privind conditiile de munca si modul
in care igi indeplinesc atributiile persoanele desemnate SI/SaU serviciul extern;

h) urméreste rmodul in care se apllcé si se respectd reglementarlle legale privind
securitatea si sénatatea Tn muncs, msurile dispuse de inspectorul de muncH
si inspectorii sanitari;

i) analizeazs propunerile lucratorilor privind prevenirea accidentelor de muncs Si
a Imbolnavirilor profesionale;

J) precum si pentru Imbun&tatirea conditiilor de munca si propune introducerea
acestora In planul de prevenire si protectie;

k) analizeaz& cauzele producerii accidentelor de mupés
profesionale si evenimentelor produse si poate propu
completarea masurilor dispuse in urma cercetarii;

) efectueaza verificari proprii privind aplicarea instructiuniics
lucru si face un raport scris privind constatarile facute
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m) dezbate raportul scris, prezentat comitetului de securitate si sanadtate in munci
de cétre conducatorul unitétii cel putin o datd pe an, cu privire la situatia
securitatii si sanatatii in munca, la actiunile care au fost intreprinse si la eficienta
acestora Tn anul incheiat, precum si propunerile pentru planul de prevenire si
-protectie ce se va realiza In anul urmétor.
(5) Mod de lucru: Secretarul comitetului de securitate si s§ndtate Th munca convoac)
Tn scris membrii comitetului cu cel putin 5 zile fnainte de data tntrunirii, indicand locul,
data si ora stabilitd. La fiecare Intrunire secretarul comitetului de securitate si sgndtate
In munca incheie un proces verbal care va fi semnat de citre toti membrii comitetului
si care va fi prezentat spre viz§ managerului spitalului. Secretaru! comitetului de
securitate gi sdndtate Tn muncd transmite Inspectoratului Teritorial de Muncs, n
termen de 10 zile de la data Intrunirii, © copie a procesului - verbal incheiat si afiseaza
la loc vizibil in spital o copie dupa acesta. Comitetul de securitate si s&natate Tn muncé
exercitd atributiile previzute la articolul 67 din HG 1425/2006 privind normele
metodologice de aplicare a prevederilor Legii nr. 319/2006.
Articolul 95
(1) Toti pacientii institutiei beneficiaz4 de protejarea intimitatii lor Tn orice moment si
in toate situatiile, cu exceptia situatiilor in care respectarea intimit&tii ar pune in pericol
viata pacientilor.
(2} Informatiile confidentiale pot fi revizuite, comunicate sau discutate doar atunci
cand este necesar sd se asigure Ingrijirea pacientului. Informatii medicale pot fi
divulgate numal atunci cand pacientii. autorizeazs acest fapt sau atunci cand
dezvaluirea acestor informatii este ceruts de lege.
(3) Unitatea Tsi asum¥ responsabilitatea pentru protejarea informatiilor pacientilor,
atdt personale cat si medicale, si isi recunoaste responsabilitatea legala si etics in acest
sens.
(4} Tnciicarile politicii de confidentialitate sunt motive pentru luarea masurilor
disciplinare, inclusiv concediere (codul de etic3).
(S) Pastrarea confidentialititii si anonimatului pacientului In cercet&rile stiintifice
constituie o problemd de eticd medicals. Din acest aspect se deduce necesitatea
implicdrii consiliulul etic In reglementarile privind pa3strarea confidentialitatii si
anonimatului pacientului in cercetérile stiintifice. Orice TncalcXri ale confidentialitatii si
anonimatuiui pacientului Tn cercetéarile stiintifice se constituie In acte profund
negative atdt din punct de vedere profesional cat si juridic. Aceste reglementsri
trebuie sa fie aplicabile personalului medical si altor cadre sanitare sau auxiliare.
CAP. IX DISPOZITII FINALE
Articolul 96
Prevederile prezentului requlament se completeaz cu orice alte dispozitii legale care
privesc activitatile unitatilor sanitare si a personalului din aceste unitati.
Articolul 97
Prevederile prezentului regulament sunt obligatorii si vor fI cunoscute si aplicate
corespunzator de cétre toti salariatii spitalului. Tn acest sens, regulamentul de
organizare si functionare al spitalului se va difuza In sectii si compartimente.
Articolul ©8
Nerespectarea prevederilor regulamentului de organizare si functionare al spitalului,
atrage raspunderea disciplinard, materiaid, civils, contraventionald sau dup3 caz,
penald, in sarcina persoanelor vinovate.

Contrasemneazi:
SECRETAR GENERAL AL JU DETULUL,
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