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CAPITOLUL I  .  D ISPOZIT I IGENERALE

Art.l Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie Iasi este unitate sanitara cu paturi de utilitate
publica, cu personalitate juridica, ce f,,xnizeaza servicii medicale, infrintat prin Deciziam. 32611973
a Consiliului Popular Judetean Iasi.

Art.z Structura spitalului este aprobatd de Ministerul Sdndtdfii gi Consiliul Judefean Iaqi gi
este anexatd la prezentul Regulament.

Art.3 Spitalul fi,xnizeazd, servicii medicale in baza autorizafiei de functionare eliberatd de
DirecJia de Sdndtate Publicd lagi.

Art.A Regulamentul Intern denumit in continuare "Regulament" se aplicd tuturor
angaja{ilor din spital, indiferent de durata gi felul contractului de munc6.

Prevederile prezentului Regulament vor fi respectate in mod obligatoriu gi de cdtre :
-Cadrele didactice care desfdgoard activitatea integratd in spital, pebaza obligatiilor pe care

le au pe linie de invalimAnt sunt obligate sd respecte prezentul regulament gi sd participe la
solicitdrile conducerii spitalului, in vederea desfbqurdrii activitdJii medicale la standarde superioare.

-Personalul incadrat intr-o altd unitate (detagat sau delegat) in spital, persoanele care
efectueazd stagii de pregdtire profesionald, cursuri de perfec{ionare, specializare, au obligalia de a
respecta regulamentul pe toati durata prezentei in unitate.

-Societdfile comerciale sau alte entitdd care asigurd diverse servicii in incinta unitAfli sunt
obligate sd respecte regulamentul in afara atribuJiilor prevdzute in contractele incheiate cu spitalul.

-Medicii rezidenJi aflafi in unitate pe perioada de pregatire in rezidentiat.
-Elevii gi studen{ii care fac practica profesionald.
-Voluntari.

Art.s Prezentul Regulament Intern a fost intocmit inbaza actelor normative in vigoare qi va
fi modificat prin acte adilionale ori de cAte ori se impune.

Art.6. In cadrul relatiilor de munca, functioneaza principiul egalitatii de tratament fata de toti
salariatii.

Art.1. Relatiile de munca in cadrul unitatii sebazeaza pe principiul consensualitatii si al
bunei_credinte.

Pentru buna desfasurare a relatiilor de munca, participantii la raporturile de munca se vor
informa si se vor consulta reciproc, in conditiile legii si ale contractului colectiv de munca.

Art.8. Regulamentul intern se va aduce la cunostinta salariatilor si produce efecte din
momentul incunostiintarii acestora.

Regulamentul intem se afiseaza la sediul unitatii qi pe site-ul spitalului.
Art.g. Orice salariat interesat poate sesiza conducerea unitatii cu privire la dispozitiile

Regulamentului intem, in masura in care face dovada incalcarii unui drept al sau.
Controlul legalitatii dispozitiilor cuprinse .in Regulamentul intem este de competenta

instantelor judecatoresti care pot fi sesizate in termen de 30.zile de Ia data comunicarii de catre
conducerea unitatii a modului de solutionare a sesizarii formulate conform alin.l.
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CAPITOLUL i l  .  CONDUCEREAUNITATI I

Art.10. Spitalulului Clinic de Pneumoftiziologie Iasi este condus de Manager, persoana ftzica
selectata prin concurs. in cadrul spitalului se organize azd, qi functioneazi Consiliul de Administra{ie
qi Comitetul Director. In acest context, conducerea spitalului este formatd din:

CONSILIUL DE ADMINISTRATIE
MANAGER
COMITET DIRECTOR, format din:
./ Manager;
./ Director medical;
{ Director financiar-contabil;

CONSILruL DE ADMINISTRATIE
Art.ll. (1) in conformitate cu art. 187 si urm. din Legea nr.9512006. privind reforma in

domeniul senetefi, la nivelul spitalului s-a infiinfat Consiliul de Administra{ie, care are rol de a
dezbate principalele probleme de strategie gi de organizare qi func{ionare a spitalului qi de a face
recomanddri managerului in urma dezbaterilor. Consiliul de Administra{ie are urmdtoarea
componenfd:

a) un reprezentarfi al Direcfiei de Sdndtate Publicd Iaqi;
b) doi reprezentanfi numiti de consiliul jude{ean, din care unul si fie economist;
c) un reprezentant numit de preqedintele consiliului judefean;
d) un reprezentant al universitdtii sau facultafi de medicind, pentru spitalele clinice;
e) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din Romdnia, cu statut de

invitat;
f) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului Asistentilor Medicali Generaligti,

Moaqelor gi Asistentilor Medicali din RomAnia, cu statut de invitat.
Fiecare membru titular are desemnat cdte un membru supleant.
Managerul participd la qedintele consiliului de administra{ie fbri drept de vot.
Reprezentantul nominalizat de sindicatul legal constituit in spital, afiliat federatiilor sindicale

semnatare ale contractului colectiv de munci la nivel de ramuri sanitard, participd ca invitat
permanent la qedin{ele Consiliului de Administrafie.

(2) Membrii consiliului de administratie al spitalului public pot beneficia de o indemniza{ie
lunari de maximum 1% din salariul managerului.

(3) Dispoziliile art. 180 alin. (2) din Legea 9512006Legea Spitalelor referitoare la conflictul
de interese se aplic[ gi membrilor consiliului de administratie.

(4) $edinlele consiliului de administratie sunt conduse de un pregedinte de gedintd, ales cu
majoritate simpli din numdrul total al membrilor, pentru o perioadd de 6 luni. Consiliul de
administra{ie se intrunegte lunar sau ori de citre ori este nevoie, la solicitarea majoritdlii membrilor
sdi, a pregedintelui de qedinJd sau a managerului, gi ia decizii cu majoritatea simpld a membrilor
prezenfi.

(5) Atribufiile principale ale consiliului de administraJie sunt urmdtoarele:
a)avizeazd. bugetul de venituri gi cheltuieli al spitalului, precum gi situaliile financiare

trimestriale gi anuale;
b)organizeazd concurs pentru ocuparea functiei de manager inbaza regulamentului aprobat

prin ordin al ministrului sdndtdfii, al ministrului de resort sau, dupd caz, prin act administrativ al
primarului unitAfli administrativ-teritoriale, al primarului general al municipiului Bucuregti sau al
preqedintelui consiliului j udeJean, dupd caz;

c)aprobd mdsurile pentru dezvoltarea activitdJii spitalului in concordantd cu nevoile de
servicii medicale ale populafiei;

d)avizeazd.programul anual al achizi{iilor publice intocmit in condiliile legii;

a.
b.
c.
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e)analizeazd modul de indeplinire a obligatiilor de cdtre membrii comitetului director qi
activitatea managerului gi dispune mdsuri pentru imbunatdfirea activitdlii;

f)propune revocarea din func{ie a managerului gi a celorlalli membri ai comitetului director
in cazul in care constatd existen{a situaliilor prevdzute la art. 178 alin. (1) gi la afi. 184 alin. (l).

2. MANAGERUL
Art.l2 Activitatea curentd a spitalului este condusd de un manager - persoand frzicd,, numit

prin Dispozifia Pregedintelui Consiliului Judelean laqi. Acesta incheie un contract de management
cu autoritatea publicd local6 - Consiliul Judelean Iaqi, pe o perioada de trei ani. Contractul poate fi
prelungit sau poate inceta inainte de termen in urma evaludrii anuale efectuate pebaza criteriilor de
performanld stabilite de Ministerul Sandtdtii.

Managerul va respecta incompatibilitAflle si conflictele de interese stabilite prin lege.
3 COMITETUL DIRECTOR
Art.13 Conducerea executiva este asigurata de comitetul director al Spitalului Clinic de

Pneumoftiziologie Iasi, in urmatoarea componenta :
'/ Managerul;
{ Directorul medical;
{ Directorul ftnanciar contabil;

Art.l4 Functiile specifice comitetului director al Spitalului Clinic de Pneumoftiziologie Iasi
au fost ocupate prin concurs in conformitate cu dispoziliile art. 181 din Legea nr.9512006.

Art.15 Contractul individual de muncd al membrilor care ocupa functii de conducere
specihce comitetului director se suspenda de drept pe perioada exercitarii mandatului, acestia
urmand a incheia cu managerul spitalului un contract de administrare pe o perioada de maximum 3
ani, in cuprinsul caruia sunt prevazuti indicatorii de performanta asumati.

Art.16 Contractul de administrare poate fi prelungit la incetarea mandatului pe o perioadd
de 3 luni, de maximum doud ori, perioadd in care se organizeazi concursul de ocupare a funcfiei.
Contractul de administrare poate inceta inainte de termen in cazul neindeplinirii obligaliilor
previzute in acesta.

4rt.17 Comitetul director al Spitalului Clinic de Pneumoftiziologie Iasi funclioneazd, in
temeiul Ordinului Ministerului SAnetdfli nr.92112006, avAnd urmatoarele atribufii :

- Elaboreaza plarnl de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, in baza propunerilor
scrise ale Consiliului medical, pe care il supune aprobarii managerului ;

- Elaboreaza, pe baza propunerilor consiliului medical, planul anual de fumizare de servicii
medicale ale spitalului ;

- Aprobd mdsuri, la propunerea Consiliului Medical si a Serviciului de Management al
Calitdtii, privind imbundtifirii calitdlii serviciilor hoteliere qi medicale (asigurdnd resurse
financiare, umane logistice);

- Propune managerului, in vederea aprobarii: numarul de personal, pe categorii si locuri de
munca, in functie de normativul de personal in vigoare ;

- Orgarizarea concursurilor pentru posturile vacante ;
- Elaboreaza regularrrentul de organizare si functionare, regulamentul intern si organigrama

spitalului ;
- Propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri organizatorice

privind imbunatatirea calitatii actului medical, a conditiilor de cazare, igiena si alimentatie,
precum si masuri de prevenire a infectiilor nozocomiale, conform normelor aprobate prin
ordin al ministrului sanatatii publice ;

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

- Urmareste realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii
si compartimente, asigurand sprijin sefilor de sectii si compartimente pentru incadrarea in
bugetul alocat;
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- Analizeiva propunerea consiliul medical privind ttilizarea fondului de dezvoltare pe care il
supune spre aprobare managerului ;

- Asigura monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale, financiari,
economici, precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, pe
care le prezintamanagerului, conform metodologiei stabilite ;

- Analizeaza,lapropunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si imbunatatirea
activitatii spitalului in concordanta cu nevoile de servicii medicale ale populatiei, dezvoltarea
tehnologiilor medicale, ghidurilor si protocoalelor de practica medicala ;

- Elaboreazaplanul (e actiune pentru situatii speciale si asistenta medicala in caz de razboi,
dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza;

- La propunerea consiliului medical, intocmeste, fundamenteaza si prezinta spre aprobare
managerului, planul anual de achizitli publice, lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii
curente si capitale care ufinezva sa se rcalizeze intr-un exercitiu financiar, in conditiile legii
si raspunde de realiznea acestora ;

- Analizeaza trimesfiial sau ori de cate ori este nevoie, modul de indeplinire a obligatiilor
asumate prin contracte si propune managerului masuri de imbunatatire a activitatii
spitalului ;

- Intocmeste informari lunare, trimestriale si anuale cu privire la executia bugetului de venituri
si cheltuieli, pe care le analizeaza cu Consiliul medical si le prezinta autoritatii de sanatate
publica judetene precum si Ministerului Sanatatii Publice, respectiv ministerelor cu retea
sanitara proprie, la solicitarea acestora ;

- Negociaza, prin manager, directorul medical si directorul financiar contabil, contractele de
furnizare a serviciilor medicale cu casele de asigurari de sanatate ;

- Se intruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie, la solicitarea majoritatii membrilor sai sau
a managerului spitalului si ia decizii inptezenla a cel putin 213 din numarul membrilor sai,
cu majoritatea absoluta a membrilor prezenti;'

- Face propuneri privind structura orgatizatoica, reorganizareq restructurarea, schimbarea
sediului si a denumirii spitalului, pe care le supune aprobarii Ministerului Sanatatii Publice,
direct sau prin autoritatea de sanatate publica judeteana ;

- Negociaza s) seful de sectie/laborator/serviciu si propune spre aprobare managerului
indicatorii specifici de performarfia ai managementului sectiei/laboratorului/serviciului care
vor fi prevazuti ca anexa la contractul de administrare al sectiei/ laboratorului/serviciului.

- Raspunde in fata managerului, pentru indeplinirea atributiilor care ii revin ;
- Analizeaza activitatea membrilor sai pebaza rapoartelor de evaluare si elaboreaza raportul

anual de activitate al spitalului.

I. Managerul
Art.18 Managerul are in subordine direct6:
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Art.19 Atributiile managerului sunt stabilite prin contractul de management, dupi cum
urmeazi:

A. Obligafiile managerului in domeniul politicii de personal qi al structurii
organizatorice sunt urmitoarele:

l. stabilegte qi aprobd numdrul de personal, pe categorii gi locuri de muncd, in functie de
normatiwl de personal in vigoare gi pe baza propunerilor gefilor de secJii qi de servicii;

2. aptobd organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numegte qi elibereazd din
func{ie personalul spitalului;

3. repartizeaz6 persgnalul din subordine pe locuri de muncd;
4' aptobd' programul de lucru, pe locuri de muncd gi categorii de personal, pentru personalul

aflat in subordine;
5. organizeazi concurs pentru ocuparea functiilor specifice comitetului director;
6. numeqte gi revocd, in condifiile legii, membrii comitetului director;
7. incheie contractele de administrare cu membrii comitetului director care au ocupat postul

prin concurs organizat in condiliile legii, pe o perioad[ de maximum 3 ani, in cuprinsul cl'ruia sunt
prevdzuJi indicatorii de performan{d asuma{i;

8. prelungegte, la incetarea mandatului, contractele de administrare incheiate, in conformitate
cu prevederile legale in vigoare;

f . inceteazd contractele de administrare incheiate, inainte de termen, in cazul neindeplinirii
obligatiilor prevdzute in acestea;

10. stabilegte, de comun acord cu personalul de specialitate medico-sanitar care ocupd funclii
de conducere specifice comitetului director gi are contractul individual de muncd suspendat,
programul de lucru al acestuia in situalia in care desftqoard activitate medicali in unitatea sanitard
respectivS, in condi{iile legii;

11. numeqte in funcfie gefii de secfie, de laborator gi de serviciu medical care au promovat
concursul sau examenul orgartrzat in condiliile legii gi incheie cu acegtia, in termen de maximum 30
de zile de la data numirii in functie, contract de administrare cu o durata de 3 ani, in cuprinsul cdruia
sunt prevdzufi indicatorii de performantd asumati;

12. soliciti consiliului de administrafie constituirea comisiei de mediere, in condi{iile legii, in
cazul in cate contractul de administrare prevdzut la pct. 11 nu se incheie in termen de 7 zile de Ia
data stabilit6 in condifiile menfionate;

13' deleagd unei alte persoane functia de gef de sectie, de laborator gi de serviciu medical, pe
o perioadd de pAnd la 6 luni, in cazul in care la concursul organtzat, in condiliile legii, p"rt*
ocuparea acestor functii nu se prezintd niciun candidat in termenuilegal;

_ 14. repetd procedurile legale de organizare a concursului .u., 
""urn"nului 

pentru ocupilea
functiilor de qefi de secJie, de laborator gi de serviciu medical ocupate in condi(iile prevdzute la pct.
T3;

15. aprobd regulamentul intern al spitalului, precum gi fiqa poshrlui pentru personalul
angajat;

16. infiinJeazd., ctr aprobarea comitetului director, comisii specializate in cadrul spitalului,
necesare pentru tealizarea unor activitdti specifice, cum ar fi: comisia medicamentului, nucleul de
calitate, comisia de analizd,a decesului etc, alcdror mod de organizare gi funcfionare este prevdzut in
regulamentul de organizare gi funcJionare a spitalului;

17. realizeazd, evaluarea performanfelor profesionale ale personalului aflat in directd
subordonare, potrivit structurii organizatorice, gi, dupd, caz, solulioneazd contestaJiile formulate cu
privire la rezultatele evaluirii performanfelor profesionale efectuate de uite persoane, in
conformitate cu prevederile legale;

18. aprobd planul de formare gi perfectionare apersonalului, in conformitate cu legislalia in
vigoare;

19. negociazd contractul colectiv de munc[ la nivel de spital, cu respectarea legislatiei in
vigoare;
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20. rdspunde de incheierea asigurdrii de rdspundere civild in domeniul medical atAt pentru
spital, in calitate de furnizor, cdt qi pentru personalul medico-sanitar angajat, precum gi de reinnoirea
acesteia ori de cdte ori situalia o impune;

21. rdspunde de respectarea prevederilor legale privind incompatibilitalile gi conflictul de
interese de c[tre personalul din subordine, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

22. propune, ca urmare a analizei in cadrul comitetului director, structura organizatoicd,,
reorgatizarea, schimbarea sediului gi a denumirii unitdtii, in vederea avizdrli de citre Ministerul
Senetefli qi aproblrii de cdtre Consiliul JudeJean Iaqi, in condiliile legii;

23. in situalia in caqe spitalul public nu are angajat personal propriu sau personalul angajat
este insuficient, pentru acordarea asistenfei medicale corespunzitoare structurii organizatorice
aprobate in condiliile legii, poate incheia contracte de prest[ri servicii pentru asigurarea acestora;

24. aprobd condifiile specifice de studii si pregatire profesionala in veerea ocupdrii
posturilor;

25. analizeazd. modul de indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai
consiliului medical gi consiliului etic Ai dispune mdsurile necesare in vederea imbundtdtirii activitdlii
spitalului;

26. rlspunde de otgarizarea gi desflgurarea activitAfi de educaJie medicali continud (EMC)
pentru medici, asistenJi medicali gi alt personal, in condiliile legii;

27. rdspunde de organizarea Si desftgurareaactivititii de audit public intem, conform legii.
B. Obliga{iile managerului in domeniul managementului seruiciilor medicale

sunt urmitoarele:
1. elaboreazd.,pebaza nevoilor de servicii medicale ale populatiei din zona deservitd, planul de

dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului, ca urmare a propunerilor consiliului medical,
gi il supune aprobdrii consiliului de administralie al spitalului;

2. aprobd formarea gi utilizarea fondului de dezvoltare al spitalului, pe baza propunerilor
comitetului director, cu respectarea prevederilor legale;

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

4. aprobd mdsurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitefi spitalului, in
concordanfi cu nevoile de servicii medicale ale populaJiei;

5. elaborcazd. gi pune la dispozilie consiliului de administraJie rapoarte privind activitatea
spitalului; aplicd strategiile qi politica de dezvoltare in domeniul sanitar ale Ministerului
Sendtdfli, adecvate la necesarul de servicii medicale pentru populatia deservitd, precum qi
strategiile specifice de dezvoltare in domeniul medical;

6. indrumd gi coordoneazd, activitatea de prevenire a infecfiilor nosocomiale;
7. dispune mdsurile necesare in vederea rcalizdrii indicatorilor de performanld a activitdtii

asuma{i prin prezentul contract;
8. desemneaz5, prin act administrativ, coordonatorii programelor/subprogramelor naJionale de

sdnltate derulate la nivelul spitalului;
9. rispunde de implementarea gi raportarea indicatorilor programelor/subprogramelor na{ionale

de sdnitate derulate la nivelul spitalului, in conformitate cu prevederile legale elaborate de
Ministerul Sdnbtn{ii;

l0.rdspunde de asigurarea condiliilor corespvtudtoare pentru realizarea unor acte medicale de
calitate de cdtre personalul medico-sanitar din spital;

11. rispunde de implementarea protocoalelor de practic[ medicali la nivelul spitalului, pe baza
recomanderilor consiliului medical;

12. urmdreqte rcalizarca activitlfilor de control al calit{ii serviciilor medicale oferite de spital,
coordonatd de directorul medical, cu sprijinul consiliului medical gi al celui gtiinfific;

l3.negociazd gi incheie, in numele gi pe seama spitalului, protocoale de colaborare gi/sau
contracte cu alli fumizori de servicii pentru asigurarea continuitd{ii gi creqterii calitdtii
serviciilor medicale;
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14. rdspunde, impreuni cu comitetul director, de asigurarea condiliilor de investigalii medicale,
tratament, cazare, igiend, alimentatie qi de prevenire a infectiilor nosocomiale, conform
normelor aprobate prin ordin al ministrului sdndtdJii;

l5.negociazd gi incheie contractul de furnizare de servicii medicale cu casa de asigurdri de
s[ndtate, in conditiile stabilite in contractul-cadru privind condiliile acorddrii asistenfei
medicale in cadrul sistemului de asigurdri sociale de sdndtate;

16. poate incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asiguriri de s[ndtate
private;

lT.poate incheia contrapt cu DirecJia de Sdndtate Publicd Iagi in vederea derullrii programelor
na{ionale de sdndtate gi desfbguririi unor activitAti specifice, in conformitate cu structura
organizatoricd a acestora;

l8.poate incheia contract cu Spitalul de Medicind Legald Iagi pentru asigurarea drepturilor
salariale ale personalului care iqi desfEqoard activitatea in cabinetele de medicind legald din
structura acestora, precum gi a cheltuielilor de natura bunurilor qi serviciilor necesare pentru
funcfionarea acestor cabinete;

19. rdspunde de respectarea prevederilor legale in vigoare cu privire la drepturile pacientului gi
dispune mdsurile necesare atunci cAnd se constatd incdlcarea acestora;

20. rdspunde de asigurarea asistenJei medicale in caz de rdzboi, dezastre, atacuri teroriste,
conflicte sociale qi alte situatii de crizd. gi este obligat sd participe cu toate resursele la
inldturarea efectelor ace stora;

2l.rdspunde de asigurarea acorddrii primului ajutor gi asistenJei medicale de urgenJd oricdrei
persoane care se prezintl, la spital, dacd starea sdnitdfii persoanei este criticd, precum qi de
asigurarea, dupd caz, a transportului obligatoriu medicalizatla o altd unitate medico-sanitard
de profil, dupd stabilizarea func{iilor vitale ale acesteia;

22.rdsptnde de asigurarea, in conditiile legii, a calitd{ii actului medical, a respectirii condiliilor
de cazare, igien6, alimentalie qi de prevenire a infecfiilor nosocomiale, precum gi de
acoperirea, de cdtre spital, a prejudiciilor carzate pacienlilor.

C. Obliga{iile managerului in domeniul managementului economico-financiar
sunt urmitoarele:

1. rdspunde de organizarea activitd{ii spitalului pe baza bugetului de venituri qi cheltuieli
propriu, elaborat de cdtre comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale conducdtorilor
secliilor qi compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobdrii ordonatorului de
credite ierarhic superior, dupd. avizarea acestuia de cdtre consiliul de adminisfta[ie, in condifiile legii;

2. rdspunde de asigurarea realizdrii veniturilor qi de fundamentarea cheltuielilor in raport cu
acJiunile gi obiectivele din anul bugetar pe titluri, articole qi alineate, conform clasificaJiei bugetare;

3. rdspunde de repartizarea bugetului de venituri qi cheltuieli al spitalului pe sectiile qi
compartimentele din structura acestuia gi de cuprinderea sumelor rcpartizate in contractele de
administrare incheiate in condiliile legii;

4. rispunde de monitorizarea lunard de cdtre qefii sectiilor gi compartimentelor din structura
spitalului a execuliei bugetului de venituri gi cheltuieli pe secJii qi compartimente, conform
metodologiei aprobate prin ordin al ministrului sdndt[Jii;

5. rdspunde de raportarea lunar[ qi trimestrial[ a execuliei bugetului de venituri qi cheltuieli
cdtre Consiliul Judetean Iagi, precum qi publicarea acestuia pe site-ul spitalului;

6. r[spunde de raportarea lunard qi trimestriald a execufiei bugetului de venituri gi cheltuieli
Consiliului Judetean lagi, dacd beneficiazd de finantare din bugetele locale;

7 . aprobd, qi rdspunde de realizarea programului anual de aclttzilii publice;
8. aprobd lista investitiilor qi a lucrdrilor de reparajii curente qi capitale care urmeazd si se

realizeze intr-un exerciliu financiar, in condiliile legii, la propunerea comitetului director;
9. rdspunde, impreund cu membrii consiliului medical, de respectarea disciplinei economico-

financiare la nivelul secJiilor, compartimentelor qi serviciilor din cadrul spitalului;
10. identificd, impreund cu consiliul de administrafie, surse suplimentare pentru creqterea

veniturilor spitalului, cu respectarea prevederilor legale;
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11. indeplinegte toate atribu{iile care decurg din calitatea de ordonator terfiar de credite,

conform legii;
12. iaspunde de respectarea gi aplicarea corecti a legisla{iei din domeniu.

D. Obligafiile managerului in domeniul managementului administrativ sunt

urmitoarele:
l. aprob6 qi rdspunde de respectarea regulamentului de organizate qi functionare, dupd

avizareaprealabild de cdtre Consiliul Judefean Iaqi;

2. reprezintd spitalul in rela{iile cu terfe persoane ftzice sau juridice;

3. incheie acte jwidige in numele qi pe seama spitalului, conform legii;

4. r6spunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte 9i dispune mdsuri

de imbun[titire a activitdfi spitalului;
5. incheie contracte de colaborare cu institqiile de inv6!6mAnt superior medical, respectiv

unitdlile de invdt[mint medical, in conformitate cu metodologia elaborati de Ministerul Sanetefli, in

vederea asigurarii condiliilor corespunz[toare pentru desftqurarea activitdlilor de invitdmdnt;

6. incheie, in numele spitalului, contracte de cercetare cu finan(atorul cercetdrii, pentru

desfiqurarea activit6tii de cercetare gtiintificd medicald, in conformitate cu prevederile legale;

7. r6spunde de respectarea pr"r,,.d"rilor legale in vigoare referitoare la pdstrarea secretului

profesional, pdst ur.u confidenliatiiagi datelor pacienlilor internali, informatiilor gi documentelor

referitoare la activitatea spitalului ;
8. rdspunde de oblinerea 9i menfinerea valabilitilii autorizafiei de functionare, potrivit

normelor aprobate prin ordin al ministrului s[ndt[tii;
9. iune la dispozitia organelor gi organismelor competente, la solicitarea acestora, in

condiliile legii, informatii privind activitatea spitalului;
10. transmite Consiliului Judetean Iaqi, la solicitarea acestuia, informbri trimestriale qi

anuale cu privire la patrimoniul dat in administrare, realizarea indicatorilor activitdlii medicale'

precum gi la execulia bugetului de venituri 9i cheltuieli;^ 
ir. rdspunde de organizarea arhivei spitalului gi de asigurarea securitafi documentelor

prevdzute de lege, in format scris qi electronic;
12. raspunde de inregistrarea, stocarea, prelucrarea qi transmiterea informa{iilor legate de

activitatea sa, in conformitate,cu normele aprobate prin ordin al ministrului sindtdtii;

13. aprobd :utilizarca bazei de date medicale a spitalului pentru activitdti de cercetare

medicald, in conditiile legii;
14. rdspunde de organizareaunui sistem de inregistrare gi rezolvate a sugestiilor, sesizdrilor

qi reclamatiilor referitoare la activitatea spitalului;- 
l5- conduce activitatea curentd a spitalului, in conformitate cu reglementdrile in vigoare;

16. propune spre aprobare Consiliului Judelean Iaqi un inlocuitor de drept pentru perioadele

de absenld motivatd din spital, in condiliile legii;
17. informeazd ionsiliul Judetean Iagi cu privire la starea de incapacitate temporard de

muncd, in termen de maximum 24 de ore de laapailiaacesteia;

1g. rdspunde de monitonzareagi raportarea datelor specifice activitnlii medicale, economico-

financiare, precgm gi a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire 9i control, in

conformitate cu reglementdrile legale in vigoare;
19. respectd misurile dispuse de citre Preqedintele Consiliului Judetean Iagi in situalia in

care se constati disfunclionalitafl , tn activitatea spitalului public ;
20. rdspunde de depunerea solicitdrii pentru oblinerea acreditdrii spitalului, in condiliile legii,

in termen de maximum un an de la aprobureu procedurilor, standardelor gi metodologiei de

acreditare;
21. rdspunde de solicitarea reacreditirii, in condifiile legii, cu cel putin 6luni inainte de

incetarea valabilitdlii acreditFrrii;
22. rcspect-6 Strategia nationald de ra{ionalizare a spitalelor, aprobatd prin hotdrdre a

Guvernului;
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23. elaboreazd,impreuni cu comitetul director, planul de actiune pentru situalii speciale qi
coordoneazd asistenla medicald in caz de rdzboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale qi alte
situatii de uizd, conform dispozitiilor legale in vigoare;

24. rdspunde de respectarea gi aplicarea corectd de cdtre spital a prevederilor actelor
normative care reglem enteazd" activitatea acestuia;

25. asigurd gi rdspunde de organizarea activitdfilor de invdtimdnt gi cercetare astfel incdt si
consolideze calitatea actului medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii gi deontologiei
medicale;

26. avizeazd numirep, in condiliile legii, a qefilor de sectie, gefilor de laborator gi a gefilor de
serviciu medical din cadrul sec{iilor, laboratoarelor qi serviciilor medicale clinice qi o supune
aprobdrii Consiliului Judetean Iagi.

E. Obliga{iile managerului in domeniul incompatibilitifilor gi al conflictului de interese
sunt urmitoarele:

l. depune o declaralie de interese, precum gi o declaraJie cu privire la incompatibilitdflle
prevd,zute de lege gi de prezentul contract, in termen de 15 zile de la numirea in funclie, la
Consiliului Judefean Iaqi.

2. acttalizeazd. declaratiaprevdztttd la pct. I ori de cAte ori intervin modificdri fa!d, de situatia
initiali, in termen de maximum 30 de zile de la data apariliei modificdrii, precum gi a incetdrii
funcJiilor sau activitdlilor;

3. rdspunde de afigarea declaraJiilor previzute de lege pe site-ul spitalului;
4. depune declaratie de avere in condiliile prevdzute la pct. 1 gi 2.
Organizeazi si ia mdsuri pentru respectarea regimului incomtabilitdlilor si a conflictului de

interese de cdtre membrii Comitetului Director, ai Consiliului de Administratie qi personalul medical
cu funclii de conducere.

Art.20 Managerul negociaza si incheie contractele de fumizare de servicii medicale cu casa
de asigurari de sanatate, precum si cu directia de sanatate publica pentru derularea programelor
nationale de sanatate si desfasurarii unor activitati specifice, in conformitate cu structura
organizatorica a acestora.

II. Directorul medical
Art.zl Directorul medical are in subordine directd urmdtoarele :

Art.22 A. Directorul Medical are urmitoarele atribufii specifice:
1. Evalueazd" necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital gi face propuneri

pentru elaborarea:
2. planului de dezvoltare a spitalului, pe perioada mandatului;
3. planului anual de furnizare de servicii medicale al spitalului;
4. planului anual de achizilii publice, cu privire la achizilia de aparaturd gi echipamente

medicale, medicamente gi materiale sanitare;
5. Face propuneri comitetului director in vederea elabordrii bugetului de venitwi qi cheltuieli al

spitalului;
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6. Participd la elaborarea regulamentului de organizare gi functionare gi a regulamentului intern
ale spitalului;

7. Desfrgoard activitate de evaluare qi monitorizare a calitefli gi eficientei activitd]ilor medicale
desfbgurate in spital, inclusiv:

8. evaluarea satisfactiei pacientilor care beneficiazd, de servicii tn cadrul spitalului sau in
ambulatoriul acestuia;

9. monitorizarea principalilor indicatori de performan{d in activitatea medicald;
10. prevenirea qi controlul infecfiilor nosocomiale.
I l. Aceste activitAil sunt desfbqurate in colaborare, nucleul DRG gi cu compartimentul de

prevenire qi control al infec{iilor nosocomiale de la nivelul spitalului;
12. Stabileqte reguli privind activitatea profesionald, protocoalele de practicd medicali la nivelul

spitalului gi rdspunde de aplicarea gi respectarea acestora;
13. Elaboreazd.plan.ul anual de imbundtdtire a calitd{ii serviciilor medicale furnizate de spital, pe

care ?1 supune spre aprobare managerului;
l4.Inainteazd managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru imbundtd{irea activitdlilor

medicale desfbgurate la nivelul spitalului;
15. Coordoneaza activitatea ambulatoriului integrat al spitaluluisi raspunde pentru activitatea

medicala desfasurata in cadrul acestuia;
16. Evalueazd necesarul de personal medical al fiecdrei secfii/laborator gi face propuneri

comitetului director pentru elaborarea strategiei de personal a spitalului;
lT.EvaLueazd necesarul liniilor de gardi gi face propuneri managerului cu privire la structura qi

numdrul acestora la nivelul spitalului, dlpd caz;
18. Particip[ la stabilirea figelor posturilor personalului medical angajat;
l9.lnainteazd managerului propuneri pentru elaborarea planului de formare qi perfectionare

continud a personalului medico-sanitar;
20. Face propuneri gi monitorizeazd desfdgurarea activitdlilor de educatie gi cercetare medicali

desfbgurate la nivelul spitalului, in colaborare cu instituliile acreditate;
2l.Reprezinti spitalul in relatiile cu orgariza\Ii profesionale din fari gi din strdindtate gi

faciliteazd accesul personalului medical la informaJii medicale de ultimd ori;
22. Asigurd, respectarea normelor de eticd profesionald gi deontologie medicali la nivelul

spitalului, colabordnd cu Colegiul Medicilor din Romdnia;
23. Rdspunde de acreditarea personalului medical al spitalului gi de acreditarea activitililor

medicale desftqurate in spital, in conformitate cu legislafia in vigoare;
24. Analizeazd Si ia decizii in situatia existenfei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu,

caztxi foarte complicate care necesitd o duratd de spitalizare mult prelungitd, morfi subite
etc.);

25.Participd, aldturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii
gi in alte situaJii speciale;

26. Stabilegte coordonatele principale privind consumul medicamentelor la nivelul spitalului, in
vederea unei utiliziri judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei qi a
rezistentei la medicamente;

27. Supervizeazd respectarea prevederilor in vigoare, referitoare la documentalia medicald a
pacienJilor tratali, asigurarea confrdenlialitdlii datelor medicale, constituirea arhivei
spitalului;

28. Avizeazdutilizareabazei de date medicale a spitalului pentru activiteti de cercetare medicald,
in condiliile legii;

29. Analizeazd Si solulioneazd sugestiile, sesizdrile gi reclamatiile pacientilor trata{i in spital,
referitoare la activitatea medicald a spitalului;

30. Elaboreazdraporftrl anual de activitat. -.dicald a spitalului, in conformitate cu legisla{ia in
vigoare.

B. Indeplineqte funcfia de preqedinte al consiliului medical conform atributiilor
stabilite prin Regulamentul de organizare si func{ionare si raspunde de:
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1. Elaborarea la termen a propunerilor privind planul de dezvoltare al spitalului, planul
anual de servicii medicale, bugetul de venituri si cheltuieli;

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

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

4. Raspunde de cogrdonarea si corelarea activitatilor medicale desfasurate la nivelulsectiilor
pentru asigurarea tratamentului adecvat pentru pacientii internati;

5. Coordoneaza implementarea programelor de sanatate la nivelul spitalului;
6. Intocmeste planul de formare si perfectionare a personalului medical, la propunerea

sefilor de sectii si laboratoare;
7. Avizeaza utilizarea bazei de date medicale pentru activitati de cercetare medicala, in

conditiile legii;
8. Asigura respectarea normelor de etica profesionala si deontologie medicala la nivelul

spitalului, colaborand cu Colegiul Medicilor din Romania;
9. Raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor

medicale desfasurate in spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;
10. Analizeaza si ia decizii in situatia existentei unor c{Lzuri medical deosebite (de ex.cazuri

foarte complicate care necesita o durata de spitalizare mult prelungita, morti subite, etc. );
1 1. Participa alaturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre,

epidemii si in alte situatii speciale;
12. Stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente si materiale sanitare

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

13. Supervizeaza respectarea prevederilor in vigoare referitoare la documentatia medicala a
pacientilor tratati, asigurarea confidentialitatii datelor medicale, constituirea arhivei
spitalului
C. Atribufiile directorului medical in activitatea de prevenire qi combatere a

infec{iilor nosocomiale in unitl{ile sanitare publice:
- asigurd utilizarea tn activitatea curentd, la toate componentele activitililor medicale de

preven{ie, diagnostic, tratament qi recuperare, a procedurilor gi tehnicilor prevdzute in protocoalele
unitdtii, a standardelor de sterilizare gi sterilitate, asepsie gi antisepsie, respectiv a normelor privind
cazare\ alimentatia gi condiliile de igiend oferite pe perioada ingrijirilor acordate;

III. Directorul financiar - contabil
Art.23 Are in subordine personalul serviciului financiar-contabil si are urmatoarele

atributii:
1. Asigurd qi rdspunde de buna orgarizare gi desfrgurare a activitijii financiar-contabile a

unitatii, in conformitate cu dispozi{iile legale ;
2. Organizeazi gi rdspunde de intocmirea lucrdrilor de planificare financiard;
3. Organizeazi contabilitatea in cadrul unitefi, in conformitate cu dispozitiile legale qi asigurd

efectuarea corectd gi la timp a inregistririlor ;
4. Asigwd intocmirea la timp qi in conformitate cu dispoziliile legale a balanlelor de verificare

gi a ddrilor de seamd anuale gi trimestriale ;
5. Angajeazdunitatea prin semnlturd, alAturi de manager, in toate operatiunile patrimoniale ;
6. Rdspunde de indeplinirea atribu{iilor ce revin compartimentului financiar-contabil cu privire

la organizarea gi exercitarea controlului financiar preventiv gi la asigurarea integritilii
patrimoniului unitafi ;

7. T.Participd, la orgarizarea sistemului informational al unitdtii, urmdrind folosirea cit mai
eficientd a datelor contabilitdtii :
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8. Asiguri indeplinirea in conformitate cu dispozitiile legale, a obligatiilor unitiJii cdtre bugetul
statului, bugetele fondurilor speciale, unitdlile bdncii gi terfi ;

9. Asigurd intocmirea, circula{ia qi pdstrarea documentelor justificative care stau la baza
inregistrdrilor in contabilitate qi se preocupd de introducerea tehnicii de calcul a lucrdrilor in
domeniul financiar- contabil ;

10. Ia mdsuri pentru prevenirea pagubelor gi urmdreqte recuperarea lor ;
11. Asigw[ aplicarea dispozitiilor legale privitoare la gestionarea valorilor materiale qi ia misuri

pentru {inerea la zi qi corectd a evidentelor gestionare ;
12.Indeplinegte formele de scidere din evidentd a bunurilor de orice fel, in cazurile qi condi{iile

pr"'t 5rot" de dispoziliile legale ;
l3.Impreund cu serviciul administrativ, intocmeqte qi prezintd managerului, studii privind

optimizarea m[surilor de buni gospoddrire a resurselor materiale qi bdnegti, de prevenire a
formdrii de stocuri peste necesar, de respectarea a normelor privind disciplina contractuali qi
financiard, in scopul administrdrii cu eficienli maximd a patrimoniului unitdJii qi fondurilor,
in vederea imbun[t[tirii continue a asistentei medicale;

I4.Prezintd periodic studii privind evaluarea financiari a actiunii de sindtate qi analiza
conturilor;

ll.Oryanizeazd, qi ia mdsuri de realizare a perfecJiondrii pregdtirii profesionale a personalului
financiar-contabil din subordine ;

16.Rezolv5, personal sau prin salariali din subordine, orice alte sarcini prevdzute de actele
normative referitoare la activitatea fi nanciar- contabili.

17. Are in subordine serviciile financiar qi contabilitate.
18. Urmdregte corelarea planului de aprovizionare cu finantarea unitdlii;
19. Aprobd actele de cheltuieli potrivit competenlelor ce i se delega in condiJiile legii gi

semneazd cu prima semndturd documentele bancare;
20.Intocmegte qi prezintl studii privind optimizarea mdsurilor de bund gospoddrire a resurselor

materiale gi bdnegti, de prevenire a formdrii de stocuri peste necesar, de respectare a
normelor privind disciplina de plan, contractuald gi financiard, in scopul administrdrii cu
eficienld maximd a patrimoniului unitdtii gi fondurilor financiare ale unitatii.

21. Contribuie la elaborarea qi executarea bugetul de venituri gi cheltuieli al Spitalului Clinic de
Pneumoftiziologie Iasi in conformitate cu prevederile Ordinului nr. 1043/2010.

22.Face propuneri privind defalcarea pe trimestre a indicatorilor financiari aprobati in bugetul
de venituri si cheltuieli ;

23. Urmareste executarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalu}ui ,realizarca indicatorilor
financiari aprobati si respectarea disciplinei contractuale si financiare;

24.Prcgateste documentatia si participa la negocierea contractului de furnizare de servicii
medicale cu casele de asigurari de sanatate;

25.Oryantzeaza inventarierea mijloacelor materiale in unitate la termenele stabilite, conform
dispozitiilor legale in vigoare;

26,Urmareste monitorizarea si evaluarea indicatorilor specifici, prin bilantul contabil.

Art.24 Asistenta sefa pe unitate
Este subordonata directorului medical, conform organigramei, avAnd relafii funclionale cu

compartimentele din cadrul unitAtii sanitare gi de colaborare cu asistenJii gefi din alte unitdli sanitare.
Are urm[toarele atribu{ii :

1. Coordoneazd, controleazdqi rdspunde de activitatea desfdquratdin unitate de asistentele gefe din

secJii;
2. Coordoneazd qi controleaz[ asistentele gi surorile medicale, alte categorii de personal cu pregdtire
preuniversitard care contribuie la actul de tratament, explordri funclionale qi ingrijire, personalul
sanitar auxiliar qi elementar;
3. Desfbsoarl.intreagaactivitate conform figei postului, intocmind un plan de activitate;
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4. Stabilegte cu asistenJii medicali gefi de secfii atribuliile acestora qi programul de activitate al
secfiilor in funcfie de specific, conform figei postului;

5. Organizeazd,sdptdrndnal gi ori de cdte ori este nevoie intdlniri de lucru cu asistenfii medicali gefi

de sectie, in care analizeazd, activitatea din sdptdmdna anterioard gi perturbdrile apdrute gi dispune
mdsurile corespunzdtoare, corelate cu activitdtile acestora;
6. Coordoneazd, conlroleazd, gi rispunde de calitatea activitefli personalului din subordine, referitor
la:
a. Realizarea rolului profesional al asisten{ilor medicali,
b. aplicarea rolului delegat, potrivit recomanddrilor medicului eviden{iate in dosarul pacientului,
c. Corectitudinea datelor din dosarul de asistenfd medicald gi ingrijire,
d. Comportamentul etic al personalului din subordine, in cadrul echipei, fatd de pacienfi qi

aparfindtori,
e. Respectarea programului de activitate conform graficului qi predarea/preluarea serviciului,
f. Repartizarea gi inlocuirea, dupd, caz, a personalului din subordine, in vederea asigurdrii
corespunzatoare a serviciului, conform reglementdrilor legale in vigoare,
7. Asigurarea conditiilor optime necesare desfrgurdrii stagiului practic pentru elevii qcolii
postliceale sanitare;
8. Respectarea regulamentului de ordine interioard;
9. Realizarea activit[fii de educatie pentru sindtate a personalului din subordine;
10. Respectarea normelor profesionale qi protecfie a muncii qi luarea mdsurilor de remediere a
defi cientelor constatate;
11. Asigurarea primirii pacientilor in condiJii optime;
12. Respectarearcaliz[rii obiectivelor propuse in planul de activitate;
13. Starea de igiend a pacientilor, a secfiilor qi compartimentelor gi altor spa{ii din unitate;
l4.Asigurarea qi utilizarea eficientd gi in bune conditii a instrumentarului, aparaturii, inventarului,
etc., din dotarea unitd{ii sanitare;
l5.Asigurarea echipamentului de protecfie pentru personalul din subordine gi utilizarea corectd a
acestuia;
l6.Organizeaza, controleaza si raspunde pentru derularea activitatilor unitatii conform planului
anual de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale din unitatea sanitara conform OMS
nr91612006 si se va preocupa de raportarea corecta a infectiilor nosocomiale participand la analizele
specifice la nivelul spitalului;
17. Stabile$te impreund cu asistenfii medicali qefi de sectie necesarul, conJinutul gi graficul
programelor de perfeclionare ;
18. Propune spre aprobare conducerii unitdfii sanitare planul anual de concedii de odihnd qi
necesarul de ore suplimentare al intregului personal din subordine;
l9.Participd la elaborarea bugetului anual al unitAfi sanitare qi se ocupd de repartizarea acestuia in
raport cu nevoile de: asistentd sanitard qi ingrijire, perfec{ionare, dotare, investilii qi reparafii;
20. Participd la elaborarea regulamentului de ordine interioari qi a celorlalte reglementdri din
unitatea sanitard;
21. Se ocupd de optimizarea activitdjii personalului sanitar din subordine qi face in acest sens
propuneri concrete conducerii spitalului;
22.Organizeaza si raspunde de activitatea brancardierilor din unitate (intocmire grafice, pontaje,
rcpartizare, inlocuire in functie de solicitari si prioritati);
23. Este membru a comisiei de aparaturi medicald a unitifli sanitare qi propune necesarul de
echipamente;
24. Prezintd periodic Comitetului director, rapoarte privind activitdtile de asistenfd sanitard gi
ingrijire;



t 7

25.Oryanizeazl.qiparticipd la activitdlile de cercetare gtiintific[ in domeniul ingrijirii bolnawlui;

26.Evalueaz6 periodic rezultatele calititii activitdfii personalului din subordine gi le compari cu cele

nalionale gi internationale, elabordnd propuneri pentru imbundtdfirea acestora;
2T.Participd la selectarea prin concurs a personalului in vederea angajdrii, promovdrii qi specializdrii
qi stabilegte criteriile de evaluare a cunogtinlelor;
28. Face propuneri privind grila de salarizare qi a modului de acordare a premiilor potrivit

reglementlrilor legale in vigoare;
2g.Propune qefului de seclie calificativele asistentelor qefe de sec{ie Si avizeazd. calificativele
acordate de acegtia celorlalte categorii de personal din subordine;
3 0. S oluf io neazb reclama{iile personalului din subordine.

Atribu{iile asistentului medical gef pe unitate in activitatea de prevenire gi combatere a infecliilor
nosocomiale:
- rdspunde de aplicarea precautiunilor universale qi izolare speciald a bolnavilor;
- rdspunde de comportamentul igienic al personalului din subordine, de respectarea regulilor de
tehnicd aseptici de citre acesta;
- urmdregte circulatia germenilor in spital, mentine legdtura cu laboratorul de microbiologie qi

sesizeazd, orice modifi care ;
- urmdreqte respectarea circuitelor func{ionale din spital/seclie in func}ie de specific;
- rdspunde de starea de curi{enie din sectie, de respectarea nornelor de igiend qi antiepidemice;
- propune directorului financiar-contabil planificarea aproviziondrii cu materiale necesare
prevenirii infecliilor nosocomiale gi menlinerii stdrii de igien6;
- controleazi respectarea mdsurilor de asepsie gi antisepsie;
- controleazdigienabolnavilor qi a insotitorilor gi face educafia sanitard a acestora;
- urm5regte efectuarea examenului organoleptic al alimentelor distribuite bolnavilor gi insotitorilor
gi le indepdrteazdpe cele necorespunzdtoare, situalie pe care o aduce la cunoqtinfd medicului gef de
secfie gi managerului spitalului;
- constatd qi raporteazd managerului spitalului deficiente de igiend (alimentare cu api, instala{ii
sanitare, incdlzire) gi ia mdsuri pentru remedierea acestora;
- organizeazl. qi supravegheazd.pregdtirea saloanelor pentru dezinfec(ii periodice gi ori de cdte ori
este nevoie;
- particip6 la recoltarea probelor de mediu qi testarea eficacitdlii dezinfecfiei gi sterilizdrii impreund
cu echipa compartimentului/serviciului de supraveghere qi control al infecliilor nosocomiale;
- urmdregte in permanen{d respectarea de cdtre personal gi insoJitori a mdsurilor de izolare
qicontroleazd prelucrarea bolnavilor la internare ;
- urmdreqte internarea corecti a bolnavilor in func{ie de grupe de vdrstd, infec{iozitate sau
receptivitate;
- urmdregte aplicarea mdsurilor de izolare a bolnavilor cu caracter infecfios gi a mdsurilor pentru
suprave gherea contactilor;
- instruieqte personalul din subordine privind autodeclararea imbolndvirilor qi urmdregte aplicarea
acestor mdsuri;
- semnaleazd medicului gef de sectie cazurile de boli transmisibile pe care le observl in rdndul
personalului;
- instruiegte gi supravegheazd. personalul din subordine asupra misurilor de igien6 care trebuie
respectate de vizitatori gi personalul spitalului care nu lucreazi la paturi (portul echipamentului,
evitarea aglomerdrii in saloane);
- instruiegte personalul privind schimbarea la timp a lenjeriei bolnavilor, colectarea gi pdstrarea
lenjeriei murdare, dezinfectia lenjeriei de la bolnavii infecfiogi, transportul lenjeriei murdare,
transportul qi p[strarea lenjeriei curate;
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- urmdre$te modul de colectare a degeurilor infecfioase gi neinfecfioase, a depozitdrii lor, a modului

de transport qi neutralizare a acestora;
- controleazdgi instruiegte personalul din subordine asupratinutei qi comportamentului igienic,
- precum gi asupra respectdrii normelor de tehnici asepticd qi propune medicului gef de sectie
misuri disciplinare in cazurile de abateri.

in ceea ce privegte spilitoria, are urmdtoarele atribulii:

l. rdspunde gi controleazd modul de aplicare a codului de procedurI;

2. planfrcdnecesarul de articole de lenjerie in colaborare cu geful spdldtoriei;

3. organizeazi cursurile de educare qi formare profesionali continud pentru spdl[torese;

4. poate delega anumite atribuJii asistentelor gefe de secJie.

Art.25 Secfiile cu paturi/laboratoarele /serviciile medicale sunt conduse de medici qefi de
secfie/laborator, care incheie un contract de administrarc a sectiei cu paturi cu Spitalul, reprezentat
prin Manager, pentru o perioada de 3 ani, prin care se stabilesc competenfele qi responsabilitdlile
manageriale, respectiv:
- orgarizeazd qi coordoneazd activitatea medicald din cadrul secfiei, laboratorului, compartimentului
fiind responsabil de realizarea indicatorilor specifici de performanti ai secliei/ laboratorului/
compartimentului prevdzut in anexa la contractul administrare;
- rdspunde de crearea conditiilor necesare acordirii asistentei medicale de calitate de cdtre personalul
din seclie;
- propune Directorului Medical planul anual de furnizdri de servicii medicale al sectiei,
laboratorului, compartimentului gi rdspunde de realizarea acestuia;
- rdspunde de calitatea serviciilor medicale prestate de cdtre personalul medico-sanitar din cadrul
sectiei, laboratorului, compartimentului;
- evalueazd necesarul anual de medicamente qi materiale sanitare aJ sectiei, laboratorului,
compartimentului, investiliile gi lucrdrile de reparalii curente gi capitale necesare pentru
desfbqurarea activit[fii in anul bugetar respectiv pe care le transmite spre aprobare conduberii
spitalului;
- inainteazd Comitetului Director propuneri privind proiectul bugetului de venituri gi cheltuieli al
sec{iei, laboratorului, compartimentului elaborat cu sprijinul compartimentului economico-financiar;
-inainteazd, Comitetului Director propuneri de creqtere a veniturilor proprii ale secliei, laboratorului,
compartimentului conform reglementilor legale, inclusiv din donatii, fonduri ale comunitdtii locale
sau alte surse;
- intreprinde mdswile necesare gi urmdregte rcalizarca indicatorilor specifici de performanjd ai
secJiei, laboratorului, compartimentului prev5zufi in anexd la contractul de administrare;
- rispunde de respectarca la nivelul sectiei, laboratorului, compartimentului a ROF qi ROI a
spitalului;
- stabileqte atribuliile care vor h prevdzute in fiqa postului pentru personalul din subordine pe care le
inarnteazd, spre aprobare Managerului in conformitate cu reglementirile legale in vigoare;
- face propuneri Comitetului Director privind personalul pe categorii qi locuri de munc[, in functie
de volumul de activitate reglementdrile legale in vigoare;
- stabilegte programul de lucru pe locuri de muncd gi categorii de personal pentru personalul aflat in
subordine;
- supravegheazd conditiile terapeutice, prescrierea investigaJiilor paraclinice gi a indicaJiilor
operatorii pentru pacienjii internafi in cadrul sectiei, laboratorului, compartimentului cu respectarea
dreptului, medicului de a o prescrie gi de a recomanda ceea ce este necesar din punct de vedere
medical pacientilor;
- hotdrdqte oportunitatea continuirii spitalizdrii in primele 24 de ore de la intemare;
- rdspunde de modul de completare gi intocmire a tuturor documentelor medicale eliberate in cadrul
sectiei, laboratorului, compartimentului;
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- evalueazA performantele profesionale ale personalului aflat in subordine direct[ conform structurii
orgatizatorice gi figei postului;
- propune planul de formare gi perfectionare a personalului aflat in subordine in conformitate cu
legislaJia in vigoare pe ca.re il supune aprobdrii managerului;
- coordoneazd.activitatea de control acalitdlii serviciilor acordate de personalul medico-sanitar din
cadrul sectiei, laboratorului, compartimentului;
- rdspunde de asigurarea condiJiilor adecvate de cazare, igiend, alimentatie gi de prevenire a
infectiilor nosocomiale in cadrul secfiei, laboratorului, compartimentului in conformitate cu normele
stabilite de Ministerul Sdnaptii Publice;
- asigwd monitorizarea gi raportarea indicatorilor specifici activitefli medicale, financiar-economici
precum qi alte date privind activitatea de supraveghere, prevenire gi control din cadrul sectiei,
laboratorului, compartimentului in conformitate cu reglementdrile legale in vigoare;
- rdspunde de respectarea prevederilor legale privind drepturile pacientului de citre personalul
medical din subordine qi ia m[suri imediatecand se constatd incdlcarea acestora, potrivit dispoziliilor
legale in vigoare;
- asigurd respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pdstrarea secretului profesional,
pistrarea confidenlialitAfi datelor pacienJilor intemaJi, informaliilor gi documentelor referitoare la
activitatea sectiei, laboratorului, compartimentului ;
- urmdregte incheierea contractelor de asigurare malpraxis de c[tre personalul medical din
subordine;
- propune protocoale specifice de practicd medicali pe care sd le implementeze la nivelul spitalului
sectiei, laboratorului, compartimentului cu aprobarea Consiliului Medical;
- rdspunde de solulionarea sugestiilor, sesizirilor qi reclamatiilor referitoare la activitatea secliei,
laboratorului, compartimentului ;
- are obligatia sd-qi desemneze un inlocuitor din rAndul subordonatilor pe perioada in care nu-qi pot
indeplini atribuliile (absente din spital in interesul serviciului, concedii, in alte cazwl) gi de a aduce
la cunogtinld Managerului numele persoanei desemnate ca inlocuitor;
- aceastd persoani preia atribuliile qefului de sectie, laborator, compartiment pe perioada absen{ei
acesteia, timp pentru care igi asumd in scris prin semndturd responsabilitdlile pentru care primegte
din partea gefului de sectie, laborator, compartiment;
In caz contrar responsabilitatea se imparte in mod egal intre cei 2 medici;
- pentru rczolvarca oricdror probleme deosebite inlocuitorul gefului de sectie, laborator,
compartiment are obligatia sd se consulte cu acesta gi sd informeze cdt mai rapid persoana ierarhic
superioard ;
- pentru toate deciziile luate in afara mandahrlui expres qi frrd consultanfa personalul mai sus
menlionat responsabilitatea ii revine de drept inlocuitorului qefului de sectie, laborator,
compartiment;
- qefii de sectie, laborator, compartiment au obligalia de a lua toate m[surile pentru a putea fi
contactaJi la orice ord de cdtre subordonati, inlocuitori sau superiori. Numerele de telefon (fix,
mobil) vor fi prezentate conducerii unitdtii, care le va stoca intr-un registru special depus la centrala
telefonicd. Aceste date nu vor fi comunicate public in scopul de a proteja titularii de excese sau de
apeluri nefondate.
- in caz de necesitate persoanele indreptdtite sd controleze qefii de sec{ie, laborator, compartiment
vor solicita legdtura prin centrala telefonicd;
- gefii de secfie, laborator, compartiment au libertatea de a comunica aceste date oricdrei persoane
considerate in drept sb le cunoascE;
- sd asigure la nivelul fiecdrei seclii, laborator, compartiment a unui registru de evidenld a
defecliunilor tehnice in care vor fi consemnate ori de cdte ori va fi necesar;
- sd asigure existenla in cadrul fiecdrei secfii, laborator, compartiment a unui registru de inregistrdre
- iegire privind documentele din circuitul unitafii;
- qefii de seclie, laborator, compartiment au obligalia de a anunta imediat conducerea unitAtii
despre orice eveniment deosebit (situaJii profesionale, litigii, conflicte de munc6, situafii considerate



20

ca fiind deosebite) apdrute la nivelul secfiei laboratorului, compartimentului avdnd responsabilitatea
deplind gi directd in cazul in care produc efect negativ pentru buna desfb$urare a activitdlii sectiei
sau institutiei;
- qefii de sectie, laborator, compartiment din cadrul spitalului au obligatia sd participe la qedintele
Consiliului Medical;
Atribu{ii in conformitate cu prevederile OMS nr. 122612012 privind gestionarea degeurilor
rezultate din activititile medicale:

'/ Controleaza modul in care se aplica codul de procedura stabilit pe sectie;
/ Semnaleazd imediat directorului financiar-contabil gi qefului Biroului Administrativ
deficienlele in sistemul de gestionare a degeurilor rezultate din activitdJile medicale.

Atribufii in conformitate cu prevederile OMS 91612006 privind aprobarea normelor de
supraveghere, prevenire si control al infectiilor nosocomiale in unitatile sanitare:

'/ Orgarizeazd., controleazi gi rdspunde pentru derularea activitdlilor proprii sectiei,
conform planului anual de supraveghere si control al infectiilor nosocomiale pe spital:

{ Rdspunde de activitdlile desfbgurate de personalul propriu al sectiei.
Atributii in conformitate cu prevederile OMS 97212010 pentru aprobarea procedurilor,
standardelor si metodologiei de acreditare a spitalelor:

'/ Monitorizeazautilizarea resurselor sectiei / comp. si controleaza cheltuielile sectiei/
comp., in scopul eficientizarii actului medical;
{ Asigura prin protocoale si reglementari interne corelarea consulturilor intra si
extraspitalicesti;
{ Analizeazaperiodic si propune masuri pentru ameliorarea practicii sectiei/ comp.
,/ Participa la elaborarea planului de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale;
{ Face propuneri si isi asuma rcalizarca obiectivelor specifice sectiei/ comp. pe care o
/il conduce, in conformitate cu planul strategic si cu planul de imbunatatfue a calitatii
serviciilor medicale.

Responsabilitnf privind Sistemul de Management al Caliti(ii
{ Propune politici qi obiective pentru domeniul calita{ii
'/ indeplinegte prevederile din documentele SMC
{ IdentificS, raporteazd, gi trateazd, conform procedurilor aprobate, produsele neconforme.
,/ Participa la proiectarea, realizarea si dezvoltarea sistemului de management al calitatii (

sMC);
'/ Cunoagte gi respectd documentele Sistemului de Management al Calitdlii aplicabile in

activitatea depusd.
{ Aloca cel putin o ora pe saptamana pentru participare la activitati de imbunatatke a

serviciilor medicale.
'/ Raspunde pentru monitorizarea activitatii de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale.

Atribufii in conformitate cu prevederile Legii nr.4612003
'/ Respectd confidenfialitatea datelor despre pacient gi a confidenlialitdlii actului medical,

precum qi celelalte drepturi ale pacientului prevdzute in Legea 4612003. Toate informa{iile
din dosarul pacientului privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul,
prognosticul, tratamentul, datele personale sunt confidenfiale chiar gi dupd decesul acestuia;

'/ Informafiile cu caracter confiden{ial din dosarul pacientului pot fi furnizate numai in cazul in
care pacientul igi da consimJdmAntul explicit sau dacd legea o cere in mod expres;

'/ Asigura respectarea dreptului pacientului la tratament si ingrijiri medicale
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CAPITOLUL III
CONSILIUL ETIC, MEDICAL $I CONSILIUL DE ADMINISTRATIE

An'26 * 
:*t'JJ',?lltJ; "*ot" 

eazd z

o Consiliul medical
o Consiliul de administralie

CONSILIUL MEDICAL

Art.27 Consiliul medical este compus din medicii gefi de secfie, gefi de departamente,
laboratoare sau compartimente ale spitalului.

Atribufiile consiliului medical sunt reglementate prin Legea nr.9512006 privind reforma in
domeniul sdndtdlii gi OMS nr.86312004 pentru aprobarea atributiilor gi competenlelor consiliului
medical al spitalelor dupd cum urmeazd:

L evaheazd necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital qi face propuneri
pentru elaborarea:

- planului de dezvoltare a spitalului, pe perioada mandatului;
- planului anual de furnizare de servicii medicale al spitalului;
- planului anual de achizitii publice, cu privire la achizitia de aparaturd gi echipamente medicale,

medicamente qi materiale sanitare;
2. face propuneri comitetului director in vederea elabordrii bugetului de venituri qi cheltuieli al

spitalului;
3. participd la elaborarea regulamentului de organizare qi funcJionare gi a regulamentului intem

ale spitalului;
4. desfEgoard activitate de evaluare gi monitorizare a calitafi gi eficientei activitdtilor medicale

desfEgurate in spital, inclusiv:
- evaluarea satisfacliei pacienlilor care beneficiazd de servicii in cadrul spitalului sau in

ambulatoriul acestuia;
- monitorizarea principalilor indicatori de performanJd in activitatea medicald;
- prevenirea qi controlul infecJiilor nozocomiale.
Aceste activitati sunt desfhgurate in colaborare cu nucleul de calitate, nucleul DRG gi cu

compartimentul de prevenire gi control al infecliilor nozocomiale de la nivelul spitalului;
5. stabileqte reguli privind activitatea profesionald, protocoalele de practicd medicali la nivelul

spitalului gi rdspunde de aplicarea gi respectarea acestora;
6. elaborcazd planul anual de imbundtdtire a calitdlli serviciilor medicale furnizate de spital, pe

care il supune spre aprobare directorului general;
7. inunteazd managerului propuneri cu caracter orgatizatoric pentru imbundtdtirea activitdlilor

medicale desfiqurate la nivelul spitalului;
8. evalueazd necesarul de personal medical al fiecdrei secliillaborator gi face propuneri

comitetului director pentru elaborarea strategiei de personal a spitalului;
9. evalueazd necesarul liniilor de gardd gi face propuneri managerului cu privire la structura gi

numdrul acestora la nivelul spitalului, dlp6. caz;
10. participi la stabilirea fiqelor posturilor personalului medical angajat;
11. inainteazd. managerului propuneri pentru elaborarea planului de formare qi perfectionare

continud a personalului medico-sanitar;
12. face propuneri qi monitorizeazd, desftqurarea activitdlilor de educalie gi cercetare medicald

desfEgurate la nivelul spitalului, in colaborare cu institufiile acreditate;
13. reprezintd spitalul in relaliile cuorgatizalii profesionale din tard qi din strdinitate qi faciliteazd

accesul personalului medical la informaJii medicale de ultimd o16;
14. asigurd respectarea normelor de eticd profesionald qi deontologie medicald. la nivelul

spitalului, colabordnd cu Colegiul Medicilor din Romdnia;
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15. analizeazi qi ia decizii in situalia existentei unor cazuri medicale deosebite prin echipe
multidisciplinare, care se constituie la nivelul unitatii prin decizia managerului (de exemplu;
caz:uri foarte complicate care necesitd o duratd de spitalizare mult prelungitd, morfi subite etc);

16. rispunde de acreditarea personalului medical al spitalului gi de acreditarea activitdlilor
medicale desfbqurate in spital, in conformitate cu legislalia in vigoare;

17. participd,, aldt.tri de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii qi
in alte situatii speciale;

18. stabileqte coordonatele principale privind consumul medicamentelor 1a nivelul spitalului, in
vederea unei utiliziri judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei gi a rezistenlei la
medicamente;

19. supervizeazd" respectarea prevederilor in vigoare, referitoare la documentaJia medicald a
pacien{ilor trata\i, asigurarea conhden}ialitdtii datelor medicale, constituirea arhivei spitalului;

20. avizeazd,utilizareabazei de date medicale a spitalului pentru activititi de cercetare medicald
in condiliile legii;

21. analizeazd qi solufioneazd sugestiile, sesizdrile gi reclamaJiile pacientilor tratati in spital,
referitoare la activitatea medicald a spitalului;

22. elaboreazd. rupoflil anual de activitate medicald a spitalului, in conformitate cu legisla{ia in
vigoare.

CONSILruL DE ETICA

Art.28 in conformitate cu prevederile Ordinul M.S. nr. 14512015 pentru aprobarea componenlei Si
a atribuliilor consiliului etic ce funclioneazd tn cadrul spitalelor publice in cadrul Spitalului Clinic
de Pneumoftiziologie funcfioneazd un Consiliul de Eticd;

Art.29 Componenta nominald a Consiliului Etic este stabilitd prin decizie internd astfel:
- | rcprezentant ales al corpului medical al spitalului, din personalul cu integrare clinic5;
- 2 rcprezentanJi aleqi ai corpului medical al spitalului, altul decdt personalul cu integrare
clinicd;
- 2 reprezentanti aleqi ai asisten{ilor medicali din spital;
- consilierul juridic desemnat de citre managerul unitdfii sanitare;
- un reprezentant ales al asocialiilor de pacienli.

Consiliul de eticd se intrunegte lunar sau ori de cAte ori apar noi sesizdri ce necesitd analiz6, de
urgenf6, la convocarea managerului, a pregedintelui consiliului sau a cel putin 4 dintre membrii
acestuia.

Atribu{iile consiliului etic sunt urmdtoarele :
a) promoveazd valorile etice in rdndul personalului medico-satitar, auxiliar qi administrativ al
unitdfii sanitare;
b) identifici gi analizeazi vulnerabilit6fle etice qi riscurile apdrute, propune managerului adoptarea
qi implementareamdsurilor de prevenfie a actelor de coruptie la nivelul unitdtii sanitare;
c) formuleazd gi inainteazl.managedui propuneri pentru diminuarea riscurilor de incidente de eticd;
d) analizeazd. qi avizeazd regulamentul de ordine interioard al unitdtii sanitare gi poate face propuneri
pentru imbundtdf irea acestuia ;
e) formuleaz6 punct de vedere etic consultativ,la solicitarea comitetului director al unitdtrii sanitare;
f) analizeazd din punct de vedere etic situafiile de dubiu care pot apdrea in exercitarea profesiei
medicale. In situalia in care un cadru medico-sanitar reclamd o situalie de dubiu etic ce vizeazd
propria sa activitate, avinrl etic nu poate ft utilizat.pentru incriminarea cadrului medico-sanitar
respectiv, dacd solicitarea s-a realizat anterior actului medical lacarc se face referire;
g) primegte, din partea managerului unitilii sanitare, sesizdrile fbcute in vederea solu{iondrii.
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h) analizeazil cazwile de incdlcare a principiilor morale sau deontologice in relatia pacient-cadru
medicosanitar qi personal auxiliar din cadrul spitalului, prevdzute in legislatia in vigoare;
i) verifici dacd personalul medico-sanitar qi auxiliar, prin conduita sa, incalc[ drepturile pacienJilor
prevdzute in legisla{ia specificd, pebaza sesizirilor primite;
j) analizeazd sesizdrile personalului unitefi sanitare in legiturd cu diferitele tipuri de abuzuri
sdvArgite de cdtre pacienJi sau superiori ierarhici. In mdsura in care constatd incdlc[ri ale drepturilor
personalului, propune mdsuri concrete pentru apdrareabunei reputatii a personalului;
k) analizeazi sesizdrile ce privesc nerespectarea demnitdlii umane gi propune mdsuri concrete de
solutionare;
1) emite avize referitoare la incidentele de eticd semnalate, conform prevederilor prezentului ordin;
m) emite hotdrdri cu caracter general ce vizeazd, unitatea sanitard respectivd;
n) asigurd informarea managerului, a Compartimentului de integritate din cadrul Ministerului
SAnAtAfi gi a petentului privind continutul avizului etic. Managerul poartd rdspunderea punerii in
aplicare a soluliilor propuse;
o) aprobd continutul comunicdrilor adresate petentilor, ca rdspuns la sesizdrile acestora;
p) inainteazd cdtre organele abilitate sesizdrile ce privesc pldlile informale ale pacienlilor cdtre
personalul medico-sanitar ori auxiliar sau acte de condiliona.re a acorddrii serviciilor medicale de
oblinere a unor foloase, in cazvl in care persoanele competente nu au sesizat organele conform
atribuliilor de serviciu;
q) sesizeazd organele abilitate ale statului ori de cAte ori considerd cd aspectele dintr-o spetd pot face
obiectul unei infracliuni, dacd acestea nu au fost sesizate de reprezentantii unitdtii sanitare sau de
cdtre petent;
r) aprobd con{inutul rapoartelor bianuale qi anuale intocmite de secretarul consiliului de eticd;
s) redacteazd Anuarul etic, care cuprinde modul de solufionare a spelelor reprezentative din cursul
anului precedent. Anularul etic este pus la dispozilia angajaJilor, constituind in timp un manual de
bune practici la nivelul unitdlii sanitare respective;
t) analizeazd. rcztiltatele aplicdrii chestionarului de evaluare, parte a mecanismului de feedback al
pacientului.

La fiecare gedinti a consiliului de eticd se intocmegte un proces-verbal care reflectd
activitatea desfbguratd qi deciziile luate.

Art.30 Comitetul Director este sprijinit in activitatea sa de urmdtoarele comisii:
a) comisia pentru prevenirea qi combaterea infectiilor nosocomiale;
b) comisia medicamentului;
c) comisia de codificare a cazurilor de boala gi analiza DRG;
d) comisia pentru prevenirea qi stingerea incendiilor;
e) comisii pentru evaluarea ofertelor si analize tehnice pentru achizitionarca produselor,

serviciilor, lucrarilor se numesc conform legislafiei achizijiilor publice;
f) comisia de alimentafie;
g) comisia de farmacovigilenfd gi strategie terapeuticb;
h) comisia de analizd a deceselor;
i) comisia de transfuzie qi hemovigilenfa;
j) comisia de disciplind;
k) comisia de eticd medicald.

Atributiile acestor comisii sunt specificate in anexele la deciziile de constituire.
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CAPITOLUL IV

STRUCTURA, DREPTURILE $I OBLIGATIILE SPITALULUI iN
CALITATE DE FURNIZOR DE SERVICII MEDICALE

A. STRUCTURA UNITATII

Art.31 Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie Iasi se structureaza, functioneaza si se conduce
distinct pe urmatoarele actilvitati:

. Asistenta medicala

. Activitate de invatamant medico - farmaceutic si educatie medicala continua (EMC)

Art.32 (l) Din structura orgarizatorica a spitalului, aprobata prin adresa Ministerului
Senetef i nr. XU N 423lEN/ 1 5 90 I 23 .03 .2013, fac parte :

Sectia clinica I de pneumologie cu 75 paturi,
din care pentru afectiuni TBC 3 paturi

Sectia clinica II de pneumologie cu 75 paturi,
din care pentru afectiuni TBC 50 paturi

Sectia III de pneumologie < T.Vladimirescu > cu 65 paturi, din care :
compartiment pediatrie copii cu22 paixi, respectiv :

pneumologie copii - pentru afecliuni TBC copii - 12 paf.xi
-pentru afectiuni TBC adulli - 3 paturi

Sectia exterioara de pneumologie "Dr.Clunet " cu 55 patwi
din care : pentru afectiuni TBC 55 paturi

Sectia clinica de chirurgie toracica cu 55 paturi
Sectia ATI cu 15 paturi
Centrul de diagnostic de zi ct7 paturi
Farmacie
Laborator de analize medicale:

- Hematologie,
- Biochimie,
- Bacteriologie

Laborator de radiologie qi imagisticd medicald
- Punct de lucru sediul central
- Punct de lucru Sectia Clinica II de Pneumologie
- Punct de lucru nr. 1 -Dispensarul TBC
- Punct de lucru nr. 2 -Dispensarul TBC

Serviciul de anatomie patologicd:
- Citologie
- Histopatologie
- Prosecturd

Laborator de explordri funclionale
Laborator de endoscopie brongicd
Bloc operator
Serviciu de Sterilizare Centrald
Serviciu de supraveghere qi control al infecfiilor nozocomiale - SSCIN
Cabinet ORL
Cabinet Cardiologie
Dispensar TBC
Ambulatoriu integrat cu cabinete de specialitate:

- pneumologie
- chirursie toracicd
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Nucleu de cercetare pneumologica
Cabinet de cultura frzicamedicala
Aparat functional
(2) Laboratoarele sunt unice, deservind atat sectiile cu paturi cat si ambulatorul integrat al

spitalului.
(3) SecJiile cu paturi sunt organizate pe profile de specialitate.
(4) Secliile/Laboratoarele/Serviciile sunt conduse de un Medic $ef de seclie/laborator/

serviciu, ajtfiat de asistenta sefd.
(5) Asistenta medipald de urgentd in conformitate cu prevederile OMS nr.870/2004 este

asiguratd prin 5 linii de gardd in specialititile :
- 1 linie ATI;
- I chirurgie toracicd;
- 3 linii pneumologie.

B. ATRIBUTIILE T]NITATII

Art.33 Spitalul este obligat in principiu sd asigure :
a) prevenirea gi combaterea bolilor transmisibile;
b) efectuarea consultaliilor, investigafiilor, tratamentelor qi a altor ingrijiri medicale bolnavilor

spitalizati;
c) stabilirea corectd a diagnosticului gi a conduitei terapeutice pentru pacientii spitalizali;
d) asiguri monitorizarea specif,rcd a bolnavilor conform prescripfiei medicale, prin utilizarea

tuturor mijloacelor si resurselor disponibile pentru asigurarea unui inalt nivel calitativ al ingrijirilor
medicale;

e) accesul egal al pacientilor la ingrijiri medicale, fara discriminare pe baza de rasa, sex,
varsta, apartenenta etnica, origine nationala, religie, optiune politica sau antipatie personala;

f) accesul neingradit al pacientilor la datele medicale personale cu respectarea cadrului legal
privind fiirtizarea de informatii cu caracter confi dential;

g) aprovizionarea qi distribuirea medicamentelor, cu respectarea normelor de securitate
manipulare qi desc5rcare a stupefiantelor, precum gi a medicamentelor cu regim special;

h) aprovizionarea cu substante si materiale de curatenie si dezinfectie;
D aprovizionarea in vederea asigurdrii unei alimentatii corespunzitoare, atat din punct de

vedere calitativ cat qi cantitativ, respectand alocatia de hrand alocatd conform legislaJiei in vigoare;
j) respect[ reglementdrile in vigoare privind prevenirea, controlul qi combaterea infectiilor

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

k) organizeazd, gi desfdqoard programul de educafie pentru sdndtate, activitdJi de consiliere, atdt
pentru pacienJi, cat gi pentru aparfindtori qi diferite categorii profesionale aflate in formare;

l) realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea misurilor de protecJia a muncii Si paza contra
incendiilor conform normelor in vigoare.

m) in perioada de carantina sa limiteze accesul vizitatorilor in spital, iar in unele sectii, de
ex.compartimentul de copii, sectia de chirurgie toracica, sectia de ATI, interzice vizitareape sectie.

Art.34 Spitalul asigurd condilii de investigatii medicale, tratament, cazare, igien6, alimentatie
gi de prevenire a infecliilor nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului
sdndtdtii publice.

Spitalul rdspunde, in condifiile legii, pentru calitatea actului medical, pentru respectarea
conditiilor de cazare, igien5, alimentatie qi de prevenire a infec{iilor nosocomiale, precum gi pentru
acoperirea prej udiciilo r cauzate pacienfilor.

Aplicd misuri de cregtere a eficienlei gi calltfiii serviciilor medicale qi de asigurare a
accesului echitabil al populaliei la serviciile medicale.

Unitatea are obliga{ia de a acorda primul ajutor qi asistenta medical[ de urgenta oricirei
persoane care se prezintd" la spital, dacd starea sdn[tdtii persoanei este critici. Dupd stabilizarca
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func{iilor vitale, spitalul va asigura, dupd caz, transportul obligatoriu medicalizat la o altd unitate
medico-sanitari de profil.

Spitalul va fi in permanen{d pregitit pentru asigurarea asistentei medicale in caz de rdzboi,
dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale qi alte situafii de crizd. gi este obligat sd participe cu toate
resursele la inliturarea efectelor acestora.

Spitalul are obligativitatea pdstr6rii confidentialitlt[ii falA de terfi asupra tuturor informatiilor
decurse din serviciile medicale acordate asigura{ilor;

Unitatea are obligativitatea acord6rii serviciilor medicale in mod nediscriminatoriu
asiguralilor;

Spitalul are obligativitatea respectdrii dreptului la libera alegere a furnizorului de servicii
medicale in situaliile de trimitere in consulturi interdisciplinare;

Are obligativitatea neutilizirii materialelor qi a instrumentelor a cdror condilie de sterilizare
nu este siguri; ^

Art.35 In spital se pot desfdqura gi activitdli de invdtdm6nt medico-farmaceutic, postliceal,
universitar gi postuniversitar, precum gi activitdJi de cercetare gtiin{ificd medicald. Aceste activitdti
se desftqoard sub indrumarea personalului didactic care este integrat in spital. Activititile de
invdfdmdnt gi cercetare vor fi astfel organizate incdt sd consolideze calitatea actului medical, cu
respectarea drepturilor pacientilor, a eticii qi deontologiei medicale.



27

CAPITOLUL V
DREPTURILE $I OBLIGATIILE SPITALULUI

iN c,ql,rrATn DE AI\cAJAToR

Art.36 Spitalul are, in principal, urm[toarele drepturi:
a) sd stabileascd orgarizarca qi funclionarea unitd{ii;
b) si stabileascd atributiile corespunzdtoare fiecdrui salariat, in conditiile legii.
c) sb dea dispozilii c;u caracter obligatoriupentru salariat, sub rezerva legalitatii lor;
d) s[ exercite controlul asupra modului de indeplinire a sarcinilor de serviciu;
e)sd constate savdrqirea abaterilor disciplinare qi sd aplice sanc{iunile corespunzdtoare,

potrivit legii, contractului colectiv de muncb aplicabil qi regulamentului intern;
f) si stabileasc6 obiectivele de performanfd individuali, precum qi criteriile de evaluare a

realizdrii acestora,
g) sd efectueze testdri specifice cu frold alcooltest pentru depistarea angajalilor aflali la locul

de rnuncd in stare de ebrietate. Testarea se va face de cbtre Medicul $ef de Seclie/IVledicul de
Garda/$eful ierarhic superior in prezenfa a2 martoi

h) sd solicite sprijinul organelor abilitate pentru depistarea angaja{ilor prezenli la serviciu sub
influenta drogurilor.

Art.37 Spitalului ii revin, in principal, urmdtoarele obligafii:
a) s[ informeze salaialii asupra condiliilor de muncd qi asupra elementelor care privesc

desfbgurarea relatiilor de munc6;
b) sd asigure permanent conditiile tehnice qi organizatorice avute in vedere la elaborarea

normelor de muncd qi condifiile corespunzdtoare de munc6;
c) sd acorde salariaJilor toate drepturile ce decurg din lege, din contractul colectiv de munc[

aplicabil gi din contractele individuale de muncd;
d) sd comunice periodic salariafilor situalia economicd gi financiard a unitdlii, cu excepJia

informatiilor sensibile sau secrete, care, prin divulgare, sunt de natur[ si prejudicieze activitatea
unitdlii. Periodicitatea comunicdrilor se stabilegte prin negociere in contractul colectiv de munc[
aplicabil;

e) sd se consulte cu sindicatul sdu, dupa caz, cu reprezentanlii salarialilor in privinta
deciziilor susceptibile si afecteze substanlial drepturile gi interesele acestora;

f) sd plateasci toate contribuJiile gi impozitele aflate in sarcina sa, precum qi sd retind gi sd
vireze contributiile qi impozitele datorate de salariati, in condiliile legii;

g) sd infiinleze registrul general de evidenld a salarialilor gi sI opereze inregistrdrile
prevdzute de lege;

h) si elibereze,la cerere, toate documentele care atestd calitatea de salariat a solicitantului;
i) sd asigure confidentialitatea datelor cu caracter personal ale salariaJilor
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CAPITOLUL VI
DREPTURILE SI OBLIGATIILE CONDUCERII T]NITATII

Art.38. Angajatorul are in principal urmatoarele drepturi:
o si stabileasci organizarea gi funcfionarea unitilii;
o sd stabileascl atribufiile corespunzitoare fiecdrui salariat, in condifiile legii;
o sd dea dispozi{ii cu caracter obligatoriu pentru salariat, sub rezerva legalitdfii lor;
o sd exercite controlul asupra modului de indeplinire a sarcinilor de serviciu;
o sd constate sdvArqirea abaterilor disciplinare gi sd aplice sancfiunile corespunzdtoare,

potrivit legii, contractului colectiv de munc[ aplicabil qi regulamentului intern;
o sd stabileascd obiectivele de performanfd individuald, precum qi criteriile de evaluare a

reaLizdrii acestora
Art.39 Angajatorul are in principal urmatoarele obligatii:

a) sd informeze salariaJii asupra condiliilor de muncd gi asupra elementelor care privesc desfiqurarea
relafiilor de muncd;
b) sd asigure permanent condiliile tehnice gi organizatorice avute in vedere la elaborarea normelor
de muncd gi conditiile corespunzdtoare de munc6; '

c) sd acorde salariatilor toate drepturile ce decurg din lege, din contractul colectiv de muncd
aplicabil qi din contractele individuale de muncl;
d) sd comunice periodic salariatilor situalia economicd gi financiari a unitdtii, cu excepfia
informatiilor sensibile sau secrete, care, prin divulgare, sunt de naturd sd prejudicieze activitatea
unitdfi. Periodicitatea comunicdrilor se stabilegte prin negociere in contractul colectiv de muncd
aplicabil;
e) sd se consulte cu sindicatul sau, dtrpd, caz, cu reprezentan(ii salariafilor in privinta deciziilor
susceptibile sd afecteze substantial drepturile gi interesele acestora;
f) sd pliteascd toate contribufiile gi impozitele aflate in sarcina sa, precum gi s[ retind gi s[ vireze
contribufiile gi impozitele datorate de salariaJi, in condiliile legii;
g) sd infiinteze registrul general de evidenfd a salariatilor qi si opereze inregistrdrile prevdzute de
lege;
h) sd elibereze,la cerere, toate documentele care atesti calitatea de salariat a solicitantului;
i) sd asigure confidenfialitatea datelor cu caracter personal ale salarialilor.
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CAPITOLUL VII
DREPTURILE $I OBLIGATIILE SALARIATILOR

Art.40 Salariatul ate, in principal, urmitoarele drepturi:
a) dreptul la salarizare pentru munca depusd;
b) dreptul la repaus zllnic qi sdptamdnal;
c) dreptul la concediu de odihnd anual;
d) dreptul la egalitate de ganse qi de tratament;
e) dreptul la demnitate in muncd;
f) dreptul la securitate gi s[ndtate in munc6;
g) dreptul la acces la formarea profesionald;
h) dreptul la informare qi consultare;
i) dreptul de a lua parte la determinarea qi ameliorarea condiliilor de muncd gi a mediului de

munc6;
j) dreptul la protectie in caz de concediere; .
k) dreptul la negociere colectivd gi individuald;
l) dreptul de a participa la ac{iuni colective;
m) dreptul de a constitui sau de a adera la un sindicat;
n) alte drepturi prevdzute de lege sau de contractele colective de muncd aplicabile.
Art. l Salarialii au urmdtoarele obliga{ii:

l.sd se prezinte la serviciu punctual gi in conditii apte de muncd;
2.s[ semneze personal condica de prezenJd la ora venirii la serviciu gi la ora plecdrii de la serviciu;
3.orice schimbare in cadrul liniei de gardd se va face cu aprobarea qefului de sectie qi a managerului
unitdtii;
4.schimbarea turelor personalului medical mediu gi auxiliar sanitar se face cu aprobarea qefului de
secJie/ director medicali director de ingrijiri sau asistenta gefr, dupa caz;
5.sd nu pdrdseascd locul de munci in timpul programului de lucru fari un motiv obiectiv qi fari
anuntarea gefului ierarhic superior;
6.sd aibd un comportament civilizat in cadrul colectivului de muncd;
7.sd aibd o atitudine corectd fald de pacient qi sd respecte normele cu privire la drepturile
pacientului; cadrele medico-sanitare vor adopta o conduitd civilizatd,, politicoasi, neomildnd formele
qi saluturile de polite{e atdt fa[d de pacient cdt gi fatd de vizitatori qi insoJitorii acestuia.ToJi salarialii
spitalului vor ac{iona intr-un climat de liniqte care si asigure confort psihic pacientilor, evitdnd pe
cdt posibil orice disconfort fonic. Atdt medicii cAt qi personalul cu pregitire medie qi auxiliari se vor
comporta cu pacientii qi aparfindtorii acestora intr-o manierd care sd excludd orice posibilitate de
interpretare din partea acestora cd se doregte sau se urmdreqte o remunerare a actului medical qi de
ingrijire alta decAt cea prevazutd de actele normative in vigoare respectiv decdt salariul obtinut pe
statul de platd;
8.sd foloseascd in intregime gi cu eficienJd timpul de lucru;
9. sd rdspundd la chemarea conducerii unitdtii atunci cdnd este necesard prezen[a sa la locul de
muncd;
10.sd poarte echipamentul de proteclie specific fiecdrui compartiment gi funcJie in parte;
11.sd poarte ecuson pe care va fi scris numele qi prenumele, funclia qi compartimentul de muncd;
12.sd vegheze la menlinerea integritdfii patrimoniului spitalului;
I 3. sd-qi imbundtdteascd permanent nivelul cunoqtinJelor generale gi profesionale;
14.sd execute la timp qi in bune condilii atribufiile de serviciu specificate in figa postului precum gi a
celorlalte sarcini ce decurg din funclia sau postul ocupat potrivit legii;
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15.sd execute dispozi{iile qi instrucfiunile legate de serviciu, date de qefii locului de muncd sau de
conducerea unitdtii;
16.sd respecte prevederile legale cu privire la acordarea asistenlei medicale, la supravegherea
bolnavilor gi tratarea urgen{elor medico-chirurgicale;
IT.salarialii care intri in contact cu publicul sd aibd fa{d de acesta o atitudine civllizatd. gi sd rezolve
problemele acestora corect, operativ gi cu respectarea legislaliei;
18.sd nu lase instalaliile qi aparatele in funcfiune fbrd supraveghere;
l9.sd nu pdrdseascd locul de muncd pdnd la sosirea schimbului iar in caztl in care acesta nu se
prezintl,la serviciu sd ceard aprobarea qefului pentru a pdr[si locul de muncd;
20.sd men{ind gi sd respecte ordinea gi curdfenia la locul de muncd;
21. sa nu consume bauturi alcoolice si /sau substante stupefiante in timpul serviciului sau sa se
prezinte la programul de lucru in stare de ebrietate si/sau sub influenta substantelor stupefiante.
Constatarea starii de ebrietate alcoolicd, narcoticd sau toxici la locul de munca se face prin
determinarea nivelului alcoolemiei cu fiola alcooltest sau prin recoltare de probe biolosice.
Determinarea nivelului alcoolemiei cu fiola alcooltest se face de catre seful ierarhic superior sau
medicul de garda si se confirma de cel putin 2 martori prin incheierea unui proces verbal, semnat de
persoanele prezente.In caz:ul, in care refiizd. testarea alcoolemiei se va incheia un proces-verbal in
care se va consmena acest aspect.
22.sd,nl fumeze in unitate;
23.sd aducd la cunogtinla conducdtorului locului de muncd orice nereguld, abatere sau greutate ivitS
la locul de munc6;
24.sdnu, execute activitati neattorizate in timpul programului de lucru;
25.sd respecte secretul de serviciu gi confidenlialitatea informatiilor ce nu pot fi date publicitdJii;
26.sd manifeste fidelitate fa\d. de unitate in executarea atributiilor de serviciu gi sd nu denigreze
unitatea;
27.sd. respecte normele de securitate, manipulare qi descdrcare a stupefiantelor, precum gi a
medicamentelor cu regim special;
2&.utllizeazd, qi pdstreazd, in bune condilii, echipamentele gi instrumentarul din dotare,
supravegheazd colectarea, depozitarca, transportul qi eliminarea finald a materialelor gi
instrumentarului de unic[ folosinJd utllizat;
29.sd respecte reglementdrile in vigoare privind prevenirea, controlul gi combaterea infec{iilor
nosocomiale;
30.si aibd o tinutd exterioard (vestimentard, capilard) ingrijiti, decentd;
31.sd aducd la cunoqtinld conducitorului locului de muncd orice nereguld, defectiune sau altd situafie
de naturd sd constituie un pericol, pe care le constat[ la locul sdu de muncd;
32.s8 ubd, o comportare corectd in relajiile de serviciu cu ceilalli salariaJi, sa aibd o atitudine
respectuoasd fald de gefii ierarhici, de subordonali cdt qi fatn de colegii de muncd;
33.sd raspund[ la chemarea conducerii unitdlii pentru situa]ii de forfi majord (calamitdJi naturale
s.a.) in vederea iddturerii pericolelor sau consecin{elor pdgubitoare;
34.sd.ia mdswi urgente de limitare gi lichidare a avariilor qi/sau accidentelor gi sd stea la dispozitia
unitdJii cdt timp este necesar in acest sens sau si se prezinte la serviciu in cel mai scurt timp in
situalii de avarii sau accidente;
35.sd suporte recuperarea pagubelor produse prin lucrari necorespunzatoare, din culpa gi cu
concursul sdu, in dauna spitalului ori a salariaJilor acesteia;
36.sd prezinte la biroul personal al unitdtii.modificdrile ce survin in statutul personal sau al familiei
(schimbarea numelui, actelor de identitate, stare civild, studii, calificarea, domiciliul etc.);
37.sd respecte normele de proteclia muncii precum qi a celor de folosire a echipamentelor de
protectie de lucru pentru prevenirea unor situalii ce-ar putea dduna vietii, integritdlii corporale sau
sdndtdJii pfoprii sau altei persoane precum gi a intregii unitdti;
38.are obligaJia de a respecta disciplina muncii;
39.arc obligalia de a respecta mdsurile de securitate qi sdndtate a muncii in unitate;
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40. sd respecte prevederile cuprinse in regulamentul intern, in contractul colectiv de muncd aplicabil,
in contractul individual de muncd, in Codul de Deontologie Medicald, in Legea nr.4612003, in
Legea nr.31912007 a securitdlii qi sdndtdlii in munc6, OMS nr. 26112007 pentru aprobarea Normelor
tehnice privind curdJarea, dezinfectia gi sterilizarea in unitdlile sanit are, OMS m.1226 /2012 pentru
aprobarea Normelor tehnice privind gestionarea deqeurilor reztiltate din activitdlile medicale, OMS
91612006 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire gi control al infectiilor
nosocomiale gi in orice alte dispoziJii legale
41.sd anunte in timp de 24 de ore dacd are o problema familiald importantd sau de sdndtate qi care il
impiedicd sd se prezinte lp serviciu pentru ca unitatea sd ia mdsurile necesare, in caz contrar se
consideri absent nemotivat;
42.efecfirarea obligatorie a examenului medical periodic precum gi orice alte investigafii qi examene
medicale de specialitate suplimentare solicitate de medicul specialist de medicina muncii;
43.1a incetarea raporturilor de muncd, salariatul este obligat sd lichideze toate datoriile, de orice
naturd, fat[ de spital;

Art.42 Personalul sanitar cu pregitire superioari are urmbtoarele obligafii:
a) sd asigure asistenta medicald permanentd a pacientelor pe care ii are in ingrijire, sd aplice

tratamentul medical corespunzdtor qi sd promoveze mdsuri profilactice pentru prevenirea
complica{iilor gi croni cizarca bolilor;

b) sd prescrie gi sd foloseascd numai medicamentele gi produsele biologice necesare pentru
efectuarea tratamentului cuprins in nomenclatorul de medicamente, sd prevind gi sd combatd
abuzul de medicamente;

c) sd intocmeasc[ corect gi cu sim] de rdspundere documentele medicale potrivit normelor legale;
d) sd manifeste deplin[ intelegere fatd de paciente, sd evite orice atitudine care poate influienja

negativ evolulia bolii;
e) sd acorde primul ajutor gi sd asigure asistenJa medicald bolnavului pdn6la disparifia stdrii de

pericol, ori pffnd la internarea bolnavului intr-o altd unitate sanitard;
f) sd respecte drepturile pacientilor in conformitate cu reglementdrile in vigoare (Legea nr.

4612003 qi Ordinul nr.38612004);
g) certificatele de deces sunt eliberate aparfindtorilor sub semndturd;
h) adeverinlele medicale pentru pacientii internafi, consultali etc. sunt eliberate de cdtre medicul

curant, cu semndturb qi parafr gi cu numdrul de inregistrare din registrul de consultalie, sau al
foii de observalie;

i) toate documentele medicale eliberate de cdtre spital sunt semnate qi parafate de catre medicul
curant qi au un numdr de inregistrare qi datare in registrul de consultalii, registrul de evidentd
intrdri-iegiri de la secretariat, registrul de interndri sau registrul de consultalii de la cabinetele
din ambulator.

Art.43 Personalul sanitar mediu are urmdtoarele obligafii:
a. efectteazb., potrivit indicatiilor medicului, tratamente qi ingrijiri medicale, recoltdri de probe,

analize de laborator qi alte prestalii medicale;
b. supravegheazdinpermanenti starea bolnavilor gi informeazd pe medic asupra evoluliei bolii;
c. sd participe la acliuni de prevenire qi combatere a imbolndvirilor;
d. sd asigure igiena individuald qi ingrijirea permanentf a bolnavilor qi sd administreze

medicamentele prescrise;
e. sd respecte timpul de lucru;
f. sd dea dovad[ de o atitudine respectuoasd fajd de personalul ierarhic superior;
g. sd anunJe orice nereguld (de igien6, administrativd) personalului ierarhic superior;
h. respectd drepturile pacientilor in conformitate cu reglementirile in vigoare (Legea nr.

4612003 qi OMS nr.38612004);
i. sa respecte reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea infectiilor

nosocomiale. in conformitate cu OMS nr.91612006:
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j. respectA prevederile OMS nr.122612012 privind depozitarea si gestionarea deseurilor
rczltrltate din activitatile medic ale ;

k. sd respecte reglementarile in vigoare privind curatarea, dezinfectia si sterilizarea in
conformitate cu OMS 26112007 pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea,
dezinfectia si sterilizarea in unitatile sanitare;

l. sd respecte secretul profesional;
m. adopt[ un comportament etic fata de pacienti, apartinatori si celelalte persoane cu care

colaboreaza;
n. sd respecte programuf de lucru si regulamentul intern;
o.executa orice alte sarcini de serviciu in vederea asieurarii unei bune functionari a activitatii

spitalului.

Art.44 Personalul sanitar auxiliar (infirmiere, agent DDD, ingrijitoare, brancardieri si
spalatorese) are urmatoarele obligatii :

,/ Isi desfasoara activitatea sub stricta supraveghere a asistentilor medicali, cu
respectarea normelor de protectie a muncii si normelor igienico - sanitare;

,/ Va participa sub supravegherea asistentei medicale la ingrijirea bolnavilor internati
fara conditionarea acestora;

{ Va da o atentie deosebita colectarii, depozitarii si transportului materialelor sanitare si a
instrumentarului de unica folosinta utilizat in conformitate cu dispozitiile prevazute de
Ord. MS nr.1226/2012;

,/ Respecta reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea
infectiilor nosocomial e, prev azute de Ordinul M. S.P 9 I 6 12006;

{ Respecta reglementarile in vigoare privind curatarea, dezinfectia si sterilizarea in
conformitate cu Ordinul 261din 06.02.2007 pentru aprobarea Normelor tehnice privind
curatarea, dezinfectia si sterilizarea in unitatile sanitare;

{ Executa orice alte sarcini de serviciu in vederea asisurarii unei bune functionari a
activitatii spitalului.

Art.45 Salariafii care iEi desflEoari activitatea in spafii cu instala{ii sau aparaturi cu
grad ridicat de pericol au urmitoarele obligatii:

a) sd cunoascd caracteristicile constructive ;i funcfionale ale acestora;
b) sd respecte cu strictefe normele tehnice de exploatare qi intretinere, precum gi normele de
protecfia muncii qi de prevenirea incendiilor ;
c) sd asigure supravegherea permanent[ a instalafiilor qi aparaturii, precum Ei evitarea oricdror avarii
sau intreruperi accidentale;
d) sd nu pir[seascd locul de muncd qi sd nu introducd in spital materiale ori produse care ar putea
provoca incendii sau explozii ;
e) locul de muncd poate fi pdrdsit, in timpul programului, dacl,necesitlJile o impun, numai cu
aprobarea qefului de compartiment qi numai dupa ce acesta a desemnat o altd persoani pentru
inlocuire;
f) s[ predea la terminarea programului instalafia de care rdspunde, lucrdtorului din schimbul
urmdtor, in prezenfa qefului de compartiment sau a altui personal indrept[fit;

In caz contrar, spitalul va acfiona pe toate cdile legale pentru a imputa angajatului prejudiciul
creat astfel.

Tofi salariatii spitalului vor acJiona intr-un climat de liniqte care sI asigure confort psihic
pacienJilor, evitAnd pe cAt posibil orice disconfort fonic.

Art.46 Conducatorilor auto le revine obligatia de a gara la sediul spitalului mijloacele de
transport din dotarea unitatii, la sfarsitul programului; 

'
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Art.47 Personalul de paza si ordine este obligat:
r Sa permita accesul personalului propriu numai pebaza legitimatiei eliberata de unitate iar a

personalului din afara unitatii, venit in interes de serviciu, pe baza buletinului ( cartii ) de identitate
sau legitimatiei de serviciu;

o Sa permita accesul medicilor rezidenti, studentilor si elevilor cursurilor postliceale numai pe
bazalegitimatiei de medic, student sau elev;

o Sa permita accesul vizitatorilor numai in zilele si orele stabilite de conducerea unitatii pentru
vizita sau in afara acestui program pe baza legitimatiei eliberata de seful de sectie. Accesul
apartinatorilor se va permite numai in grupuri de maxim doua persoane la fiecare pacient;

o Sa permita accesul reprezentantilor presei, numai cu acordul managerului spitalului, care va
nominaliza in mod explicit locurile in care se poate filma sau persoanele carora li se pot lua
interviuri, cu respectarea drepturilor pacientilor la intimitate;

. Sa nu permita bolnavilor internati sa paraseasca incinta spitalului decat numai pe baza
documentelor de externare. Este interzisa cu desavarsire iesirea bolnavilor din spital in tinuta
neadecvata ( pijamale, camasi de noapte, halate, papuci de casa etc.);

o Sa nu permita bolnavilor, apartinatorilor acestora si persoanelor particulare accesul in unitate
fara do cumente j ustificative.

Art. 48 Se interzice angaja{ilor:
a. atitudinea neprincipiali, astfel nu va fi deloc tolerati afiqarea lipsei de respect prin atitudine

incorectd deontologic sau insubordonarea ierarhicd, total incompatibile cu specificul muncii
in domeniul sdndtafii;

b. abaterile de la procedurile specifice datorate indolenlei;
c. pdrdsirea locului de muncd fhrd aprobarea organelor competente, precum qi intrarea sau

trecerea prin compartimente, laboratoare, cabinete gi birouri fdri interes de serviciu;
d. scoaterea din incinta unitdtii a instrumentarului, uneltelor, echipamentului de proteclie qi de

lucru, materialelor, medicamentelor, documentelor sau a oricdror altor bunuri care sunt
proprietatea unitdtii ;

e. folosirea de expresii jignitoare la adresa membrilor colectivului de muncd din care face parte
sau la adresa pacienjilor ori insoJitorilor acestora,

f. prezentarea la serviciu in stare de ebrietate sau oboseald avansatd;
g. practicarea de activitdli care contravin atribufiilor de serviciu sau care perturbd activitatea

altor salariali;
h. pdrdsirea locului de muncd in timpul programului de lucru fhrd aprobare sau pentru alte

interese decAt cele ale unitdfii;
i. executarea in timpul programului a unor lucr[ri personale ori strdine interesului unitdfii;
j. scoaterea din unitate, prin orice mijloace, a oriciror bunuri (apnate, instrumente,

echipament de protecfie, etc.) qi documente aparlinAnd acesteia, fard" acordul scris al
conducerii unitdfii;

k. instrdinarea oricdror bunuri date in folosinld, pdstrare sau uz comun, precum qi deteriorarea
funcfionald, calitativd sau descompletarea acestora, ca rezultat al utilizdrii ori manewdrii
necorespunzdtoare;

l. folosirea in scopuri personale, aducerea la cunoEtinfa pe orice cale sau copierea pentru allii,
fbrd aprobarea scrisd a conducerii, a unor documente sau informafii privind activitatea
unitdfii sau a datelor specificate in fiEele sau dosarele personale ale angajalilor;

m. efectuarea de menfiuni, qters[turi, rectificdri sau semnarea pentru alt salariat in condica de
prezenld;

n. atitudinea necorespunzdtoare fata de ceilal,ti angaja[i (insulta, calomnia, purtarea abuzivd,
lovirea sau vdtdmarea integritdfii corporale sau a sdndtdfii);

o. comiterea de fapte care ar putea pune in pericol siguranla unitAfli, a propriei persoane sau a
colegilor;
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fumatul in spafiile publice inchise, conform Legii nr. 34912002 pentru prevenirea qi
combaterea efectelor consumului produselor de tutun modificirile qi completErile ulterioare;
orgatizarea de intruniri in perimetrul unit[fli fdrd aprobarea prealabila a conducerii;
introducerea, rdspAndirea sau afiqarea in interiorul institutiei a unor anunfuri, afiqe,
documente etc., fdrd aprobarea conducerii unitdfii;
propagarea partizand, a unui curent politic;
Nerespectarea de cdtre personalul medico-sanitar a confidentialitd{ii datelor despre pacient qi
a confidenJialitd{ii actului medical, precum qi a celorlalte drepturi ale pacientului prevdzute
in Legea 4612003 qtrage, dttpd caz, rdspunderea disciplinard, contravenJionals sau penald
conform prevederilor legale.
Organizarca sau executarea unei opera{ii sau lucrdri, darea unei dispozilii pentru executarea
acesteia, care au condus sau puteau conduce la perturbarea activitdJii spitalului, la pierderea
unor contracte sau comenzi, la pagube materiale sau la accidente de muncd;
incdlcarea regulilor gi disciplinei la locul de munci, precum qi a normelor privind
exploatarea, intreJinerea qi administrarea bunurilor spitalului ;
Sustragerea sub orice formd de bunuri qi valori aparfindnd spitalului;
Incdlcarea regulilor privind activitdlile de protecfie gi sdndtate a muncii, de prevenire qi de

q.
r.

S.

t,

v.

w.
x.

stingere a incediilor;
y. Introducerea sau consumul de bduturi alcoolice sau de substan{e stupefiante in incinta

spitalului; prezentarea la serviciu in condilii necorespurrzdtoare indeplinirii in bune condilii a
sarcinilor, precum qi efectuarea serviciului sub inlluenta bduturilor alcoolice;

z. Incdlcarea regulilor privind confiden{ialitatea unor documente gi informa{ii stabilite de
conducerea spitalului;

aa. Incdlcarea gi nerespectarea regulilor de luptd impotriva infectiilor nosocomiale gi in mod
special in spafiile cu risc crescut (bloc operator, sterilizare, sectii chirurgicale qi ATI );

bb. Neprezentarea la serviciu la solicitarea conducerii spitalului, pentru inldturarea efectelor unor
calamitdJi naturale;

cc. Absente nemotivate incepand de la I zile, nerespectarea programului de lucru;
dd. Nerespectarea ordinii gi curiJeniei la locul de muncd;
ee. Folosirea abtzivd. a autovehiculelor, precum gi a altor bunuri aparfindnd spitalului;
ff. Nelinerea, necompletarea sau completarea necorespunzdtoare a documentelor de specialitate,

a eviden{elor, precum qi comunicarea de date sau informalii inexacte sau incomplete;
gg. Nerealizarcah,rcrdrilor incredintate in condiliile de calitate stabilite;
hh. Neindeplinirea obligatiilor de serviciu cuprinse in figa postului;
ii. Dezinteres sau atitudine anticoncurenfiald in desfrgurarea activitdJii, traduse prin aparilia de

pagube materiale la nivelul unitdtii
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CAPITOLUL VIII
REGULT pRrvIND sANArl.rEA $I sECURTTATEA iN vruNcA

Art.49 (1) Conducerea unitilii are obligatia si asigure condilii normale de lucru, de natura s5
le ocroteasci sdndtatea qi integritateafrzicd., dupi cum urmeazd:

a) asigurarea securit[1ii qi protecJia sdndtdtii lucrdtorilor;
b) prevenirea riscurilor profesionale;
c) informarea qi instruirea lucrdtorilor;
d) asigurarea cadrului organizatoric qi a mijloacelor necesare secwitdlii gi sindt[tii in munc6.

(2) Angajatorul are obligaJia sa urmdreascd adaptarea mdsurilor prevdzute la alin. (1), tindnd seama
de modificarea condiliilor, qi pentru imbundtafirea situatiilor existente.
(3) Angajatorul are obliga{ia sd implementeze mlsurile prevdzute la alin. (1) qi (2) pe baza
urmdtoarelor principii generale de prevenire :

a) evitarea riscurilor;
b) evaluarea riscurilor care nu pot fi evitate;
c) combaterea riscurilor la sursd;
d) adaptarea muncii la om, in special in ceea ce priveqte proiectarea posturilor de munc6,

alegerea echipamentelor de muncd, a metodelor de muncd gi de productie, in vederea reducerii
monotoniei muncii, a muncii cu ritm predeterminat qi a diminudrii efectelor acestora asupra
sdndtfiii;

e) adaptarea la progresul tehnic;
f) inlocuirea a ceea ce este periculos cu ceea ce nu este periculos sau cu ceea ce este mai

putin periculos;
g) dezvoltarea unei politici de prevenire coerente care s[ cuprindd tehnologiile, orgarizarea

muncii, condiliile de munc6, relatiile sociale gi influenta factorilor din mediul de munc[;
h) adoptarea, in mod prioritar, a mdsurilor de protectie colectivd fald de mdsurile de protec{ie

individuali;
i) furnizarea de instrucfiuni corespunzitoare lucrdtorilor.

(a) jinAnd seama de natura activitelilor din unitate, angajatorul are obligatia:
a) sd evalueze riscurile pentru securitatea gi'sdndtatea lucrdtorilor, inclusiv la alegerea

echipamentelor de munca, a substantelor sau preparatelor chimice utilizate gi la amenajarea locurilor
de munc[;

b) ca, ulterior evaludrii prevdzute la lit. a) qi dac[ este necesar, mdsurile de prevenire, precum
qi metodele de lucru gi de producJie aplicate de cdtre angajator sd asigure imbundtdtirea nivelului
securitSlii gi al protectiei sdndtdfii lucrdtorilor gi si fie integrate in ansamblul activit[1ilor
intreprinderii gi/sau unitatii respective gi la toate nivelurile ierarhice;

c) sd ia in considerare capacitAlile lucrdtorului in ceea ce priveqte securitatea gi sdndtatea in
muncd, atunci cAnd ii incredinteazd sarcini;

d) sd asigure ca planificarea qi introducerea de noi tehnologii sd facd obiectul consultdrilor cu
lucrdtorii qi/sau reprezentantii acestora in ceea ce priveqte consecinJele asupra securitdlii gi sdndtdtii
lucrdtorilor, determinate de alegerea echipamentelor, de condiliile qi mediul de muncd;

e) si ia misurile corespunzdtoare pentru ca, in zonele cu risc ridicat gi specific, accesul sd fie
permis numai lucrdtorilor care au primit gi gi-au insugit instrucliunile adecvate.
(5) Atunci cdnd in acelagi loc de munc6 igi desfbqoard, activitatea lucrdtori din mai multe unitefl,
angaj atorii acestora au urmdtoarele obli gatii :

a) si coopercze in vederea implementarii prevederilor privind securitatea, sdndtatea qi igiena
in munca, ludnd in considerare natura activiteflor;

b) sd iqi coordoneze acliunile in vederea protectiei lucrdtorilor qi prevenirii riscurilor
profesionale, ludnd tn considerare natura activitdlilor;

c) sd se informeze reciproc despre riscurile profesionale;
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d) sd informeze lucrdtorii gi/sau reprezentanJii acestora despre riscurile profesionale.
(6) MAswile privind securitatea, sdndtatea qi igiena in munca nu trebuie sa comporte in nicio situalie
obligalii financiare pentru lucrdtori.

Art.50 Fiecare salariat trebuie sd igi desfbgoare activitatea, in conformitate cu pregitirea gi
instruirea sa, precum gi cu instructiunile primite din partea angajatorului, astfel incdt sd nu expunb la
pericol de accidentare sau imbolndvire profesionaldatit propria persoand, cdt gi alte persoane care
pot fi afectate de actiunile sau omisiunile sale in timpul procesului de munc6.

Art.51 (l) In mod deosebit, salaria{ii au urmdtoarele obligalii:
a) si utilizeze corect maginile, aparatura, uneltele, substan{ele periculoase, echipamentele de

transport gi alte mijloace de producjie;
b) sd utilizeze corect echipamentul individual de protecJie acordat gi, dupd utilizare, sd il

inapoieze sau sa il pund la locul destinat pentru pdstrare;
c) sd nu procedeze la scoaterea din functiune, la modificarea, schimbarea sau inldturarea

arbitrard a dispozitivelor de securitate proprii, in special ale maginilor, aparaturii, uneltelor,
instalafiilor tehnice gi clddirilor, qi sa utilizeze corect aceste dispozitive;

d) sd comunice imediat angajatorului gi/sau lucrdtorilor desemnati orice situalie de munca
despre care au motive intemeiate sa o considere un pericol pentru securitatea qi sdndtatea
lucrdtorilor, precum qi orice deficienta a sistemelor de protectie;

e) sd aduci la cunostinld conducdtorului locului de munc[ qi/sau angajatorului accidentele
suferite de propria persoand;

f) sd coopereze cu angajatorul qi/sau cu lucrdtorii desemna{i, atdt timp cat este necesar,
pentru a face posibild rcalizarca oricdror mdsuri sau cerinte dispuse de cdtre inspectorii de munc6 qi
inspectorii sanitari, pentru proteclia sdn[t[tii gi securitdlii lucrdtorilor;

g) sd coopereze, atdt timp cat este necesar, cu angajatorul gi/sau cu lucrdtorii desemnali,
pentru a permite angajatorului sd se asigure ci mediul de muncd gi condifiile de lucru sunt sigure gi
fhrd riscuri pentru securitate gi sindtate, in domeniul sdu de activitate;

h) sd igi insugeascd gi sd respecte prevederile legislaJiei din domeniul securitdlii $i sdndtdtii in
muncd gi m[surile de aplicare a acestora;

i) sd dea relaliile solicitate de cdtre inspectorii de muncd qi inspectorii sanitari.
(2) Obligatiile prevdzute la alin. (1) se aplicd, dupd caz, gi celorlalli participan{i la procesul de
munc6, potrivit activitAtilor pe care aceqtia le desfdqoar[.

Art.52 Fumatul gi introducerea sau consumarea bduturilor alcoolice sunt interzise in
perimetrul spitalului.

Art.53 In prezenfa semnelor evidente de comportament anormal al unei persoane datorit6
cdreia aceastd ar putea sE nu mai poata exercita sarcinile de serviciu qi care poate determina crearea
unei situalii periculoase, conducerea va dispune un consult medical al salariatului respectiv. Acest
consult medical, va avea ca scop, respect6nd secretul medical, precizarea unui diagnostic,
pronunfarea unei atitudini, recomandarea unui tratament medical dacd este necesar. In agteptarea
unei solufii definitive, persoanei in car,szd" ii va fi intezis sd-gi mai exercite munca.

Art.54 Salariatii beneficiazd de grupuri sanitare curate gi dotate cu materiale de strictd
necesitate, in vederea credrii unui confort necesar respectdrii intimitdlii fiecdruia, precum qi pentru
preintdmpinirea imbolndvirilor.

Art.55 (1) Toate accidentele survenite in timpul serviciului, mai ales cele cu consecinte
grave, vor fi declarate imediat conducerii unitdfii. Aceleagi reguli vor fi respectate qi in cazul
accidentelor survenite pe traseul domiciliul- loc de muncd qi invers.
(2)Accidentul care a produs invaliditate, accidentul mortal precum gi accidentul colectiv, vor fi
comunicate de indati c[tre conducerea unit61ii.

Art.56 (l) Fiecare persoand este obligatd sd-qi ttilizeze echipamentul tehnic de protecJie gi
de lucru conform cerintelor, fiind interzisd utilizarea acestuia in scopuri personale.
(2) Sunt considerate echipamente de calcul, biroticd, autovehicule, aparate in general, toate
materialele incredintate salariatului in vederea executdrii atribu{iilor sale de serviciu.
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(3) Este interzisd intervenfia din proprie initiativd asupra echipamentului tehnic sau de protectie,
dacd intretinerea acestuia este incredin{atd unui specialist, salariatul fiind obligat si apeleze la
serviciile acestuia.
(4) Executarea sarcinilor de muncd implicd intretinerea qi curiJirea echipamenhrlui tehnic Ai de
lucru, personalul fiind obligat si-gi consacre timpul necesar acestei obligafii, conform cerintelor
stabilite prin fiqa postului sau ordine specifice.

Art.57 ln caz de pericol(cutremur, incendiu, etc.) evacuarea personalului unit6tii se
efectueazd conform Planului de evacuare stabilit pe baza Normelor de pazd contra incendiilor qi
Planului de Apdrare Civil6."
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CAPITOLUL Ix

TIMpUL DE MUNCA, ORC,I,NIZAREA $I EFECTUAREA CAnZrr-On

SECTIT]NEA I
SALARIZAREA

Art.58 (l)Salariul reprezintd contraprestalia muncii depuse de salariat inbaza contractului

individual de muncd.
(2 Sistemul de salarizare cuprinde salariile de bazd", indemnizaliile lunare de incadrare, sporurile,

piemiile, tichetele de masd qi alte drepturi in bani qi in naturd, corespunzdtoare fiecirei categorii de

personal, stabilite conform legii.

1:; Sirt"*.rl de salarizare a personalului institutiile publice frnan{ate integral sau in majoritate de la

bugetul de stat, bugetul asigurdrilor sociale de stat, bugetele locale qi bugetele fondurilor speciale se

stabileqte prin lege, cu consultarea organiza\iilor sindicale reprezentative.
(4) Salariul este stabilit prin lege gi menlionat in contractul individual de muncd.

iSi Sut*i"l este confidenlial. Confidenlialitatea salariului nu poate fi opusd sindicatului, in stricta

legatura cu interesele salarialilor qi in rela{ia lor directd cu unitatea'
(ej Salarialii beneficiazd de sporurile prevdzute de actele normative in vigoare gi cele prevEzute in

Contractul Colectiv de Munca.
(7) Salariile se pldtesc inaintea oricdror alte obligatii bdneqti ale unitdtii.

Art.59 (1) Sistemul de salarizare a personalului contractual se asigurd de fiecare ordonator

de credite, cu incadrarea in resursele financiare alocate anual, potrivit legii.

Art.60 Munca prestata in zilele de repaus saptamanal, de sarbatori legale si in celelalte zrle

in care, in conformitate cu reglementarile in vigoare, nu se lucreaza, in cadrul schimbului normal de

lucru, se plateste cu un spor de 100% din salariul debaza.
Art.61 Garzile efectuate de personalul sanitar cu pregatire superioara, in afata normei legale

de munca si a programului de lucru de la functia de baza, in zilele lucratoare se salarizeaza cu un

spor de 25%o dintariful orar al salariului debaza-
Art.62ln raport cu conditiile in care se desfasoara activitatea, personalul unitatii beneficiaza

de urmatoarele categorii de sporuri permanente:
. Spor pentru conditii deosebit de periculoase acordat personalului care ltcteaza in

unitati de pneumoftiziologie
o Spor in procent de l5Vo din salariul de baza, pentru personalul care isi desfasoara

activitatea cu surse de radiatii, pentru categoria all -a de risc radiologic;
. Spor de l5Yo din salariul de baza, pentru activitati care se desfasoara in conditii

deosebite, cum ar fi stres sau risc.
Art.63 Acordarea sporurilor la salariu pentru conditiile in care se desfasoara activitatea, aula

baza buletinele de determinare sau expertizare emise de autoritatile abilitate in acest sens

(Compartimentul de Medicina Muncii din cadrul Directiei de Sanatate Publica Iasi si avizate de

catre Inspectoratul Teritorial de Munca).
Art.64 Salariul este confidential si unitatea are obligatia de a lua masurile necesare pentru

asigurarea confi dentialitatii.
Art.65 Fiecare salariat are gararfiat un salariu brut lunar cel putin egal cu salariul de baza

minim brut pe tara.
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SECTIUNEA II
ORGANIZAREA TIMPULUI DE LUCRU

Art.66 Timpul de muncd reprezintd, timpul pe care salariatul il folosegte pentru indeplinirea
sarcinilor de muncd.

Art.67 (1) Activitatea este consemnatd zilnic in condica de prezentd pe sec(ii qi
compartimente cu trecerea orei de incepere a programului de lucru qi de terminare a programului de
lucru. Condicile de prezenfd sunt verifrcate zilnic de qeful de secfie/compartiment.
(2) Nesemnarea zihicd qi la timp a condicilor de prezenld constituie o incalcare a norrnelor de
disciplind a muncii gi se sanclioneazd. conform prezentului Regulament intern.
(3) Salariatii care intArzie de la programul de lucru stabilit trebuie sd informeze in cel mai scurt timp
geful ierarhic superior.
(4) In afara caztxilor neprevdzute, toate absenfele trebuie autorizate in prealabil de superiorul
ierarhic. In cazul in care absenfa s-a datorat unui motiv independent de vointa celui in cauzd (boala,
accident, etc.) superiorul ierarhic trebuie informat in maximum 24 de ore, acesta fiind cel in masurd
sd aprecieze, in toate caztxile, daci este necesar sd se ia mdsuri sau sd se propunS. mdsuri
disciplinare.
(5) In cazul in care se va face un schimb de turi sau vor fi invoiri acestea vor fi anuntate printr-o
cerere cu motivare intemeiatd ce va fi aprobatd de geful qeful ierarhic superior gi va fi inregistratd
intr-un registru de intriri-ieqiri de pe fiecare secfie.
(6) Medicul qef, asistenta medicala gefb de sec{ie/laborator/serviciu, pe perioada absenfei din unitate,
va trebui sd specifice persoana desemnatd ce il inlocuieqte pe perioada in care este lips[ din serviciu.

Art.68 (1) Durata normali a timpului de lucru este de 8 ore pe zi.
(2) Durata maximd de lucru nu poate depdqi 48 ore pe saptdmAnd inclusiv orele suplimentare.
(3) Salaria{ii au dreptul intre doud zile de muncd la un repaus care nu poate fi mai mic de 12 ore
consecutive.
(4) Prin excepfie, in cazul muncii in schimburi, acest repaus nu poate fi mai mic de 8 ore intre
schimburi.
(5) La locurile de muncd cu activitate specificd se pot stabili forme speciale de organizare a
activitAtii (exemplu program de 12124).
(6) Locurile de muncd gi categoriile de personal pentru care durata normald a timpului de lucru este
mai micd de 8 ore pe zi sunt stabilite prin Ordinul Ministrului Sanatdtii m.24512003 qi Ordinul
Ministrului SAndtdtrii nr.87012004 pentru aprobarea Regulamentului privind timpul de muncd in
unitilile sanitare.
(7) Repausul sdptdmAnal se acordd in doud zile consecutive, de regul[ sdmbdta Ei duminica. in cazul
in care repausul nu poate fi acordat in aceste zrleva ft acordat qi in alte zile cu respectarea legislafiei
in vigoare.

4rt.69 (1) Personalul didactic din invdfdmdntul superior medical gi farmaceutic care
desfrgoard activitate integrat[ prin cumul de funcfii, inbaza unui contract cu jumitate de norma, in
unit[ti sanitare unde functioneazi catedra sau disciplina didacticd presteazd aceleaqi obligafii de
serviciu ca gi personalul medical gi farmaceutic incadrat cu normd intreagd.
(2) In cadrul prestaJiei integrate, personalul prevdzut la alin.(l) asigurd activitate curentd in cursul
diminetii, gdrzi gi contravizitl (unde este cazul) pe ldngd atribuliile funcJiei didactice, primind din
partea unitdtii sanitare drepturile salariale aferente contractului individual de muncd prin cumul de
funclii cu jumdtate de norm[.
(3) Cadrele didactice care desfbgoard activitate integratd prin cumul de functii cu jumdtate de normd
in unitdtile sanitare vor fi incluse in graficul de gardd
(4) Integrarea clinic6, prin cumul de funcfii cu jumdtate de norm6, a medicilor gi farmaciqtilor in
spital se stabilegte de cdtre conducerea unitdtii, in limita posturilor normate, a cheltuielilor de
personal gi a necesarului de servicii medicale qi universitare.
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Art.70 (1) Medicii de specialitate incadrati in spital vor desftqura activitate in sistem
integrat, spital - ambulatoriul integrat, in cadrul programului normal de lucru, asigurdnd asistenta
medicali spitaliceascd continud, in regim de spitalizare de zi gi ambulatorie.
(2) Modul concret de organizare a activit[Jii in sistem integrat spital - cabinet de specialitate din
ambulatoriul integrat va fi stabilit de conducerea fiecdrui spital, in funclie de modul de organizare a
asistentei medicale ambulatorii de specialitate, numdrul de medici pe specialitdli, precum qi de
necesarul de servicii medicale spitalicegti qi ambulatorii de specialitate, cu respectarea prevederilor
Contractului-cadru privind condi{iile acordErii asistenlei medicale in cadrul sistemului de asigurdri
sociale de sdndtate. Serviciile medicale ambulatorii vor fi inregistrate gi raportate distinct.
(3) In cadrul programului de 7 ore in medie pe zi, medicii din unitate au obligatia de a acorda, cu
prioritate, consultatiile interdisciplinare pentru pacientii internati in unitate sau pentru cei internati in
alte spitale, in baza relatiilor contractuale stabilite intre unitatile sanitare respective. Consultatiile
interdisciplinare se acorda la recomandarea medicului curant, aprobata de medicul sef de sectie,
medicul coordonator al compartimentulu medical sau, dupa caz, a directorului medical, conform
legislatiei in vigoare.
(4) Refuzul medicilor de a respecta programul de lucru, de a acorda consultatii interdisciplinare si de
a respecta graficele de garzi intocmite lunar de conducerea sectiilor, laboratoarelor si
compartimentelor si aprobate de conducedrea unitatii sanitare constitutie abatere disciplinara.

Art.1l (1) Continuitatea asistenJei medicale se asigurd prin serviciul de gard[.
(2) Programul de lucru, inclusiv gfuzile, se stabilesc de conducerea unitdlii, respectdndu-se legisla{ia
in vigoare.
(3) Garda se instituie in uniti(ile cu paturi pentru continuitatea asistentei medicale intre ora de
terminare a programului stabilit pentru activitatea curentd a medicilor din cursul diminetii qi ora de
incepere a programului de dimineat[ din ziua urmdtoare. in zilele de repaus sdptdmAnal, zilele de
sirbdtori legale gi in celelalte zlle in care, potrivit reglementdrilor legale, nu se lucreazl, garda
incepe de dimineatd gi dureazd 24 de ore.
(a) In echipa de gardd a unei unitdfi sanitare cu paturi, in liniile de gardd organizate pe specialitdti, in
afard de medicii incadrali in unitatea respectivi, pot fi inclugi qi medici din afara unitdfii care sunt
confirmati prin ordin al ministrului sdndtdtii in specialitatea stabilitd pentru linia de gardd qi care igi
desfdgoar[ activitatea in unitdli sanitare in care nu sunt organizate linii de gardd, in acea specialitate.
Includerea acestor medici in echipa de gardd a unitAfi se face cu avizul gefului de seclie gi cu
aprobarea conducdtorului unit[fii sanitare in care este organizatd. garda qi cu acordul unit[Jii sanitare
unde are norrna debazd..
(5) Medicii din afara unitdtii care sunt inclugi in linia de gardd vor putea desfaqura aceastd activitate
in afara programului de la norma de bazd".
(6) Medicii rezidenJi in perioada de pregdtire in specialitate vor fi incluqi in linia de gardd, in
unitatea sanitard in care efectteazd. stagiul de pregdtire, dubldnd medicul de gardd gi efectuAnd galrda
in cadrul numdrului de ore de gardi obligatoriu, respectiv 20 de ore.
(7) Medicii rezidenti, incepdnd cu anul III de rczidentiat, pot fi inclugi in linia de gardd efectuatd in
specialitatea in care au fost confirmaJi, cu exceptia liniei I de gardd gi in afara programului normal
de lucru. Activitatea rezidentilor inclugi in linia de gardd se desfdqoard, pe rispunderea gi sub
supravegherea medicului titular de gard6.

Art.72 Programul de contraviziti
(1) Medicii care lucreazd. in secfiile sau compartimentele cu paturi asigurd activitatea in cadrul
timpului de munc[ de 7 ore pe zi, in program continuu sau divizat astfel: - activitate curentd de 6 ore
in cursul diminelii in zilele lucrdtoare; 20 de ore de gardd lunar.
(2) In secfiile cu paturi : Clinica I de Pneumologie, Clinica II de Pneumologie, Clinica de Chirurgie
Toracicd, Secfia a III-a de Pneumologie qi Secfia Dr. Clunet, medicii desfbqoard activitate curentd de
5 ore pe zi, in cursul diminetii, in zilele lucr[toare intre orele 08:00 -13:00, 1 ord contravizitd,
13 :00-14 :00 qi 20 ore de gndd,lunar.
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(3) Medicii din secfiile menfionate, care in temeiul legislafiei in vigoare, sunt scutifi de a efectua
gdrzi, vor asigura 6 ore in cursul diminefii, incepdnd cu ora 7 :00 qi vor participa la contravizitain
acelagi interval orar 13 :00-14 :00.
(4) Medicii incadrati in secfiile gi compartimentele cu paturi (Seclia A.T.I. gi Centrul de Diagnostic
de Zi) pentru care nu existd obligativitatea de a orgariza contravizitd, vor presta activitate de 7 ore
in medie pe zi in cursul dimine{ii

Art.73 Efectuarea a doud girzi consecutive de cdtre acelagi medic este interzisd.
Art.74 Este interzis medicilor care sunt de gard6 sd pdrdseascd unitatea sanitard pe durata

serviciului de gardd.
Art.75 (1) Programul gdrzilor la nivelul fiecirei unititi sanitare se intocmegte lunar de

conducerea sectiilor, laboratoarelor qi a compartimentelor respective gi se aprobd de conducerea
unitdtii sanitare.

(2) Schimbarea programului aprobat prin graficul de gardd se poate face numai in situalii cu
totul deosebite, cu avizul medicului gef de secJie gi cu aprobarea conducerii unitilii sanitare.

Art.76 Orele de gardd prestate conform prezentului regulament se consemneazd in mod
obligatoriu intr-o condici de prezenfd pentru activitatea de gardi.

Art.77 (1) Medicii care se afl6 ln una dintre situatiile nominalizate mai jos, pe timpul cdt
dweazd. aceste situatii, sunt scutiti de a fi incluqi in graficul de gdrzi:

- pensionarii de invaliditate gradul III;
- femeile gravide incep6nd cu luna a 6-a, cele care aldpteazd;
- medicii care au program redus cu o pitrime din dwata normald a timpului de lucru, pebazd.

de certificat medical.
(2) Medicii aflali in una dintre situaliile prevazute la alin.(l) nu vor putea efectua nici gdrzi in afara
programului normal de lucru.

Art.78 Orele de gardd nu constituie vechime in muncd gi in specialitate. Orele de gard[ nu
sunt considerate ore suplimentare gi nici cumul de funcJii.

Art.79 (1) Se considerd muncd prestatd in timpul noplii, munca prestatd in intervalul22,00 -

06,00.
(2) Este considerat program in 3 ture, sistemul 8116,12124 ore, salariatul avdnd obligatia efectudrii
serviciului de dimineatd, dupd-amiazl qi noapte, in decursul unei luni in conformitate cu prevederile
legale.
(3) Personalul sanitar mediu qi personalul auxiliar sanitar din Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie
Iagi pentru a beneficia de sporul prevdzut pentru activitatea desfbquratd in 3 ture are obligafia de a
presta lunar un numdr minim de 3 de zile in tura a 2-aqi minim de 3 de zile in ttxaa3-a.
(4) Prin graficele lunare de activitate intocmite anticipat pentru o lun6, pe locuri de muncd, se
stabilegte:

- numdrul de personal pe fiecare turd in raport cu nevoile asistentei medicale;
- rotatia pe ture a personalului;
- intervalul legal dintre doud zile consecutive de lucru.

(5) Graficele lunare de activitate, pe locwi de muncd, se intocmesc de geful de departament qi se
aprobd de conducerea unitdlii.
(6) Modificarea graficelor lunare se poate face numai la propunerea gefului de departament, cu
aprobarea conducerii.

Art.80 Personalul din unitifile publice din sectorul sanitar unde activitatea se desfbgoard in 3
ture poate fi scutit temporar de a presta activitate in tura de noapte atunci cdnd se afl[ in una dintre
urmltoarele situalii:

a) in caz de graviditate, lehuzie gi pe timpul ci.t aLdpteazd;
b) are program redus pebazd de certificat medical;
c) starea de sdndtate contravine desfbgurdrii activitdfii in tura a 3-a, dovedit[ cu certificat

medical;
d) pensionare de invaliditate de gradul III.
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I - Pentru personalul superior de specialitate
Art.81 a) Sectii cu paturi
o Activitate curent[ de 6 ore in cursul dimine{ii in zilele lucrdtoare, orele:
8,00 - 14,0 si 20 orc de gardi obligatorie in sectiile unde functioneaza linie de garda;
Art.82 Personalul didactic UMF in spital:

'Efectueazi activitate integratd, acoperind obligaliile de serviciu ale personalului medical
incadrat cu normd intreagd, prin activitate curent[ diminea{a, contravizita gi 20 ore de garda;

Cadrele didactice carg ocupa functia de profesor sau conferentiar nu au obligatia de a efectua
garui, astfel ca vor presta activitate de 7 ore zilnic in cursul diminetii .

Medicii rezidenti, in perioada de pregatire in specialitate vor desfasura activitate in cadrul
sectiei, conform sarcinilor prevazute pentru medicul de specialitate.

Medicii rezidenti, in perioada de pregatire in specialitate vor fi inclusi obligatoriu in linia de
garda, in specialitatea in care sunt confirmati ca medici rezidenti, dubland medicul de garda si
efectuand garda in cadrul numarului de ore de garda obligatoriu, respectiv 20 ore.

Medicii rezidenti, incepand cu anul III de rezidentiat, pot fi inclusi in linia de garda, in
specialitatea in care sunt confirmati ca medici rezidenti, numai in situatia in care in spital sunt
orgatizale doua linii de garda in aceeasi specialitate, la aprecierea si pe raspunderea medicului sef
de sectie, efectuand atat obligatia de 20 ore de garda, cat si garzi in afara programului normal de
lucru.

Art.83 Medicii care se afla in una din situatiile enumerate mai jos sunt scutiti de a fi inclusi in
graficul de garzi si nu vor putea efectua garziin afara programului normal de lucru :

o pensionarii de invaliditate gradul III ;
o femeile gravide incepand cu luna a 6-a si cele care alapteaza;
o medicii care au program redus cu. Y+ din durata normala a timpului de lucru, pe baza de

certificat medical.
Art.84 b)- Personal superior de specialitate din cabinete de consultatii, laboratoare, farmacie,

sala de gimnastica medicala si cabinet psihologie
Dispensar TBC : on7,00 - 14,00 dimineata si 11,00 - 18,00 tura a II a
Laboratorul de Radiologie qi Imagisticd Medicald:

ora 8,00 - 14,00
Laborator analize medicale, din care :
- Compartiment bacteriologie :
- de luni pana joi : 8,00 - 15,00 tura a I-a , 13,00 - 20,00 tura a II -a,

vineri :  :  8,00- 15,00 turaal-a.
- Compartiment hematologie si Compartiment biochimie :

7  :  00 -14 :00
7,00 - 14,00 sambata si duminica sau alte sarbatori legale

Serviciul de anatomie patologica si prosectura: 8,00 - 14,00
Laborator explordri func{ionale:

{ medic: ora 7,00 - 14,00;
Cabinete consultatii in ambulatoriul integrat al spitalului: 7,30 - 14,30;
Cabinet O.R.L.: 8,00 - 15,00
Sala de gimnastica medicala : 7,00- 14,00, dupa cum urmeaza;

luni, miercuri si vineri 7,00 -'10,00 - Sectia ATI,
10,00 - 14,00 - Clinical Pneumologie;

marti 7,00 -14.00 - Clinica II Pneumologie;
joi 7,00 -14.00 - Sectia III Pneumologie

Cabinetpsihologie: 8,00 - 15,00
Cabinet asistenta sociala :7,00 - 14,00
Farmacie: 7,00 - 14,00 si 11,00 - 19,00
Compartiment bioinginerie medicala : 8,00 - 15,00.
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II -Personal mediu sanitar
Art.85 a) Personal mediu sanitar in sec{iile cu paturi
7,00 - 15,00 - tura I
15,00 - 23,00 - tura a II a
23,00 - 7,00 - tura a III a
sau
program de 12 ore ( 7,00 - 19,00 ) si ( 19,00 -7,00) cu24 ore libere
Pentru activitatea desfasurata in trei ture, unde activitatea se desfasoara fara intrerupere,

personalul mediu sanitar be.nefrciaza de un spor de I5%o din salariul debaza, pentru orele lucrate in
cele trei ture ( minim 24 ore in fiecare tura)

Art.86 b) Personal mediu sanitar din compartimentele fbrd paturi
Camera de garda: program de 12 ore ( 7,00 - 19,00 ) si ( 19,00 -7,00) cu24 ore libere
Laborator analize medicale, din care :
- Compartiment bacteriologie :

,/ de luni pana joi : 8,00 - 15,00 tura a I-a, 13,00 - 20,00 tura a II -a,
{ vineri : : 8,00 - 15,00 tura a I-a.

- Compartiment hematologie si Compartiment biochimie :
{  7 :00  -14 :00
{ 7,00 * 14,00 sambata si duminica sau alte sarbatori legale

Laborator anatomie patologica si prosectura: 8,00 - 14,00
Laboratorul de Radiologie qi Imagisticd Medicald:

,/ 7,00 - 13,00 tura I;
'/ 13,00 - 19,00 tura a II-a .

Laborator explorari functionale: 8,00 - 16,00
Cabinete consultalii in Dispensarul TBC : 7,00 - 15,00 tura a I-a ;

11,00 - 19,00 tura all-a.
Farmacie: 7,00 - 15,00 tura a I-a;

11,00 - 19,00 tura all-a.
Compartiment triaj - internari spital: 7,00 - 15,00
Cabinete consultatii in ambulatoriul integrat al spitalului: 7,00 - 15,00;
Serviciul de Sterilizare Centrald: 7,00-14,00.
III - Personalul auxiliar sanitar
Art.87 a) Personal auxiliar sanitar in sectii cu paturi
Infirmiere, ingrijitoare si brancardieri: 6,00 - 14,00 tura I

14,00 - 22,00 tura a II a
22,00 - 6,00 tura a III a

sau program de 12 ore ( 6,00 - 18,00) si ( 18,00 - 6,00 ) at24 ore libere
Spdldtorie: 6,00 - 14,00
Pentru activitatea desfasurata in trei ture, unde activitatea se desfaso ara fara intrerupere,

personalul auxiliar sanitar beneficiaza de un spor de 15% din salariul debaza, pentru orele lucrate in
cele trei ture ( minim24 ore in fiecare tura/lunar ).

Art.88 b) Personal auxiliar sanitar ( ingrijitoare ) din compartimentele fara patwi
Laboratoare: 6,00- 14,00
Farmacie: 6,00 - 14,00
Cabinete dispensar TBC ): 6,00 - 14,00 tura a I-a;

Sprldtorie: 
t 
l,33l il;33 

tura a II-a

Dezinfectie: 8,00 - 16,00
IV. Asistenta religioasa : 8 ore zi ( 40 ore/saptamana ),

program stabilit de Eparhia Iasilor
V. - Personal tehnic, economic, administrativ, muncitori
T.E.S.A.: luni-joi: 8,00 - 16,30 qi vinery 8,00-14,00.
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Muncitori: 7,00 - 15,00
Bloc alimentar: 6,00 - 18,00 ct24 ore libere
Centrala termica: 6,00 - 18,00 ; 18,00 - 6,00 cu 24 ore libere
Deservire grup electrogen si statie acumulatori: 7 ,00 - 15,00
Centrala telefonica :7,00 - 19,00 ;
Soferi :7,00 - 15,00

8,00 - 16,00 in zilele de marti si vineri
( pentru soferii nominalizati prin grafic lunar).

" Salariatii din serviciul AATI pot pleca de la locul de munca, in interes de serviciu, cu bilet
de voie emis de seful de birou iar parasirea institutiei in timpul programului de lucru, in interes
personal, se va face numai cu bilet de voie emis de seful serviciului AATI.

Art.89 Prestarea muncii peste durata normala de lucru, poate fi ceruta in anumite cazuri de
necesitate, prevazute de Codul muncii, pe baza dispozitiei conducerii unitatii si cu acordul
salariatului.

Efectuarea orele suplimentare va fi recompensatd conform legislafiei in viagoare.
Durata maxima legala a timpului de munca nu poate depasi 48 de ore pe saptamana, inclusiv

orele suplimentare, iar prin exceptie, se poate prelungi durata timpului de munca peste 48 ore, cu
conditia ca pe o perioada de referinta de 4 luni, sa nu depaseasca aceasta limita maxim admisa de 48
ore.

Art.90 Se considerd muncb prestatd in timpul noptii, munca prestati in intervalul22,00 - 6,00
cu posibilitatea abaterii o ord in plus sau in minus, fati de aceste limite, in cazuri exceplionale.

Pentru activitatea desfasurata in timpul noptii, in intervalul 22,00 - 6,00, personalul
benefrciaza de 25Yo din salariul de baza, daca timpul astfel lucrat reprezinta cel putin 3 ore din
timpul zihttc de lucru sau in proportie de cel putin 30% din timpul lunar de lucru.

Art.91 Pentru asigurarea continuitatii asistentei medicale, unde activitatea se desfasoara fara
intrerupere, in 3 ture, personalul care lucreaza lunar, in toate cele 3 ture, precum si personalul care
lucreaza in doua ture in sistem de 12 cu 24 ore libere, personalul primeste in locul sporului pentru
munca de noapte, un spor de 15% din salariul debazapentru orele lucrate in 3, respectiv doua ture.

Este considerat program in 3 ture, sistemul 8/16 sau 12124 ore, salariatul avand obligafia
efectudrii a cel putin 24 orc, in fiecare tura, pe parcursul unei luni.

Art.92 Pentru salariatii care din cauza specificului activitatii nu pot beneficia de repaus
saptamanal in zilele de sambata si duminica, conducerea unitatii stabileste alte doua zile ca zile de
repaus saptamanal.

Art.93 Evidenta prezentei la program se tine pe condici de prezenta in care personalul este
obligat sa semneze zilnic. Nesemnarea zihnca si la timp a condicilor de prezenta constituie o
incalcare a normelor de disciplina si se sanctioneaza conform legislatiei muncii.

Evidenta timpului de lucru al salariatilor se asigura prin pontaj. Pontajul se intocmeste pe baza
datelor din condica de prezenta. Modul de pastrare, de completare a condicilor de prezenta si de
control a prezentei la lucru se stabileste la nivelul sectiilor sau compartimentelor. Prezenta efectiva
la locul de munca a personalului este verificata si constatata de conducatorul locului de munca.

Controlul asupra prezentei la lucru a salariatilor, a parasirii unitatii, absentelor si intarzierilor la
program cat si a justei folosiri a timpului de munca, se asigura, pentru personalul din subordine, de
catre conducatorii locurilor de munca.

Art94 (l) Timpul de odihnd reprezintd zile nelucrdtoare, zile de repaus siptamdnal, zile de
shrbdtori legale qi religioase.
(2) Zilele de sdrbdtoare legal[ in care nu se lucreazd sunt :

- l s i 2 ianuar ie
- prima qi a doua zi de Paqti
- ziua de 7 aprilie - Zh,n Mondiali si Nafionali a Sdndt[lii, cu recuperare intr-un interval de

30 de zile lucrdtoare.
-1ma i
- prima qi a doua zi de Rusalii
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- Adormirea Maicii Domnului (15 august)
- Sfentul Andrei (30 noiembrie)
- I decembrie
- prima gi a doua zi de Crdciun
- 2 zile pentru fiecare dintre cele doud sbrbdtori religioase anuale, declarate astfel de cultele

religioase legale, altele decat cele cregtine, pentru persoanele aparfindnd acestora.
(3) Conducdtorul locului de muncd rdspunde de organizarea gi tinerea evidentei proprii privind
concediile de odihn6, concediile fiardplatd,, zilele libere pldtite, invoiri de la program gi alte aspecte
care privesc timpul de mungd gi odihnd al salariatilor.
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CAPITOLUL X
CONCEDIUL DE ODIHNA $I ALTE CONCEDII

Art.95 (l) Dreptul la concediu de odihnd anual nu poate forma obiectul weunei cesiuni,
renuntdri sau limitdri.
(2) Durata minimd a concediului de odihnd anual este de 20 de zile lucrdtoare.
(3) Dwata efectivd a concediului de odihnd anual se stabilegte in contractul individual de munc6, cu
respectarea legii gi a contractelor colective de munc5 aplicabile.
(4)La stabilirea duratei concediului de odihnd anual, perioadele de incapacitate temporard de muncd
gi cele aferente concediului de maternitate, concediului de risc maternal qi concediului pentru
ingrijirea copilului bolnav se considerd perioade de activitate prestatd.
(5) In situalia in care incapacitatea temporard de munch sau concediul de maternitate, concediul de
risc matemal ori concediul pentru ingrijirea copilului bolnav a survenit in timpul efectudrii
concediului de odihni anual, acesta se intrerupe, urmdnd ca salariatul si efectueze restul zilelor de
concediu dupd ce a incetat situalia de incapacitate temporard de muncd, de maternitate, de risc
maternal ori cea de ingrijire a copilului bolnav, iar c6.nd nu este posibil urrneazd" ca zilele neefectuate
sd fie reprogramate.
(6) Salariatul are dreptul la concediu de odihnd anual qi in situatia in care incapacitatea temporard de
muncd se mentine, in condi{iile legii, pe intreaga perioadd a unui an calendaristic, angajatorul fiind
obligat sd acorde concediul de odihnd anual intr-o perioadd de 18 luni incepdnd cu anul urmdtor
celui ii care acesta s-a aflat in concediu medical."
(7) Concediul de odihnb se efectueazd in fiecare an.
(8) In cazul in care salariatul, din motive justificate, nu poate efectua, integral sau parfial, concediul
de odihni anual la care avea dreptul in anul calendaristic respectiv, cu acordul persoanei in catzd,
angajatorul este obligat sd acorde concediul de odihnd neefectuat intr-o perioadd de 18 luni incepdnd
cu anul urmdtor celui in care s-a ndscut dreptul la concediul de odihnd anual.
(9) Compensarea in bani a concediului de odihnd neefectuat este permisd numai in cazul incetdrii
contractului individual de munc[. "

Art.96 (1) Salariafii au dreptul, in fiecare an calendaristic, la un concediu de odihnd pldtit, in
funclie de vechimea in munc6, dupi cum urmeazd:

Vechimea in muncd:
a) intre 0 -1 an 20 de zile lucrdtoare
b) intre 1 - 5 ani 22 de zile lucrdtoare
c) intre 5 -10 ani 23 de zile lucrdtoare
d) intre I 0 - I 5 ani 25 de zile lucritoare
e) intre 15 - 20 an128 de zile lucr[toare
f) peste 20 de ani 30 de zile lucritoare.

(5) Concediile de odihnd de la alin.(4) pct. b); c); d); e) 9i f) se suplimenteazdcu cdte o zi pentru
frecare 5 ani vechime in aceeagi unitate. Beneficiazd de vechime in aceeagi unitate gi salariafii trecufi
de la o unitate la alta prin reorganizare, potrivit dispozitiilor legale.

Art.97 (1) $efii de sectii/compartimente, servicii au obligatia sd intocmeascd pdn[ la sfdrgitul
anului calendaristic pentru anul urmdtor, graficul privind efectuarea concediului de odihnd de cdtre
fiecare salariat din subordine care va fi semnat de geful de secfie/compartiment/serviciu gi aprobat de
managerul unitdftii.
(2) In cazul in care programarea concediilor se face frac{ionat, gefii de sectii /compartimenter
servicii au obligafia sd stabileascd programarea astfel incdt fiecare salariat sd efectueze intr-un an
calendaristic cel puJin 10 zile lucritoare de concediu neintrerupt.
(6) Concediul de odihnd poate fi intrerupt, la cererea salariatului, pentru motive obiective.
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(7) Angajatorul poate rechema salariatul din concediul de odihnd in caz de fo4d major6, a;a cum
este definitd de lege, sau pentru interese urgente care impun prezen\asalariatului la locul de muncd.
(8) Concediul de odihni poate fi reprogramat la o altd datd decAt cea stabilitd ini1ial, in graficul
privind efectuarea concediului de odihn6, prin cerere avizatl de citre geful ierarhic superior gi
managerul unitdtii.
(9) Salariatii care luqeazd, in condilii grele, periculoase sau vdtim[toare, nevdz[torii, alte persoane
cu handicap gi tinerii in vdrsti de pdnd la 18 ani beneficiazd de un concediu de odihnd suplimentar
conform legii gi/sau contractului colectiv de muncd aplicabil.

Art.98 Salaria{ii care lucreazd, in condilii grele, v[tdmdtoare, periculoase precum gi
nevdzdtorii beneficeaza de concedii suplimentare, aprobate de conducerea spitalului in conformitate
cu prevederile legale.

Astfel :

Se acordd 3 zlle de concediu de odihnd suplimentar pentru:
1. Personalul care lucreazd,la:
a) dezinfecf ie, dezinse cfie, der atizar e;
b) personalul care llqeazd,in centrale telefonice cu 100 - 250 posturi, activitate permanentd.
2. Personalul sanitar din unitdfi farmaceutice care au sediul in unitdli, secfii, compartimente gi

cabinete de consultalii de tuberculoz1.activd qi boli infecfioase.
3. Personalul care lucreazdin bucdtdriile unitdlilor sanitare.

Se acordd 4 zlle de concediu de odihnd suplimentar pentru:
1. Personalul care lucreazd in:
a) activitatea de prevenire qi combaterc abolilor transmisibile;
2. Muncitorii gi personalul de administrafie din unititi gi secfii exterioare, cu paturi, de

tuberculozd activd gi de boli infecfioase.
3. Personalul sanitar din cabinete de consultaJii de tuberculozd gi boli infectioase.
4. Personalul care lucreazl in laboratoare sau compartimente de cercetdri qi analize chimice,

toxicologice, biologice, biochimice, microbiologice, virusologice, inframicrobiologice,
parazitologice.

5. Personalul care lucreazd,pe calculatoare de birou (laptop/desktop), activitate de minim 70%o din
timpul de lucru.

Se acordd 5 zile de concediu de odihnd suplimentar pentru:
1. Personalul care presteazd, activitdgi in centrale termice pe bazd, de

lichid
2. Personalul care lucreazd in centrale telefonice cu peste 250 de

permanentS.
3. Personalul care presteazd. activitdli in centrale termice pe bazd. de

lichid.
4. Personalul sanitar care lucreazd in stafiile centrale de sterilizare.

combustibil solid 9i

posturi, activitatea

combustibil solid qi

Se acordd 6 zlle de concediu de odihnd suplimentar pentru:
1. Personalul care lucreazd in laboratoare nediferenfiate de analize medicale
2. Personalul care lucreazd in spildtorii din unitafile sanitare
3. Personalul medico sanitar qi auxiliar sanitar care lucreazd in blocul operator.
4. Personalul care lucreazd in activitdti de frzio-electro-maso-termo-balneo-terapie.

Se acordd 8 zile de concediu de odihnd suplimentar pentru:



48

l. Personalul sanitar din unititi, secfii qi compartimente, cu paturi, de tuberculozd activi gi de
boli infecJioase.

2. Personalul medico-sanitar gi auxiliar sanitar care lucreazd in activitatea de anestezie,
terapie intensivd, terapie acutd, hemodializA, UPU, CPU.

Se acordd 10 zile de concediu de odihn[ suplimentar pentru:
1. Personalul care llcreazd laautopsie, prosecturi, in sdli de disec{ie gi in laboratoare sau

compartimente de anatomie patologicd gi de medicind lega16.
2. Personalul care igi desfigoard activitatea in:
a) unitdti nucleare de gategoria a III-a de risc radiologic;
b) unitdti nucleare de categoria a IV-a de risc radiologic.

Salariatii care lucreazd la unul din locurile de munc[ previzute gi care dau dreptul la mai multe
condilii de odihni suplimentare vor primi un singur concediu de odihnd suplimentar, gi anume pe
cel mai mare.

Art.99 (1) in cazul unor evenimente familiale deosebite, salariaJii au dreptul la zile libere
plitite, care nu sunt incluse in durata concediului de odihnb qi anume:

- cdsdtoria salariatului - 5 zile;
- naqterea unui copil - 5 zlle;
- cdsitoriaunui copil -3 zile;
- decesul sofului/sotiei, copilului, socrilor qi rudelor de gradul I inclusiv - 5 zile;

- decesul fratilor, surorilor, bunicilor -3 zile
- zita de nagtere a salariatului, la cerere, urmind a se efectua recuperarea zilei libere

acordate.
(2) Concediul pldtit prevdzut la alin.(l) se acordd la cererea salariatului de cdtre conducerea unitifii.

Art.100 (1) Pentru studii sau rezolvarea unor probleme personale salariatii pot beneficia de
concediu fErd platd.
(2) Cererea de concediu fbrd platd pentru rezolvarea unor probleme personale se depune cu cel putin
5 zile inainte de inceperea acestuia la conducerea unit61ii.
(3) Contractul individual de muncd poate fi suspendat prin acordul pdrfilor, in cazul concediilor frrd
platd,, pentru studii sau pentru interese personale dupd cum urmeazd,:

- pan[ la 90 de zlle calendaristice pe an pentru situaJii personale sau studiu sau pentru
angaj arc a in strdinitate ;

- pentru alte situalii, cu avizul oryantzatiilor sindicale.
Art.101 (l) Pentru rezolvarea unor situalii personale sau pentru studii salarialii au dreptul la

concedii fafi, platd", a cdror duratd insumatd nu poate depdqi 90 de zile lucrdtoare pe an, dupd cum
urmeaz[:

- sus{inerea examenului de bacalaureat, a examenului de admitere in institutiile de
invdfdmdnt superior, curs seral sau fhr[ frecventi, a examenelor de an universitar, cdt qi a
examenului de diplomd, pentru salaria{ii care urmezvd o formd de invdtimdnt superior, curs seral sau
ftrd frecvenld;

- sustinerea examenului de admitere la doctorat, a examenelor de doctorat sau a tezei de
doctorat, in cazul salarialilor care nu beneficiazd de burse de doctorat;

- prezentarea la concurs in vederea ocupdrii unui post in altd unitate.
(2) Salaria{ii au dreptul la concedii ffud platd,, ftrd limita prevdzttd.la alin. (1), in urmdtoarele
situalii:

- ingrijirea copilului bolnav in vArstd de peste 3 ani, in perioada indicatd in certificatul
medical; de acest drept beneficiazd, atdt mzrma salariati, cdt qi tatdl salariat, dacd mama copilului nu
beneficiazd,. pentru aceleagi motive, de concediu fardplatd;

- tratament medical efectuat in strdinitate pe dwata recomandat[ de medic, dac[ cel in catzd,
nu are dreptul, potrivit legii, la indemnizatiile pentru incapacitate temporari de munc[, precum gi
pentru insoJirea sofului sau, dupd caz2 a sofiei ori a unei rude apropiate - copil, frate, sord, pirinte, pe
timpul cAt aceqtia se afl[ la tratament in strdindtate -, in ambele situajii cu avizul obligatoriu al
Ministerului S Andtdtii.
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Art.102 (1) Salariatul poate solicita concediu pentru formare profesionald care poate fi cu
sau fErd platd.
(2) Conducerea unit[lii poate respinge cererea de concediu fErd platd pentru formare profesionald
numai dacd absenta salariatului ar prejudicia grav interesele unitdtii.
(3) Cererea de concediu pentru formare profesionald trebuie sd fie inaintat[ conducerii unit6{ii cu cel
putin 30 de zile inainte de efectuarea stagiului de formare profesionald, iar cererea trebuie sd
cuprindd data inceperii stagiului, domeniul qi durata acestuia precum qi denumirea institutiei de
formare profesionald.
(4) Salariatul are dreptul la.un concediu pentru formare profesionald, pldtit de angajator, de pind la
10 zile lucrdtoare sau de pdnd la 80 de ore.

Art.103 (1) In cazrlin care salariatul este cel care are initiativa participdrii la o formd de
pregdtire profesionald cu scoatere din activitate, angajatorul va analiza solicitarea salariatului
impreund cu sindicatul sau, dupd caz, crLreprezentanlii salariatilor.
(2) Angajatorul va decide cu privire la cererea formulatd de salariat potrivit alin. (1), in termen de 15
zile de la primirea solicitdrii. Totodati angajatorul va decide cu privire la condifiile in care va
permite salariatului participarea la forma de pregdtire profesionald, inclusiv dacd va suporta in
totalitate sau tn parte costul ocazionat de aceasta.

Art.104 (1) Salariatii care beneficiazd de concedii pentru incapacitate temporard de muncd
vor prezenta certificatul de concediu medical la cabinetul de medicina muncii al unitdtrii p6nd cel mai
tarzilla data de 5 a lunii urmdtoare celei pentru care a fost acordat concediul.
(2) Salariatul are obligalia de a anunJa unitatea (qeful ierarhic superior), personal sau prin altd

persoand, cd se afld in concediu pentru incapacitate temporard de muncd, in cel milt24 de ore de la
data cdnd a survenit acest fapt.
(3) Salariatul care nu anun{6 unitatea cu privire la incapacitatea de muncd cauzatl de boald, in cel
mult24 de ore, este considerat absent nernotivat gi va fi sanctionat conform prezentului Regulament
Intern.

Art. 105 Plecarea in concediu de odihnd, concediu pentru studiiiinterese personale sau
concediu pentru formare profesionald cu sau fard platd inainte de a fi aprobatd de qeful ierarhic
superior gi managerul unitdtii este interzisd. La fel gi absenlelelintdrzierile la servici dup[ expirarea
acestor concedii.

Revenirea din concediu de maternitate, concediu creste copil sau concediu faru plata se face
prin cerere scrisa catre managerul unitatii cu 30 de zlle inainte de data inceperii activitatii.
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CAPITOLUL XI
SUSPENDAREA CONTRACTULUI INDIVIDUAL DE MT]NCA

Art.106 (1) Suspendarea contractului individual de munc[ poate interveni de drept,
acordul p54ilor sau prin actul unilateral al uneia dintre pir{i.
(2) Suspendarea contractului individual de muncd are ca efect suspendarea prestdrii muncii de cdtre
salariat qi a p161ii drepturilo.r de naturd salariald de cdtre angajator.
(3) Pe durata suspenddrii pot continua sd existe alte drepturi gi obligafii ale pdrfilor decdt cele
prevbzute la alin. (2), dacd acestea sunt prevdzute prin legi speciale, prin contractul colectiv de
muncd aplicabil, prin contracte individuale de muncd sau prin regulamente interne.
(a) tn cazul suspenddrii contractului individual de muncd din cavza unei fapte imputabile
salariatului, pe durata suspendbrii acesta nu va beneficia de niciun drept care rcztlJ.td din calitatea sa
de salariat.
(5) De fiecare datd cdnd in timpul perioadei de suspendare a contractului intervine o cavz6" de
incetare de drept a contractului individual de muncd., cavza de incetare de drept prevaleazd.
(6) In cazul suspenddrii contracfirlui individual de muncd se suspendd toate termenele care au
legiturd cu incheierea, modificarea, executarea sau incetarea contractului individual de muncd, cu
exceptia situaliilor in care contractul individual de muncd inceteazd" de drept.

Art.107 Contractul individual de muncd se suspendd de drept in urmdtoarele situatii:
a)concediu de maternitate;
b)concediu pentru incapacitate temporari de munc6;
c)carantind;
d)exercitarea unei funcfii in cadrul unei autoritdJi executive, legislative ori judecdtoregti, pe

toatd durata mandatului, dacd legea nu prevede altfel;
e)indeplinirea unei functii de conducere salaizate in sindicat;
f[o4d major6;
g)in cazul in care salariatul este arestat preventiv, in condi(iile Codului de procedurd penald;
h)de la data expirdrii perioadei pentru care au fost emise avizele, afiorizaliile ori atestdrile

necesare pentru exercitarea profesiei. Dacd in termen de 6 luni salariatul nu qi-a reinnoit avizele,
autoriza,tiile ori atestirile necesare pentru exercitarea profesiei, contractul individual de muncd
inceteazd" de drept;

i)in alte caztxi expres prevdzute de lege.
Art.108 (1) Contractul individual de muncd poate fi suspendat din initiativa salariatului, in

urmdtoarele situatii:
a)concediu pentru creqterea copilului in vArstd de p6nd la I an, 2 ari saq in cazul copilului cu

handicap, pdnd la implinirea vArstei de 3 ani;
b)concediu pentru ingrijirea copilului bolnav in vArstd de pAnd Ia7 an sau, in cazul copilului

cu handicap, pentru afecliuni intercurente, pdnd la implinirea vArstei de 18 ani;
c)concediu patemal;
d)concediu pentru formare profesionald;
e)exercitarea unor func{ii elective in cadrul organismelor profesionale constituite la nivel

central sau local, pe toatd durata mandatului;
f)participarea la grevd

(2) In conditiile art. 5l alin.2 din Codul Muncii, republicat, contractul individual de muncd poate fi
suspendat pentru absenlele nemotivate inregistrate in condica de prezenfa gi pontaj de cdtre salariatii
unit6{ii. Absentele nemotivate constituie abatere disciplinard, angajatul putAnd fi sancfionat de cdtre
angajator cu desfacerea contracfului individual de muncd dacd. absenfele nemotivate de la serviciu nu
au avut un motiv obiectiv (ex. a fost bolnav, a suferit un accident, a avut de rezolvat o problem5
familiald urgentd, prezentAnd in acest sens documente doveditoare).

prin
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(3) Contractul individual de muncd poate fi suspendat in situatia in care un salariat are un numar mai
mare de 5 absenfe nemotivate.

Art.109 (l) Contractul individual de muncd poate fi suspendat din iniliativa angajatorului in
urmdtoarele situalii:

a)pe durata cercetdrii disciplinare prealabile, in conditiile legii;
b)in cazul in care angajatorul a formulat plAngere penali impotriva salariatului sau acesta a

fost trimis in judecatd pentru fapte penale incompatibile cu funcfia de]inut6, pAnd la rdm6nerea
definitiv[ a hotdrdrii judecitoregti;

c)in cazul intrerupgrii sau reducerii temporare a activitdtii, fbrd incetarea raportului de
muncd, pentru motive economice, tehnologice, structurale sau similare;

d)pe durata detagdrii;
e)pe durata suspenddrii de cdtre autoritdtile competente a avizelor, autorizatiilor sau

atestdrilor necesare pentru exercitarea profesiilor.
(2) In cazurile prevdzute la alin. (1) lit. a) qi b), dacd se constati nevinovdtia celui in ca'uzd, salariatul
iqi reia activitatea anterioard gi i se pldteqte, in temeiul normelor qi principiilor rdspunderii civile
contractuale, o despdgubire egal6 cu salariul gi celelalte drepturi de care a fost lipsit pe perioada
suspenddrii contractului.
(3) In cazul reducerii temporare a activitdfii, pentru motive economice, tehnologice, structurale sau
similare, pe perioade care depdgesc 30 de zile lucrdtoare, angajatorul va avea posibilitatea reducerii
programului de lucru de la 5 zile la 4 zile pe slptdmdnd, cu reducerea corespunzdtoare a salariului,
pAnd la remedierea situaJiei care a cauzat reducerea programului, dupd consultarea prealabild a
sindicatului reprezentativ de la nivelul unitdtii sau a reprezentantilor salarialilor, dupd. caz.

Art.110 Contractul individual de muncd poate fi suspendat, prin acordul pirfilor, in cazul
concediilor fiard,platd,pentru studii sau pentru interese personale.
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CAPITOLUL XII
PROCEDURA $I CRITERIILE DE EVALUARE A

PERFORMANTELOR PROFESIONALE INDIVIDUALE A SALARIATILOR

Art.l11 Evaluarea performantelor profesionale individuale are ca scop aprecierea obiectivd a
activitdlii personalului, prin compararea gradului de indeplinire a criteriilor de evaluare stabilite
pentru perioada respectivd cu rezultatele oblinute in mod efectiv.

Art.ll2 Criteriile de evaluare a performantelor profesionale individuale sunt:
I. Pentrufuncliile de executie:
I .Cunoqtinfe qi experienfd profesionald.
2.Promptitudine gi operativitate in realizarea atribufiilor de serviciu prevazute in fiqa

postului.
3.Calitatea lucrarilor executate gi a activitdtilor desftqurate.
4.Asumarea responsabilitdtilor prin receptivitate, disponibilitate Ia efort suplimentar,

perseverenJd, obiectivitate, disciplind.
5.Intensitatea implicdrii in utilizarea echipamentelor gi a materialelor cu incadrarea in

normativele de consum.
6.Adaptarea la complexitatea muncii, iniliativd gi creativitate.
T.Conditii de muncd.
II. Pentru funcliile de conducere se vor utiliza, suplimentar, gi urmdtoarele criterii de

evaluare:
1. Cunoqtinte despre scopul, obiectivele qi rolul compartimentului in ansamblul unitifii.
2. Capacitatea de a lua decizii optime gi asumarea rdspunderii in leg[tura cu acestea .
3. Capacitatea de organizare gi de coordonare a activitdtii compartimentului .
4. Capacitatea de a crea in compartimentul condus un climat stimulativ, neconflictual qi de bund

colaborare cu alte compartimente .
Art.113 Procedura de evaluare a performantelor profesionale se aplicd fiecdrui angajat, in

raport cu cerintele postului.
Art.ll4 (l)Activitatea profesionald se apreciazd anual, prin evaluarea performantelor

profesionale individuale.
(2) Perioada evaluatd este cuprins[ intre 1 ianuarie qi 3l decembrie a anului pentru care se face
evaluarea.
(3) Perioada de evaluare este cuprinsd intre 1 qi 31 ianuarie a anului urmdtor perioadei evaluate.
(4) Procedura de evaluare a performanfelor profesionale individuale nu se aplicd in urmdtoarele
situalii:

a) persoanelor angajate ca debutan{i, pentru care evaluarea se face dupd expirarea perioadei
corespunzdtoare stagiului de debutant;

b) angajatilor al cdror contract individual de muncd este suspendat, potrivit legii, pentru care
evaluarea se face la expirarea unui an de la reluarea activitdlii;

c) angajatilor promovafi intr-o altd func1ie de execulie sau intr-o funcfie de conducere,
precum gi celor angajafi din afan unitdlii, pentru care momentul de evaluare se stabileqte de
conducerea fiecdrei institulii publice;

d) angajalilor afla{i in concediu pldtit pentru ingrijirea copiilor in vArstd de pdn[ la 2 ani,
pentru care evaluarea se face la expirarea unui an de la data reludrii activitetii;

e) angaja{ilor care nu au prestat activitate in ultimele 12 luni, fiind in concediu medical sau in
concediu |ard.platd,, acordat potrivit legii, pentru care momentul evaludrii se stabilegte de conducerea
fiecdrei institulii publice.

Art.115 Evaluarea performantelor profesionale individuale se realizeazd de cdtre evaluator.
Are calitatea de evaluator:
a) persoana care conduce sau coordoneazd, compartimentul in cadrul cdruia iqi desftqoarE

activitatea persoana cu funcfie de execuJie evaluati;
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b) persoana de conducere ierarhic superioari potrivit structurii orgarizatorice a unititii
sanitare publice, pentru persoanele de conducere.

Calificativul final al evaludrii se stabileqte pebaza notei finale, dupd cum urmeazd:
a) intre 1,00 gi 2,00 - nesatisfdcdtor;
b) intre 2,01 qi 3,50 - satisfbcdtor;
c) intre 3,51 qi 4,50 - bine;
d) intre 4,51 gi 5,00 - foarte bine.

Art.116 (1) ContestaJiile in legiturd cu evaluarea performantei profesionale individuale se
depun in termen de 5 zile. de la comunicarca rezttltatului evaludrii la compartimentul de resurse
umane.
(2) Contestafiile se analizeazd de conducitorul ierarhic imediat superior, impreund cu liderul
sindicatului reprezentativ sau, dtpd" caz, cu reprezentantul salariatilor, din institufia public6.
(3) Rezultatul contestatiilor se comunic[ in termen de 5 ztle de la depunerea acestora.
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CAPITOLUL XIil
RESPECTAREA PRINCIPIULUI NEDISCRIMINARII $I AL iNI,ATUNARII oRICANNT

FoRME on iNcAlcARE A DEMNrrA1rt

Art.ll7 in cadrul relafiilor de muncd, iqi regdsegte aplicarea principiul egalitdlii de tratament
fatl de toli angajafii.

Art.118 Orice discriminare directd sau indirectdfa[d de un salariat, bazatd.pe criterii de sex,
orientare sexual[, caracteristici genetice, vdrst6, apartenen]d nationald, rasd, culoare, etnie, religie,
optiune politicd, origine sgcial[, handicap, situalie sau responsabilitate familiald, apartenentd ori
activitate sindicald, este interzisd prin utilizarea de cdtre angajatori a unor practici care
dezavarrtajeazd anumite persoane in legaturd cu relatiile de munc[ referitoare la:

a) anuntarea, organizarea concursurilor sau examenelor gi seleclia candidalilor pentru
ocuparea posturilor vacante ;

b) incheierea, suspendarea qi modificarea sau incetarea raporturilor juridice de muncd;
c) stabilirea sau modificarea atributiilor din figa postului;
d) stabilirea remunerafiei;
e) evaluarea performan{elor profesionale;
f) promovarea profesionald.
Art.119 Constituie discriminare directd actele sau faptele de excludere, deosebire, restricfie

sau preferin{a, intemeiate pe unul sau mai multe din criteriile previzute mai sus, cire au ca scop sau
ca efect neacordarea, restrdngerea ori inldturarea recunoaqterii, folosinfei sau exercitirii drepturilor
prevdzute de legislatia muncii.

Art.l20 Constituie discriminare indirect6 actele qi faptele intemeiate in mod aparent, pe alte
criterii decdt cele prevdzute mai sus, dar care produc efectele unei discrimindri directe.

Art.l2l Orice salariat care presteazd. o muncd beneficiazd de condilii de munci adecvate
activitAfi desfhgurate, de protecJie, de securitate gi s6nitate in muncd, precum gi de respectarea
demnitdtii gi a constiintei sale, farb nici o discriminare.

Art.l22 Tuturor salariafilor care presteazd o muncd le sunt recunoscute dreptul la plata egald
pentru muncd egald., dreptul la negocieri colective, dreptul la protecfia datelor cu caracter personal
precum gi dreptul la protec{ie impotriva concedierilor nelegale.

Art.l23 Angajatii au dreptul ca in cazul in care se considerd discriminati sd formuleze
sesizdri, reclamatii ori pldngeri cdtre angajatori sau impotriva lui dac[ acesta este implicat gi sE
solicite sprij inul organizatiei sindicale.

(1) Prin egalitatea de ganse gi de tratament intre femei gi bdrbafi in relatiile de muncd se
in{elege accesul nediscriminatoriu la:

a)alegerea ori exercitarea liberd a unei profesii sau activitd{i;
b)angajare in toate posturile sau locurile de muncd vacante gi la toate nivelurile ierarhiei

profesionale;
c)venituri egale pentru munci de valoare egald;
d)informare gi consiliere profesionald, programe de iniliere, calificare, perfectionare,

specializare qi recalificare profesionald, inclusiv ucenicia;
e)promovare la orice nivel ierarhic qi profesional;

fcondilii de incadrare in muncd gi de munci ce respectd normele de sin[tate gi securitate in
muncd, conform prevederilor legisla{iei in vigoare, inclusiv condiliile de concediere;

g)beneficii, altele decdt cele de naturi salariald, precum gi la sistemele publice qi private de
securitate sociald;

h)organiza{ii patronale, sindicale qi organisme profesionale, precum gi la beneficiile acordate
de acestea;

i)prestaJii qi servicii sociale, acordate in conformitate cu legislatia in vigoare.
(2)In conformitate cu prevederile alin. (l), de egalitatea de ganse gi de tratament intre femei gi

bdrbati in relafiile de muncd beneftciazd toti lucrdtorii, inclusiv persoanele care exercitd o activitate
independentd, precum gi sotiile/so{ii lucritorilor independenti care nu sunt salariate/salariati sau
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asociate/asociati la intreprindere, in cazul in care acestea/acegtia, in conditiile prevdzute de dreptul
intem, participd in mod obignuit la activitatea lucrdtorului independent gi indeplinesc fie aceleaqi
sarcini, fie sarcini complementare.

(3)Prevederile prezentei legi se aplicd tuturor persoanelor, funcJionari publici gi personal
contractual din sectorul public gi privat, inclusiv din instituliile publice, cadrelor militare din
sectorul public, precum qi celorlalte categorii de persoane al ciror statut este reglementat prin legi
speciale.

Pentru prevenirea qi eliminarea oricdror comportamente, defrnite drept discriminare bazatd. pe
criteriul de sex, angajatorul.are urmdtoarele obligatii:

a)sd asigure egalitatea de ganse qi de tratament intre angajati, femei qi bdrbati, in cadruL
relafiilor de muncd de orice fel, inclusiv prin introducerea de dispozitii pentru interzicerea
discrimindrilor bazate pe criteriul de sex in regulamentele de organrzare qi funcJionare qi in
regulamentele interne ale unitililor;

b)sd prevadd in regulamentele inteme ale unitdlilor sanctiuni disciplinare, in condiliile
prevdzute de lege, pentru angajatii care incalci demnitatea personal[ a altor angajati prin crearea de
medii degradante, de intimidare, de ostilitate, de umilire sau ofensatoare, prin actiuni de
discriminare, astfel cum sunt definite la art. 4lit. a) -e) qi la art. 1 1 din Legea 20212002;

c)sd ii informeze permanent pe angajafi, inclusiv prin afigare in locuri vizibile, asupra
drepturilor pe care acegtia le au in ceea ce privegte respectarea egalitilii de qanse qi de tratament
intre femei gi bdrbati in relaJiile de muncd;

d)sd informeze imediat dupd ce a fost sesizat autoritbtile publice abilitate cu aplicarea qi
controlul respectdrii legislafiei privind egalitatea de ganse gi de tratament intre femei qi bArbati.

(l)Este interzisi discriminarea prin utilizarea de cdtre angajator a unor practici care
dezavarfiajeazd persoanele de un anumit sex, in leg[turd cu relatiile de muncd, referitoare la:

a)anunfarea, organizarea concursurilor sau examenelor gi selecJia candidaJilor pentru ocuparea
posturilor vacante din sectorul public sau privat;

b)incheierea, suspendarea, modificarea gi/sau incetarea raportului juridic de muncd ori de
serviciu;

c)stabilirea sau modificarea atribuliilor din figa postului;
d) stabilirea remuneratiei ;
e)beneficii, altele decdt cele de naturd salariald, precum qi la securitate sociali;
f)informare qi consiliere profesionald, programe de inifiere, calificare, perfectionare,

specializare qi recalificare profesionald;
g)evaluarea performantelor profesionale individuale ;
h)promovarea profesionald;
i)aplicarea mdsurilor disciplinare;
j)dreptul de aderare la sindicat qi accesul la facilit{ile acordate de acesta;
k)orice alte condilii de prestare a muncii, potrivit legislafiei in vigoare.
(2)Sunt exceptate de la aplicarea prevederilor alin. (1) lit. a) locurile de muncb in care, datoritd

naturii activitdflor profesionale respective sau cadrului in care acestea sunt desfrqurate, o
caracteristicd legatd. de sex este o cerinfd profesionald autenticd qi determinantd, cu condilia ca
obiectivul urmdrit sd fie legitim gi cerinta sd fie proporfionald.

(l)Maternitatea nu poate constitui un motiv de discriminare.
(2)Orice tratament mai pufin favorabil aplicat unei femei legat de sarcind sau de concediul de

maternitate constituie discriminare in sensul prezentei legi.
(3)Orice tratament mai puJin favorabil aplicat unei femei sau unui bdrbat, privind concediul

pentru creqterea copiilor sau concediul paternal, constituie discriminare in sensul prezentei legi.
(4)Este interzis sd i se solicite unei candidate, in vederea angajdrii, sd prezinte un test de

graviditate giisau sd semneze un angajament cd nu ya rlmdne insircinatd sau cd nu va naqte pe
durata de valabilitate a contractului individual de muncd.

(5)Sunt exceptate de la aplicarea prevederilor alin. (1) acele locuri de muncd interzise femeilor
gravide qi/sau care aldpteazd, datoitd naturii ori condiliilor particulare de prestare a muncii.
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(6)Concedierea nu poate fi dispusi pe durata in care:
a)salariata este gravidi sau se afl6 in concediu de maternitate;
b)salariata/salariatul se afld in concediul pentru cregterea copiilor in v6rsti de p6nd Ia 2 ani,

respectiv 3 ani in cazul copilului cu dizabllititli;
c)salariatul se afld in concediu paternal.
(7)Este exceptatd de la aplicarea prevederilor alin. (6) concedierea pentru motive ce intervin ca

urmare areorganizhrii judiciare, a falimentului sau a dizolvhrii angajatorului, in condifiile legii.
(8)La incetarea concediului de maternitate, a concediului pentru cregterea copiilor in vArstd de

pdnd la 2 aii, respectiv .3 ani in cazul copilului cu dizabilitdli sau a concediului paternal,
salariata/salariatul are dreptul de a se intoarce la ultimul loc de muncd ori la un loc de muncd
echivalent, avdnd condilii de muncd echivalente, gi, de asemenea, de a beneficia de orice
imbundtdtire a condiJiilor de muncd la care ar fi avul dreptul in timpul absentei.

Constituie discriminare bazatd, pe criteriul de sex orice comportament nedorit, definit drept
hdrfuire sau hdrfuire sexuali, avdnd ca scop sau efect:

a)de a qeala locul de muncd o atmosferd de intimidare, de ostilitate sau de descurajare pentru
persoana afectatd;

b)de a influenla negativ situa{ia persoanei angajate in ceea ce privegte promovarea
profesionald, remuneratia sau veniturile de orice naturd ori accesul la formarea gi perfeclionarea
profesionald, in cazul refantlui acesteia de a acoepta un comportament nedorit, ce fine de via{a
sexual6.

Angajatorul va cerceta sesizarea privind hd{uirea sexuald conform prevederilor anexei 8 a
Contractului Colectiv de Muncd aplicabil la nivel de unitate.

(l)Constituie discriminare qi este interzisd modificarea unilaterald de cdtre angajator a
relatiilor sau a condi{iilor de munc6, inclusiv concedierea persoanei angajate care a inaintat o
sesizare ori o reclama{ie la nivelul unitdtii sau care a depus o pldngere, in conditiile prevdzute la art.
30 alin. (2) din Legea 20212002, la instantele judecdtoreqti competente, in vederea aplicdrii
prevederilor prezentei legi qi dupd ce sentinta judecdtoreascd a rdmas definitiv[, cu exceplia unor
motive intemeiate gi fhrd legitur[ sr cavza.

(2)Prevederile alin. (1) se aplici in mod corespunzdtor membrilor organizaJiei sindicale,
reprezentanJilor salariaJilor sau oriclrui alt salariat care au competenJa ori pot sd acorde sprijin in
rezolvarea situaliei la locul de muncd potrivit dispoziliilor art. 30 alin. (1) din Legea 20212002.

Pentru prevenirea acJiunilor de discriminarcbazate pe criteriul de sex in domeniul muncii, atdt
la negocierea contractului colectiv de muncd la nivel de sector de activitate, grup de unitd{i qi unitdli,
parfile contractante vor stabili introducerea de clavze de interzicere a faptelor de discriminare qi,
respectiv, clauze privind modul de solufionare a sesizirilor/reclamaJiilor formulate de persoanele
prejudiciate prin asemenea fapte.
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CAPITOLUL XIv

PROCEDURA DE SOLUTIONARE A CERERILOR SAU RE,CLAMATIILOR
INDIYIDUALE ALE SALARIATILOR

Art.l24 CERERILE adresate de salariati conducerii unitatii se formuleaza in scris,
continand obligatoriu:

- nume si prenume;
- functia;
- continutul solicitarii;
- data;
- semnatura;
Acestea se depun la secretariatul unitatii spre avizare de catre conducerea unitatii. In functie de

specificul solicitarii, conducerea unitatii va transmite cererea salariatului catre compartimentul cu
abilitati in solutionarea acesteia.

Astfel, cererea va primi imediat aviz favorabil sau nefavorabil sau i se va raspunde in scris
salariatului (cu respectarea termenului maxim legal de 30 de zile).

Indiferent de modalitatea de solutionare a solicitarii salariatului din cadrul cererii (prin avizare
sau raspuns scris) se va aduce la cunostinta acestuia raspunsul primit, fie prin semnatura de luare la
cunostinta, fie prin transmiterea prin posta cu confrrmare de primire.

Art.125 Conform prevederilor Legii nr. 57112004, personalul din autoritatile publice,
institutiile publice si alte unitati care reclama sau semnaleaza incalcari ale legii, in cadrul acestor
unitati, facute de persoane cu functii de conducere sau executie, benefrciaza de protectie.

Art.l26 Semnalarea acestor fapte de incalcare a legii prevazute de lege ca frind abateri
disciplinare, contraventii sau infractiuni, constituie avizare in interes public, se va face catre seful
ierarhic superior si priveste:

a) infractiuni de coruptie, infractiuni asimilate infractiunilor de coruptie, infractiuni in legatura
directa cu infractiunile de coruptie, infractiunile de fals si infractiunile de serviciu sau in legatura cu
serviciul;

b) infractiuni impotriva intereselor financiare ale Comunitatilor Europene;
c) practici sau tratamente preferentiale ori discriminatorii in exercitarea atributiilor;
d) incalcarea prevederilor privind incompatibilitatile si conflictele de interese;
e) folosirea abtziva a resurselor materiale sau umane;
f) partizanantl politic in exercitarea prerogativelor postului, cu exceptia persoanelor alese sau

numite politic;
g) incalcari ale legii tn privinta acesului la informatii si a transparentei decizionale;
h) incalcarea prevederilor legale privind achizitiile publice si finantarile nerambursabile;
i) incompetenta sau neglijenta in serviciu;
j) evaluari neobiective ale personalului in procesul de recrutare,

retrogradare si eliberare din functie;
k) incalcari ale procedurilor administrative sau stabilirea unor

nerespectarea legii;
l) emiterea de acte administrative sau de alta natura care servesc

selectare, promovare,

proceduri interne cu

interese de grup sau
clientelare;

m) administrarea defectuoasa sau frauduloasa a patrimoniului public si privat al unitatii;
n) incalcarea altor dispozitii legale care impun nerespectarea principiului bunei administrari si

cel al ocrotirii interesului public;
Art.l27 in situatia in care cel reclamat prin avertizarea in interes public este sef ierarhic, direct

sau indirect, ori are atributii de control, inspectie si evaluare a avertizorului, comisia de disciplina
sau alt organism similar va asigura protectia avertizorului, ascunzdndu-i identitatea.
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PROCEDURA DE SOLUTIONARE A CERERILOR SAU RECLAMATIILOR
INDIVIDUALE ALE PACIENTILOR/ APARTINATORILOR

Art.128 Mijloace de peti{ionare
Petilia poate fi formulatd:

Art.L2g inre gistrarea p etif iei
Autoritatea publicd es(e obligati sE primeascd gi sd inregistreze peti[ia de indatd. primeste,

inregistreaza petitia in Registrul unic al petiilor si se ingrijeste de rezolvarea petitiilor si de
expedierea raspunsurilor catre petitionari.
a) tn cazul petitiilor/documentelor depuse personal sau prin reprezentant, la sediul autoritetii

publice, compartimentul de relatii cu publicul elibereazi dovada inregistrdrii lor.
b) Petitiile sau orice documente trimise prin poqti se socotesc comunicate in termen dacd au fost

predate recomandat la oficiul poqtal inainte de implinirea lui.
c) In cazul petiliilor/documentelor depuse prin mijloace de poqti electronici, autoritatea publicl

este obligatd sd comunice in cel mult 2 zile, prin aceleaqi mijloace, numlrul de inregistrare aI
petifiei.
In caz de litigiu, dovada depunerii petiliei .prin poqtd electronicd, respectiv a comunicdrii

numdrului de inregistrare, constd in mesajul salvat in dosarul ,,trimise" al contului de
poqtdelectronicd. Pentru gestionarea in bune condilii a activitdlii de solulionare a petiliilor prin
mijloace electronice, autoritAtile publice au obligatia de a asigura, prin paginile de internet proprii,
posibilitatea ca petiliile sd fie depuse on-line iar petifionarul sd primeascd automat dovadd de
inregistrare.
d) Peti{iile pot fi formulate verbal in cadrul programului cu publicul, audien}elor, audierilor qi

gedinlelor publice. Aceste petitii vor fi consemnate in scris gi evidenJiate in registrul petitiilor
prin grija Compartimentului de relafii publice.
Art.130 Elementele peti{iei
(1) PetiJia cuprinde urmdtoarele elemente:

pe aceast[ cale;

este trimisd prin pogtd electronicd).
2) Petitia va fi inso{itd, dup[ caz, de imputernicirea datd reprezentantului legal, dacd este cazul,

de documente sau dovezi prevdzute de reglementdrile legale in vigoare sau socotite utile de cdtre
petitionar pentru susJinerea petiliei.

Sancfiuni pentru lipsa elementelor peti{iei
(1) Petitiile anonime sau nesemnate nu se iau in considerare qi se claseaza, exceptAnd cazul cdnd

semnaleazd incdlcdri ale legii.
(2) Petiliile care nu contin datele de contact ale petiJionarului pot fi respinse de la inregistrare

dacd sunt depuse personal. In cazul in care sunt trimise prin poqtd, rdspunsul este indosariat gi
arhivat conform legii, pentru a fi comunicat petilionarului in cazul in care acesta iqi precizeazd.
datele de contact sau se prezinth,personal la sediul autoritelii publice.

Art. 131 Transferul petifiilor
Petitiile greqit adresate sunt trimise in termen de 5 zile calendaristice de la inregistrare de cdtre

compartimentul de relalii cu publicul autoritdJilor publice care au ca atribuJii rezolvarea problemelor
sesizate, urmAnd ca in acelagi termen peti{ionarul sa fie inqtiinJat despre transferul petiliei.
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Art.l32 Modul de solutionare a petitiilor
Pentru solutionarealegala a petitiilor ce le sunt adresate conducatorii autoritatilor si institutiilor
publice sesizate vor dispune masuri de cercetare si analiza detaliata a tuturor aspectelor sesizate.

In acest sens petitiile, in functie de problematica acestora vor fi date spre rezolvare:
l. Consiliului Etic
2. Comisiei de disciplina
3. Comitetului Director
4. Altor compartimente de specialitate

Compartimentul RP estg obligat sa urmareasca solutionarea si redactarea in termen a
raspunsului.

Semnarea rdspunsului se face de c6tre conducitorul autoritAfi sau institufiei publice ori de
persoana imputernicitd de acesta, precum qi de geful compartimentului care a primit spre solutionare
peti{ia.

In rispuns se va indica, in mod obligatoriu, temeiul legal al soluliei adoptate.
Expedierea raspunsului catre petitionar se face numai de catre compartimentul pentru relatii cu

publicul, care se ingrijeste si de clasarea si arhivarea petitiilor.
In situatia in care un petitionar adreseazamai multe petitii, sesizand aceeasi problema, acestea se

vor conexa ori, dupa caz, cea de-a doua se va clasa, daca raspunsul la prima a fost deja trimis
petitionarului.
In cazul in care prin petitie sunt sesizate anumite aspecte din activitatea unei persoane, aceasta nu
poate fi solutionata de persoanain catza sau de catre un subordonat al acesteia.

Art.133 Termenele de solutionare a petitiilor
Termenul general de solutionare a petitiilor este de 30 de zile de la data inregistrarii.
In situatia in care aspectele sesizate prin petitie necesita o cercetare mai amanuntita, conducatorul
autoritatii publice poate prelungi acest termen cu cel mult 15 zile.
In cazul in care petitiile se primesc de la o alta autoritate ori institutie publica, curge un nou termen
de 30 de zile.
Petitiile care intra in competenta de solutionare a altor autoritati ori institutii publice, se trimit
acestora in termen de 5 zile de la inresistrare.
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CAPITOLUL XV
ABATERI DISCPLINARE $I SANCTIUNI APLICABILE

Art.l34 Abaterea disciplinara este o fapta in legatura cu munca si care consta intr-o actiune
sau inactiune savdrsita cu vinovatie de catre salariat, prin care acesta a incalcat normele legale,
regulamentul intern, contractul individual de munca sau contractul colectiv de munca aplicabil,
ordinele si dispozitiile legale ale conducatorilor ierarhici.

Abaterile de la regulile de disciplina, precum si incalcarea obligatiilor de serviciu, inclusiv a
normelor de comportare, constituie abatere disciplinara si se sanctiofieazapotrivit legii, cu :

a) avertismentul scris;
b) retrogradarea din functie, cu acordarea salariului corespunzator functiei in care s-a dispus

retrogradarea, pentru o durata ce nu poate depasi 60 de zile;
c) reducerea salariului debazape o durata de 1-3 luni cu 5-10 %;
d) reducerea salariului de baza si/sau, dupa caz, si a indemnizatiei de conducere pe o perioada

de 1-3 luni cu 5-10 %;

^ e) desfacerea disciplinara a contractului individual de munca.
In cazul in care, prin statute profesionale aprobate prin lege speciala, se stabileste un alt regim
sanctionator, va fi aplicat acesta.

Sanctiunile disciplinare se aplica conform Legii nr. 5312003 - Codul Muncii, republicatd, cu
modificdrile qi completdrile ulterioare.

Sub sanctiunea nulitatii absolute, nici o masura, cu exceptia avertismentului scris nu poate fi
dispusa mai inainte de efectuarea unei cercetari disciplinare prealabile.

Art.135 Personalul incadrat in unitate va fi sanctionat, pentru abateri disciplinare si pentru
nerespectarea regulamentului intern conform dispozitiilor Codului Muncii. Astfel :

a) avertisment scris, pentru urmatoarele abateri :
- intdrzierea repetata la programul de lucru;
- pdrdsirea locului de muncd in timpul programului de lucru fird aprobarea sefului ierarhic ;
- lipsa echipamentului de protecfie sau echipament necorespunzdtor;
- efecfuarea defectuoasi sau cu intdrziere a sarcinilor de serviciu ;

- comportament necorespunzdtor in cadrul colectir,ului de muncd (violenta verbala, injurii
calomnioase, brutale, obscene etc.)

- refuzul de a duce la indeplinire ordinile de serviciu ;
- pana la doua zile de absente nemotivate;
b) retrogradarea in functie. cu acordarea salariului corespunzator functiei in care s-a dispus

retroeradarea. pentru o durata ce nu poate depasi 60 de zile pentru urmatoarele fapte :
- transmiterea unor informafii secrete citre terfe persoane ;
- prejudicierea instituliei prin furnizarea de informalii denaturate sau false cdtre presd, institulii

sau persoane ;
- neefecutarea sau efectuarea defectuoasa a atribufiilor de serviciu ;
- obstrucfionarea in mod intenfionat a activitdtii altor colegi;
- deteriorarea intenfionatd a unor bunuri aparfindnd unitalii;
- lipsa de loialitate fafd de institulie ;
- neluarea unei misuri sau nerespectarea mdsurilor dispuse care ar putea crea un pericol

iminent de producere a unui accident de muncd sau de imbolndvire profesionald
c)reducerea salariului de baza pe o durata de l-3 luni cu 5-loo% pentru urmatoarele fapte :
- repetarea faptelor prevdzute la litera a) (daca acestea au fost repetate in interiorul termenului

de 12 luni de la data primei sanctionari);
- cavzarea unor prejudicii unit61ii, furhrl unor bunuri din unitate sau distrugerea din culpi a

unor bunuri ce aparfin unitdtii;
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- nerespectarea drepturilor pacienfilor;
- hirfuirea sexual6;
- nerespectarea confidentialitatii asupra tuturor datelor medicale ale pacientilor, a datelor

personale ale angajatilor si a informatiilor legate de activitatea din spital, inclusiv a normelor cu
privire la evidenta, pastrarea si furnizarea acestora;

- neexecutarea unor sarcini de serviciu date spre indeplinire de cdtre gefii ierarhici superiori;
- absente nemotivate de la serviciu (intre 3 -5 zlle lucritoare consecutive)
d) reducerea salariului de baza si/sau. dupa caz. si a indemnizatiei de conducere pe o perioad6

de 1 - 3 luni. cu 5 -10% pentru urmatoarele fapte :
- savdrqirea faptelor prevdzute la litera c), de cdtre

conducere ;
- comportament necorespunzator cu pacientii gi aparfinitorii ;
- orice faptd. a salariafilor care pune in pericol viafa pacientilor sau integritatea fizicd sau

psihic[ a acestora;
- Instigarea gi/sau participarea la intreruperea lucrului fafi, a respecta prevederile legale privind

conflictele de muncd gi declangarea grevelor ;
- Sustragerea, deteriorarea sau instrdinarea de la locul de muncd, prin orice mijloace, a oricdror

bunuri materiale aparfindnd acesteia;
- Instrdinarea oricdror bunuri date in folosinfi sau pistrare ori folosirea echipamentului PSI in

alte scopuri decAt acelea pentru care au fost destinate.
e) desfacerea disciplinard a contractului de munca. in urmatoarele situatii :
- absenle nemotivate de la serviciu mai mult de 5 zile lucratoare consecutive ;
- consumul/traficul/introducerea de bauturi alcoolice si /sau substante stupefiante in timpul

serviciului, prezentarca la serviciu sub influenta bauturilor alcoolice si /sau substantelor stupefiante,
refuzul de determinare a nivelului alcoolemiei cu fiola alcooltest sau de stabilire a starii de ebrietate
alcoolic[, narcotici sau toxicd prin recoltare de probe biologice ;

- catzareaunui prejudiciu considerabil ;
- incdlcarea in mod repetat a obligaliilor de serviciu, inclusiv a nonnelor de comportare in

unitate, sancJionate corespunzdtor ;
- neluarea unei mdsuri sau nerespectarea mdsurilor dispuse care ar putea crea un pericol

iminent de producere a unui accident de muncd sau de imbolndvire profesionald
- fapte care, prin natura lor, au pus in primejdie viafa, sanatatea sau intergritatea pacientilor,

constatate &tpd caz de: Colegiul Medicilor din RomAnia, Ordinul AsistenJilor Medicali, Ordinul
Biochimigtilor, Biologilor gi Chimiqtilor, alte organizatii profesionale sau Comisia de disciplind
pentru alte categorii de personal.

Art.136 Enumerarea situatiilor mentionate nu are caracter limitativ, comisia de disciplina din
cadrul Spitalului va analiza fiecare situatie in functie de prevederile Legii nr. 5312003 - Codul
Muncii.

Art.l37 Sanctiunea disciplinara se radiaza de drept in termen de 12 luni de la aplicare, daca
salariatului nu i se aplica o noua sanctiune disciplinara in acest termen. Radierea sanctiunilor
disciplinare se constata prin decizie a conducatorului unitatii emisa in forma scrisa.

Art.138 Sanctiunea disciplinard se va aplica conform art. Legii nr.5312003 - Codul Muncii.
In conformitate cu prevederile Legii nr. 5312003 - Codul Muncii, angajatorul stabilegte

sanctiunea disciplinard aplicabild in raport cu gravitatea abaterii disciplinare sivdrqite de salariat,
avdndu-se in vedere urmdtoarele:

a) imppjurdrile in care fapta a fost sdvArgitS;
b) gradul de vinovdfie a salariatului;
c) consecinfele abaterii disciplinare;
d) comportarea generald in serviciu a salariatului;
a) eventualele sancfiuni disciplinare suferite anterior de cdtre acesta.
Art.139 Pentru aceeasi abatere disciplinara se poate aplica numai o singura sanctiune.
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CAPITOLUL XVI _ REGULI REF'ERITOARE LA PROCEDURA DISCIPLINARA

Art.140 In cadrul Spitalului Clinic de Pneumoftiziologie Iasi este constituita prin decizie a
managerului Comisia de disciplina care poate fi sesizatd de orice persoand care se considerd
vdtdmatd prin fapta unui salariat al spitalului in timpul exercitarii atributiilor de serviciu ale acestuia
sau cu privire la savarsirea unor actiuni sau inactiuni care au incalcat normele de disciplina in
munca.

Sesizarea se depune la registratura spitalului. Dupa ce a fost vizata de Manager, sesizarea se
transmite secretarului comisiei de disciplind in termen de maximum 3 zile lucritoare.

Sesizarea se inregistreazd. de secretarul comisiei de disciplind gi se inainteazd. pregedintelui
comisiei de disciplind .

Preqedintele comisiei de disciplind va fixa cu celeritate termenul primei qedinte a comisiei de
disciplind gi va dispune, prin adresd, convocarea membrilor.

Art.141 Sesizarea se formuleazd in scris gi trebuie sd cuprindi urmitoarele elemente:
a) numele, prenumele, domiciliul sau, dupd caz, locul de munc[ qi funcfia definutd de

persoana care a formulat sesizarea ori denumirea gi sediul persoanei juridice, precum gi numele gi
functia reprezentantului legal;

b) numele gi prenumele angajatului spitalului a cdrui faptd este sesizatd ca abatere
disciplinar6 gi denumirea compartamentului/ sectiei in care iqi desfbgoard activitatea;

c) descrierea faptei care constituie obiectul sesizdrii gi data sdvdrgirii acesteia;
d) prezentarea dovezilor pe care se sprijind sesizarea;
e) adresa de corespondentd, dacd este alta decdt cea previzutd la lit. a);
f) data;
g) semnitura.

Sesizarea se depune in termen de maximum l0 zlle de la data sdvArqirii faptei sesizate ca
abatere disciplinari gi trebuie insotitd, atunci cdnd este posibil, de inscrisurile care o sus{in.

In situalia in care persoana care formuleazd sesizarea nu cunoaqte informa{iile prevdzute la
alin. (1) lit. b), sesizarea poate sd cuprindd alte elemente de identificare a salariatului ale cdrui fapte
sunt sesizate ca abateri disciplinare.

A.rt.142 Presedintele comisiei de disciplina va convoca in scris salariatul care a savarsit o
abatere disciplinara. Convocarea trebuie sa contina in mod obligatoriu:

- numele si prenumele salariatului
- locul de munca
- data, ora si locul unde este convocat
- motivul pentru care este convocat
- mentiunea ca in caz de neprezentare este decazut din dreptul de a se apara si sanctiunea se

emite fara a se tine cont de apararile ulterioare.
Convocareavafr redactata in dublu exemplar si va fi comunicata fie direct salariatului, cazin

care va f,r pus sa semneze de primire si sa specifice data la care a primit-o, fie prin posta cu
confirmare de primire.

In cazul in care salariatul convocat nu se prezinta comisia de disciplina va incheia proces-
verbal privind neprezentarea salariatului.

Neprezentarea salariatului la convocarea fEcutd in condiliile prevdzute anterior, fbrd un motiv
obiecti, dd dreptul angajatorului sd dispund sancfionarea, ftrd efectuarea cercetdrii disciplinare
prealabile.

Art.143 Salariatul are dreptul sa fie aparat de un reprezentant al sindicatului al carui membru
este.

Art.144 In functie de complexitatea faptelor vor fi convocate si alte persoane care pot lamuri
situatia de fapt si pot contribui la cercetarea disciplinara. Convocarea acestor persoane se face dupa
aceleasi reguli care se aplica salariatului care a savarsit abaterea disciplinara.

Art.145 Persoanele convocate vor da nota explicativa in scris si vor descrie faptele si apararile,
inbaza acesteia si in functie de gradul de vinovatie, imprejurarile
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in care a fost savarsita fapta, consecintele abaterii disciplinare, comportarea generala in
serviciu,eventualele sanctiuni disciplinare pentru care nu s-a emis decizie de radiere (savarsite in
ultimele 12 luni de la aplicare) si in baza Regulamentului lntern, comisia de disciplina va face
propunerea de sanctionare in vederea emiterii deciziei.

Art.l46 Comisia de disciplinava avea un registru de procese-verbale numerotat si stampilat,
iar o copie de pe procesul verbal va fi inaintata managerului care va valida propunerea de sanctiune
si va emite decizia.

Art.l47 Decizia de sanctiune va fi emisa in termen de 30 de zile calendaristice de la data luarii
la cunostinta despre savarsirea abaterii disciplinare, dar nu mai tarziu de 6 luni de la data savarsirii
faptei.

Decizia de sanctionare se comunicd salariatului in cel mult 5 zile calendaristice de la data
emiterii gi produce efecte de la data comunicdrii.

Comunicarea se predd personal salariatului, cu semndturi de primire, ori, in caz de refuz al
primirii, prin scrisoare recomandatd,,la domiciliul sau reqedinta comunicatd de acesta.

Decizia de sanclionare poate fi contestati de salariat la instan{ele judecdtoregti competente in
termen de 30 de zile calendaristice de la data comunicdrii.
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C A P I T O L U L XVII . RASPI]NDEREA PATRIMOI\IALA

Art.148 Spitalul in calitate de angajator este obligat, in temeiul normelor si principiilor
raspunderii civile contractuale, sa il despagubeasca pe salariat in situatia in care acesta a suferit un
prejudiciu material sau moral din culpa angajatorului in timpul indeplinirii obligatiilor de serviciu
sau in legatura cu serviciul.

Art.l49 Salariatii in temeiul normelor si principiilor raspunderii civile contractuale, pentru
pagubele materiale produse angajatorului din vina si in legatura cu munca lor, raspund patrimonial
in conditiile Legii nr. 53l2AB - Codul Muncii., republicat[, cu modificdrile qi completdrile
ulterioare.

Art.150 Salariatii nu raspund de pagubele provocate de forta majora sau de alte catze
neprevazute si care nu puteau fr inlaturate si nici de pagubele care se incadreaza in riscul normal al
serviciului. CAnd paguba a fost produsa de mai multi salariati, cuantumul raspunderii fiecaruia se
stabileste in raport cu masura in care a contribuit la producerea ei.

Art.151 In situatia in care angajatorul constata ca salariatul sau a provocat o paguba din vina si
in legatura cu munca sa, va putea solicita salariatului, printr-o nota de constatare si evaluare a
pagubei, recuperarea contravalorii acesteia, prin acordul partilor, intr-un termen care nu va putea fi
mai mic de 30 de zlle de la data comunicarii.

Contravaloarea pagubei recuperate prin acordul partilor, conform alin. (1), nu poate fi mai
mare decdt echivalentul a 5 salarii minime brute pe economie.

Art.ls2 Salariatul care a incasat de la unitate o suma nedatorata este obligat sa o restituie.
Art.153 Suma stabilita pentru acoperirea daunelor se retine in rate lunare din drepturile

salariale care se cuvin persoanei in cauza din partea unitatii. Ratele nu pot fi mai mari de ll3 dn
salariul lunar net, fara a putea depasi impreuna cu celelalte retineri pe care le-ar avea cel in cauza
jumatate din salariul respectiv.

Art.154 Solutionarea conflictelor de munca cu privire la raspunderea patrimoniala sunt de
competenta instantelor judecatoresti, in conditiile Legii nr.5312003 - Codul Muncii.
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c A P I T O L U L XVIII - PROTECTIA, IGIENA SI SECURITATEA rN MUNCA IN
CADRUL UNITATII

Art.155 Activitatea de protectie a muncii asigura aplicarea criteriilor ergonomice pentru
imbunatatirea conditiilor de munca si pentru reducerea efortului fizic, precum si masuri adecvate
pentru desfasurarea procesului muncii in conditii prevazute de lege;

Art.156 AngajatoruL organizeaza activitatea de securitate si medicina muncii prin care asigura
adaptarea maswilor necesare pentru asigurarea securitatii si protejarea sanatatii salariatilor si
alocarea mijloacelor necesare realizat'ri politicii de prevenire a accidentelor de munca si a
imbolnavirilor profesionale, organizand compartimentul si comitetul de securitate si sanatate in
munca.

Art.157 Obligatiile si responsabilitatile tuturor participantilor la procesul de munca sunt in
conformitate cu prevederile legislatiei in vigoare;

Art.158 Masurile preconizate pentru ameliorarea conditiilor de munca trebuie sa fie realizate
impreuna cu reprezentantii organizatiilor sindicale, astfel incat acestia sa fie consultati si informati
cu privire la aceste masuri.

Art. I 59 Angaj atorul are urmatoarele obligatii :
a) sa asigure evaluarea riscurilor pentru securitatea si sanatatea salariatilor in vederea stabilirii

masurilor de prevenire, incluzand amenajarea locului de munca, alegerea echipamentului tehnic,
metodele de lucru si masurile preventive care sa asigure imbunatatirea nivelului de securitate si
sanatate in munca;

b) sa stabileasca masurile tehnice, organizatorice si igienico-sanitare de protectie a muncii,
. corespunzator conditiilor de munca;

c) sa elaboreze instructiuni proprii care sa detlieze si sa particdarizeze reglementarile legale
de securitate a muncii, in raport cu fiecare activitate care se desfasoara;

d) sa stabileasca in fisa postului sarcini si raspunderi corespunzatoare cu atributii salariatilor
in domeniul protectiei muncii;

e) sa solicite attorizarea functionarii unitatii din punct de vedere al protectiei muncii,
mentinand conditiile de lucru pentru care s-a solicitat autorizarea. precum si sa ceara revizuirea
autorizatiei in cazul modificarii conditiilor initiale la acordarea acesteia;

0 sa asigure si sa controleze prin personalul propriu, cunoasterea si aplicarea de catre toti
salariatii a masurilor de securitate si sanatate in munca precum si a prevederilor legale in domeniu;

g) sa asigure informarea fiecarei persoane, anterior angajarii, asupra riscurilor la care aceasta
va fi supusa la locul de munca si asupra masurilor de prevenire necesare, inclusiv cele referitoare la
primul ajutor;

h) sa ia masuri pentru asigurarea materialelor necesare informarii, educarii, formarii,
instruirii, perfectionarii si testarii salariatilor, asigurand resursele necesare;

i) sa angapze numai persoane care corespund solicitarilor de munca pe care urmeaza sa le
execute, calitatea dovedita in urma controlului medical si/sau a verificarii aptitudinilor
psihoprofesionale;

j) sa asigure periodic verificarea incadrarii nivelului noxelor in limitele admise prin
masuratori efectuate de catre organismele abilitate.

k) Sa se asigure ca sunt consultati salariatii si/sau reprezentantii lor, mai ales la introducerea
tehnologiilor noi, la alegerea echipamentelor tehnice, la schimbarea conditiilor si a modului de
munca, la dimensionarea sarcinii de munca functie de capacitate salariatilor de a executa sarcinile de
munc a r ep artizate I normate ;

l) Sa asigure membrilor Comitetului de Secwitate si Sanatate in Munca, timpul necesar
exercitarii atributiilor si sa le firnizeze mijloacele necesare pentru a-si putea exercita drepturile si
atributiile ce decurg din calitatea acordata;

m) Sa acorde la recomandarea medicului de medicina muncii, materialele igienico - sanitare,
respectiv alimentatia de protectie, conform reglementarilor;
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n) Sa asigure supraveghere medicala, corespunzator riscurilor la care sunt supusi salariatii in
procesul muncii, asigurand intocmirea fisei de expunere la riscuri profesionale pentru fiecare
angajat;

o) Sa comunice, cerceteze, inregistreze, declare si sa tina evidenta accidentelor de munca, a
bolilor profesionale, a accidentelor tehnice si a avariilor.

Art.160 La nivelul unitatii este organizata activitatea de securitate si sanatate in munca.
Art.161 Locurile de munca se clasifica in_locuri de munca cu conditii normale. locuri de

munca cu conditii deosebite, locuri de munca cu conditii speciale, conform legislatiei in vigoare:
a) locurile de munca cu conditii deosebite sunt locurile de munca stabilite de Inspectoratul

Teritorial de Munca in card activitatea se desfasoara in conditii periculoase si nocive organismului
lullan, care pot provoca imbolnaviri profesionale.

b) locurile de munca cu conditii speciale sunt stabilite de CNCAN si Inspectoratul Teritorial
de Munca, activitatea se desfasoara in unitati cu risc radiologic la categoria II-a si care pot provoca
imbolnaviri profesionale;

De la data de 1 ianuarie 2}}7,locurile de munca din Spitalul Clinic de Pneumoftiziologie Iasi
nu au mai primit avizttl de mentinere in conditii deosebite de munca din partea Inspectoratului
Teritorial de Munca.

c) pentru prestarea activitatii in locurile de munca cu conditii deosebite si locurile de munca
cu conditii speciale, salariatii au dreptul la sporuri salariale, materiale igienico - sanitare, concedii
suplimentare, mentionate in Contractul colectiv de munca aplicabil si in legislatia in vigoare in
sectorul sanitar.

Art.l62 Pentru protectia maternitatii la locul de munca, se vor lua masuri de protectie sociala
a salariatelor care sunt gravide, care au nascut recent sau care alapteaza, astfel:

. schimbarea locului de munca pentru prevenirea expunerii salariatelor la riscuri ce pot afecta
sanatatea si securitatea acestora;

. evitarea constrangerii de a efectua o munca daunatoare sanatatii sau starii lor de graviditate
ori copilului nou nascut.

. evaluarea anuala de catre unitate, cu participarea obligatorie a medicului de medicina muncii
si a responsabilului cu protectia muncii, a locurilor cu risc specihc de expunere la agenti, procedee si
conditii de munca in scopul determinarii oricarui risc pentru securitatea sau sanatatea lor si oricarei
repercusiuni asupra sarcinii ori alaptarii.

Salariata gravida va anunta in scris unitatea asupra starii fiziologice de graviditate, la care va
anexa documentele medicale care sa ateste aceasta stare, care sa-i permita schimbarea locului de
munca, evitarea activitatii in tura de noapte, dispensa pentru consultatii prenatale ( un numar de ore
libere platite) cat si concediu de risc matemal, acordat pentru protectia sanatatii si securitatii lor sau
a fatului.

Pentru salariatele care alapteaza, in cursul programului de lucru, se vor acorda doua pauze de
cate o ora fiecare sau vor fi inlocuite cu reducerea duratei normale a timpului de munca cu doua ore
zilnic, fara a se diminua veniturile salariale ale acesteia.

Art.163 Din comisiile care analizeaza riscurile la fiecare loc de munca, face parte in mod
obligatoriu si un reprezentant al organizatiei sindicale, membru in Comitetul de Securitate si
Sanatate in Munca din unitate.

Art.l64 Echipamentul de lucru precum si echipamentul de protectie, se acorda, conform
nomenclatorului in vigoare in cadrul unitatilor sanitare.

Art.165 Angajatorul va asigura supravegherea starii de santate a tuturor salariatilor prin
servicii medicale de medicina muncii, care cuprind: examene medicale la angajarea in munca, de
adaptare, periodice si la reluarea activitatii, conform prevederilor legale.

Art.166 Rezultatele examenelor medicale de medicina muncii se inregistreaza in dosarele
medicale ale salariatilor.

Art.l67 In indeplinirea obligatiilor sale, angajatorul va avea consultatii periodice cu
reprezentantii orgartrzatiei sindicale, referitoare la orice masuri care ar urma sa fie luate pentru
imbunatatirea conditiilor de munca.
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CAPITOLUL XIX - DREPTURILE SI OBLIGATIILE PACIENTILOR

Art.168 Notiuni generale:
Prin pacient se inlelege persoana sdndtoasd sau bolnavd carc utilizeazd" serviciile de sdndtate.

Prin discriminare se inJelege distincfia care se face intre persoane aflate in situalii similare pe
baza. rasei, sexului, vdrstei, apartenenJei etnice, originii nalionale sau sociale, religiei, opJiunilor
politice sau antipatiei personale.

Prin ingrijiri de sdndtate se inJelege serviciile medicale, serviciile comunitare qi serviciile
conexe actului medical.

Prin interven(ie medicald se intelege orice examinare, tratament sau alt act medical in scop
de diagnostic preventiv, terapeutic ori de reabilitare;

Prin ingrijiri terminale se infelege ingrijirile acordate unui pacient cu mijloacele de tratament
disponibile, atunci cdnd nu mai este posibild imbundtdfirea prognozei fatale a stirii de boald, precum
qi ingrijirile acordate in apropierea decesului.

Art.169 Conform prevederilor Legii nr. 4612003, pacienfii beneficiazd de urmdtoarele
drepturi :

r Pacientii au dreptul la ingrijiri medicale de care dispune spitalul.
. Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoana umand, fdrd nici o discriminare.
. Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile, precum gi

la modul de a le utiliza.
. Pacientul are dreptul de a fi informat asupra identitdlii gi statutului profesional al fixnzorilor

de servicii de sdndtate.
. Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor qi obiceiwilor pe care trebuie

sa le respecte pe durata spitalizarii.
. Pacientul are dreptul de a fi informat asupra stlrii sale de sdnitate, a interventiilor medicale

propuse, a riscurilor potenliale ale fiecdrei proceduri, a altemativelor existente la procedurile
propuse, inclusiv asupra neefectuarii tratamentului qi nerespectirii recomanddrilor medicale
precum gi cu privire la date despre diagnostic qi prognostic.

. Pacientul are dreptul de a decide dacd mai doregte sa fie informatin cazul in care informatiile
prezentate de c[tre medic i-ar catza suferinta.

. Informaliile se aduc la cunostinta pacientirlui intr-un limbaj respectuos, clar, cu
minimalizarea terminologiei de specialitate; in cazul tn care pacientul nu cunoaqte limba
romana, informaJiile i se aduc la cunostinta in limba maternd ori in limba pe care o cunoaqte
sau, dupd caz2 se va cauta o alta forma de comunicare.

. Pacientul are dreptul de a cere in mod expres sa nu fie informat qi de a alege o alta persoana
care sa fie informatd in locul sau.

. Rudele gi prietenii pacientului pot fi informati despre evolufia investigatiilor, diagnostic Ai
tratament, cu acordul pacientului.

. Pacientul are dreptul de a cere qi de a ob{ine o alta opinie medicald.
r Pacientul are dreptul sa solicite qi sa primeascd, la externare, un rezumat scris al

investigatiilor, diagnosticului, tratamentului qi ingdjirilor acordate pe perioada spitalizarii.
I Pacientul are dreptul sa refuze sau sa opreascd o intervenfie medicald asumAndu-qi, in scris,

rlspunderea pentru decizia sa; consecintele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuie
explicate pacientului

' Cend pacientul nu igi poate exprima vointa, dar este necesard o intervenJie medicald de
urgenta, personalul medical are dreptul sa deducd acordul pacienfului dintr-o exprimare
anterioard a vointei acestuia.

. in cazul in care pacientul necesita o intervenJie medicald de urgenta, consimtdmdntul
reprezentanfului legal nu mai este necesar

' In cazul in care se cere consimldmdntul reprezentantului legal, pacientul trebuie sa fie
implicat in procesul de luare a deciziei atdt cdtpermite capacitatealui de tnlelegere.
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' In cazul in care fumizorii de servicii medicale considera ca intervenfia este in interesul
pacientului, iar reprezentantul legal refuza sa iqi dea consimJdmantul, decizia este declinata
unei comisii de arbitraj de specialitate.

' Comisia de arbitraj este constituitd din 3 medici pentru pacientii internati in spitale gi din 2
medici pentru pacientii din ambulator.

' Consim@mand pacientului este obligatoriu pentru recoltarea, pistrarea, folosirea tuturor
produselor biologice prelevate din corpul sau, in vederea stabilirii diagnosticului sau a
tratamenfului cu care acesta este de acord.

' Consimpmenil pacientului este obligatoriu in cazil participnrii sale in invdtdmdntul
medical clinic qi la cercetarea gtiin{ificd. Nu pot fi folosite pentru cercetare gtiinfificd
persoanele care nu sunt capabile sa iqi exprime vointa, cu excepfia obtinerii
consimtdmdntului de la reprezentantul legal qi dac[ cercetarea este facuta qi in interesul
pacientului.

' Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat intr-o unitate medical[ fhrd consimtdmAntul sau,
cu exceptia cazttrilor in care imaginile sunt necesare diagnosticului sau tratamentului gi
evitdrii suspectarii unei culpe medicale.

' Toate informafiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul,
prognosticul, tratamentul, datele personale sunt confiden(iale chiar gi dupd decesul acestuia.

' Informafiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul igi da
consimfdmdntul explicit sau dacd legea o cere in mod expres.

' In cazul in care informafiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditali,
implicafi in tratamentul pacientului, acordarea consimJdmAntului nu mai este obligatorie.

. Pacientul are acces la datele medicale personale.
' Orice amestec in viata privatd, familiald a pacientului este interzis, cu excepfia cazurilor in

care aceasta imixtiune influenteazi pozitiv diagnosticul, tratamentul ori ingrijirile acordate qi
numai cu consimjAmand pacientului.

' Sunt considerate excepfii cazurile in care pacientul reprezintd pericol pentru sine sau pentru
sdndtatea publica.

' Dreptul femeii la viata prevaleazd. in cazul in care sarcina reprezintd, un factor de risc major
gi imediat pentru viata mamei.

r In cazul in care furnizorii sunt obligati sa recurgd la selectarea pacientilor pentru anumite
tipuri de tratament care sunt disponibile in numdr limitat, selectarea se face numai pe baza
criteriilor medicale.

r Interventiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai dacd exista condiliile de
dotare necesare gi personal acreditat.

r Pacientul are dreptul la ingrijiri terminale pentru a putea muri in demnitate.
' Pacientul poate beneficia de sprijinul familiei, al prietenilor, de suport spiritual, material qi

de sfaturi pe tot parcursul ingrijirilor medicale. La solicitarea pacientului, in mdsura
posibilitnlilor, mediul de ingrijire qi tratament va fi creat cat mai aproape de cel familial.

r Pacientul internat are dreptul qi la servicii medicale acordate de cdtre un medic acreditat din
afard spitalului.

' Personalul medical sau nemedical din unitaflle sanitare nu are dreptul sa supund pacientul
nici unei forme de presiune pentru a-l determina pe acesta sa il recompenseze altfel decAt
prevdd reglementdrile de plata legale din cadrul unitdfii respective.

' Pacientul poate oferi angajaJilor sau unitdfii unde a fost ingrijit plati suplimentare sau donafii,
cu respectarea legii.

' Pacientul are dreptul la ingrijiri medicale continue pana la ameliorarea st[rii sale de sdndtate
sau pana la vindecare.

r Pacientul are dreptul sa beneficieze de asistenta medicald de urgenta in program continuu.
Art.170 Nerespectarea de cdtre personalul medico-sanitar a confidentialitdfii datelor despre

pacient gi a confidenfialitnfii actului medical, precum gi a celorlalte drepturi ale pacientului
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prevdzute in Legea m.46/2003 atrage, dupd caz, rdspunderea disciplinard, contraventionald sau
pena16, coform prevederilor legale.

Art.lTl Ca beneficiari ai actului medical, pacienJii trebuie sd respecte normele de comportare
in unitdJile sanitare, dupd cum urmeazd.;

A) In Dispensarul TBC :
- pacienlii au acces in Dispensarul TBC prin prezentarea directd la medicul specialist, sau cu

bilet de trimitere de la medicul de familie sau cu bilet de trimitere de la un alt medic specialist ;
- pacientii trebuie sd respecte ordinea de prezentare la medic, sd agtepte chemarea in cabinet ;
- pacientii trebuie sd respecte ordinea, curdtenia gi liniqtea in sdlile de aqteptare ;
- degradarea mobilierului gi a perelilor din s51i1e de agteptare, distrugerea de instalalii sanitare

ale spitalului sunt acte reprobabile a cdror comitere trebuie evitatd.
B) In Ambulatoriul integrat al spitalului

- pacienlii care nu necesita internarein regim continuu sau de spitalizare de zi, au acces in
Ambulatoriul integrat al spitalului, prin prezentarca la cabinetul organtzat in conformitate cu OrdinuL
MSP nr.3912008, direct la medicul specialist din spital, la solicitarea medicului curant sau cu bilet
de trimitere de la medicul de familie sau alt medic specialist ;

- pacienlii trebuie sd respecte ordinea de prezentare la medic, si agtepte chemarea in cabinet ;
- pacientii trebuie sd respecte ordinea, curdfenia gi linigtea in sdlile de agteptare ;
- degradarea mobilierului gi a peretilor din sdlile de agteptare, distrugerea de instalafii sanitare

ale spitalului sunt acte reprobabile a cdror comitere trebuie evitatd.
C) In unitAtile cu paturi :

- accesul se face cu bilet de trimitere sau prin camera de gardd ;
- bolnavii intemali sunt obligaJi sd poarte pe toati durata internirii tinutd de spital ;
- este interzisd circulalia bolnavilor in alte sectii decdt cele de intemare ;
- bolnavii internati nu pot pdrdsi unitatea in Jinutd de spital, fiind interzisd circulatia in afarc

spitalului in astfel de tinute ;
- este interzis consumul de alcool si fumatul in incinta spitalului ;
- introducerea in incinta spitalului de aparaturi audio-video este permisa numai cu

acordulsefului de sectie ;
- pacientii trbuie si aibi un comportament etic qi o conduitd civllizatd, fatd de personalu^

medico-sanitar;
- sd respecte cu stricteJe tratamentul gi indicaliile medicului qi ale personalului medico-

sanitar ;
- sd respecte Regulamentul intern al unitdJii ;
- sd menfind ordinea qi curdlenia in saloane ;
- sd nu distrugd sau sd murddreasci mobilierul din salon, perefii, instalaJiile sanitare sau alte

obiecte din dotarea spitalului ;
- sd nu pdrdseasci unitatea pe perioada interndrii decdt cu aprobarea medicului gef de secJie ;
- sd nu circule decdt in sectia unde sunt interna{i sau unde li se fac investiga{ii medicale ;
- sd-i respecte pe ceilalfi pacienli gi drepturile lor;
- sd intre{ini un climat de linigte gi confort in saloane ;
- sa coopereze in permanenfd cu medicul privind starea sdndtbfii ;
Art.l7z In cazul nerespectdrii acestor obliga{ii, pacien{ii sunt pasibili de sanctiuni :
- externarea inainte de termen ftrd insd a se pune in pericol via(a gi sdndtatea pacientului ;
- interzicerea accesului vizitatorilor; .
- platapagubelor materiale produse din vina lor.
Raspund de aceste masuri : medicul sef de sectie, medicul sef din dispensar, asistenta sefa si

serviciul depaza.
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Asigurarea accesului neingrldit al pacien{ilor/aparfinitorilor gi vizitatorilor Ia registrul de
sugestii, reclama{ii qi sesiziri, respectiv cutia de reclamatii /spital

Art.173 Pacienfii, apartinatorii si vizitatorii acestora au acces neingradit pentru depunerea de
reclamatii si sesizari.

La nivelul unitatii sunt amplasate in fiecare locatie, pe holul secfiilor cutii pentru sugestii,
reclamatii si sesizari, la care au acces pacientii, apartinatorii si vizitatorii acestora.

Pacienlii, apartinatorii sau vizitatorii acestora in situatia in care au o sugestie sau o nemullumire
o vor depune in cutia speciala.

Pentru sectiile din locatia dr. L Cihac: registratorul medical cu atributii de secretar-manager,
colecteaza documentele o data pe saptdmdnd si le inregistreza in registrul de sugestii, reclamalii si
sesiz6ri aflat La Registratura unitdJii;

Pentru sectiile exterioare, asistentele sefe au obligafia colectdrii sugestiilor qi reclamaliilor o
datd pe sdptdmdnd qi transmiterii la Registratura unitdfii, unde registratorul medical cu atributii de
secretar-manager, le inregistreza in registrul de sugestii, reclama{ii si sesizdri.

Dupd inregistrare, sugestiile, reclamafiile qi sesizdrile sunt transmise domnului manager, care le
rcpartizeazd in funcfie de obiectul acestora: Consiliului de Eticd, Comisiei de Disciplind, Medicilor
$efi de Secfii/laboratoare/servicii.

Comisiile/persoanele menlionate mai sus vor analiza sugestiile/reclamafiile qi sesizdrile gi vor
propune, in scris, domnului Manager luarea m[surilor care se impun, dupd.caz. Domnul Manager va
aproba sau nu mdsurile propuse si va dispune comunicarea unui rdspuns scris cdtre persoana cate a
formulat sesizarea./reclamalia, cu respectarea termenului legal de 30 de zlle si inregistrarea asestuia
in registrul de sugestii/reclamatii, sesizari.

Prevederi legate de implicarea apartinatorilor la ingrijirea unor categorii de bolnavi
(inclusiv copii 0-16 ani)

Art.l74 Datoritd specificului spitalului, este incurajatd implicarea aparfindtorilor in
ingrijinea bolnavilor. Astfel, in funclie de diagnostic, cu respectarea drepturilor pacientului (dacd
pecientul/este in interesul acestuia) medicul curant va discuta cu aparlindtorii pentru a sprijini
pacientul (pentru acceptarea diagnosticului, pentru ingrijiri corespunzdtoare dupd externare etc.)

In cazul pacienJilor in stare criticd sau terminald, indiferent de seclia sau compartimentul in
care acegtia sunt internali, familia poate solicita prezenla permanentd l6ngd pacient a unui singur
membru de familie, cu acordul medicului curant, da6d conditiile din secJia sau compartimentul
respectiv permit acest lucru. in caz contrar, se va asigura accesul familiei periodic la pacient,
asigurdndu-se un spafiu adecvat de agteptare, in apropierea sectiei sau compartimentului respective.

In cazil pacienlilor internaJi care au un grad redus de mobilitate din carrza patologiei
prezentate, pe oricare dintre secjiile sau compartimentele din spital, accesul unei persoane poate fi
permanent.

in cazul copiilor intemaJi in Compartimentul Pediatrie se asigurd prezen\a cu caracter
permanent a unuia dintre pdrinti, dacd se solicitd acest lucru. In cazul copiilor pAnd la 14 ani
internaJi in oricare dintre sectiile sau compartimentele din unitatea sanitard se acceptd prezen{a unul
aparfindtor permanent, dacd se solicitd acest lucru. In cazul copiilor cu vdrsta cuprinsd intre 14 qi 18
ani internati in oricare dintre sectiile sau compartimentele din unitatea sanitard se poate accepta
prezenla unui apa4indtor permanent, cu acordul gefului de sec(ie.
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CAPITOLUL XX CIRCUITUL DOCUMENTELOR

Art.175 (1) Documentele care vin din afara unitelii, precum qi cererile, referatele qi petitiile
salariatilor se depun la secretariatul unitdlii unde sunt inregistrate qi depuse in mapa cu documente
spre a fi luate la cunogtinld gi repartizate spre solufionare de cdtre manager (in lipsa acestuia, de
cltre directorul medical sau directorul financiar contabil) .
(2) Este interzisd depunerea la mapd a unor documente neinregistrate gi |afi. viza qefului ierarhic
superior (cdnd este cazul);
(3) circuitul documentelor Ce la manager la subordonalii direcli se face numai prin secretariat prin
intermediul mapelor;
(4) documentele emise in interiorul spitalului poartd semnitura gefului compartimentului care le-a
emis gi a managerului; este interzis[ fixnizarea in afara unitfiii a documentelor privitoare la

lijtllll# ft1tffif;l ilT#i',eme se comunicd celor interesati prin intermediul secretariatului
sau prin intermediul biroului RUNOS.
(6) documentele emise in cadrul spitalului gi care ies in afara unitdlii se semneazd de cdtre manager
gi compartimentul care le-a intocmit gi se transmit secretariatului in vederea expedierii acestora;
(7) toate sponsorizdrile primite de clinici qi ajutoarele de orice naturd trebuie anuntate Conducerii
spitalului pentru a fi inventariate gi trecute in evidenJa contabild a spitalului conform legii.

(8) Documentele scoase din circuit vor fi arhivate, respectdndu-se prevederile Legii Arhivelor
Nafionale nr.1611996, cu modificdrile gi complet[rile ulterioare.

Art.176 (1) CEREzuLE adresate de salaria{i conducerii unitifii se formuleaza in scris gi trebuie
sd confind obligatoriu:

1. nume gi prenume;
2. funcfia;
3. conJinutul solicitdrii;
4. data;
5. semndtura;

(2) Acestea se depun la secretariatul unitdlii spre avizare de cdtre conducerea unitAfii. in
funclie de specifrcul solicitdrii, conducerea unitilii va raspunde fie in scris, in termen de 30 de zile.
fie vizdnd cererea ctt aviz favorabil sau nefavorabil.
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CAPITOLUL XXI Circuitul FOCG

REGLEMENTARI REFERITOARE LA FOAIA DE OBSERVATIE CLINICA GENERALA

Lrt.L77 Masuri orgarizatorice a activitatii compartimentului de primire - urgente din unitate cat si a
serviciului de garda, astfel:

1. Directionarea pacientilor in cel mai scurt timp posibil, dupa stabilirea unui diagnostic
prezumtiv si investigatii specifice, catre serviciul de specialitate din spital sau catre o alta unitate cu
paturi conform datelor diagnostice stabilite ;

2. Redirectionarea pacientului in alta sectie sau alta unitate sanitara, in cazul refuzului
intemarii pacientului trimis pentru internare, pebaza consemnarii motivelor refuzului medicului de
garda din serviciul de specialitate.

Medicul titular de garda isi va asuma responsabilitatea refuzului internarii unui pacient si a
atitudinii diagnostice si terapeutice vis-d-vis de fiecare dintre acestia in parte si va intocmi un raport
sintetic care va fi inaintat conducerii ASP Iasi, cu urmatoarele date:

- Numele/prenumele pacientului;
- Diagnosticulprezumtiv;
- Sectia / institutia catre care a fost directionat;
- Motilul refuzului internarii;
- Numele si prenumele medicului titular de garda
3. Daca diagnosticul prezumtiv din Camera de gardd I Triaj este corect nu se admite motivatia

lipsei de capacitate hotelira intrucat acest lucru duce la o mobilizare excesiva de resurse umane si
financiare cat si tergiversarea acordarii unei terapii corecte si in timp util.

Fiecare sectie va comunica Camerei de gardd lTriaj numarul de locuri disponibile zrlnic;
4. Afisarea zllnica intr-un loc vizibil in Triaj si la camera de garda a listei medicilor de garda

pe spital si sectii, vizata de conducerea unitatii;
5. La camera de garda va exista lista cu personalul de serviciu din fiecare sectie,

compartiment, indiferent de calificare, din ziua respectiva, vizata de catre directorul medical /
asistenta sefa pe unitate / asistenta sefa din sectie precuin si numarul de interior sau de contact unde
pot fi apelat;

6. Orice schimbare in cadrul liniei de garda, respectiv a turelor personalului mediu si auxiliar
sanitar se va face numai cu aprobarea sefului de sectie/director medical/asistenta sefa pe unitate sau
asistenta sefa din sectie;

Purtarea obligatorie a ecusonului de catre personalul medical cu nume/prenume, specilitatea si
gradul profesional.

A. CIRCUITUL FOII DE OBSERVATIE CLINICA GENERALA
Art.178 in scopul unei realizdri corecte a circuitului Foii de ObservaJie Clinicd Generald,

care sd asigure in totalitate legalitatea raportdrii situaliilor statistice qi contabile, se vor respecta
prevederile OMS nr. 178212006, cu modificdrile ;i completdrile ulterioare, dupd cum urmeazd:
- In momentul interndrii pacientului, se completeazd datele din Foaia de Observalie Clinicd
Generald (F.O.C.G.) sau Foaia de Spitalizare de zi (FSZ )
- Pentru pacienfii cronici internafi prin biroul internari cu bilet de trimitere de la medicul de familie
sau medicul specialist F.O.C.G. se intocmegte la nivelul Compartimentului Triaj-Intemdri prin
completarea Setului Minim de Date ;
- Pentru pacienJii internaJi de urgenld prin camera de garda, panala orele 15.00, F.O.C.G. se
intocmeqte la nivelul camerei de garda de cdtre rriedicul de gardd care decide sau avizeazd,
intemarea;
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- Pacienlii se inregistreaz[ imediat in Registrul de Intemdri-Extern[ri qi apoi la nivelul
Compartimentului Triaj-Interndri, iar dupa ora 15.00, numai la camera de garda;
- o datd completate datele mai sus menfionate, pacientul se prezintd pe sectia de profil, unde in
F.O.C.G. se specifici diagnosticul la internare - reprezintd afecJiunea de baz\ pentru care pacientul
primegte servicii spitaliceqti;

- la nivelul secliei, asistenta qefd inregisteazdin registrul de interndri al sec{iei pacienJii internati, ii
nominalizeazd cl nume si numdr de FOCG in "Foaia zllncd de miqcare a bolnavilor internafi" qi
rispunde de completarea corectd a acestei situaJii;
- investigaliile qi procedurile efectuate pe perioada spitalizdrii (explordri functionale, investiga{ii
radiologice, intervenfii chinrgicale) se vor inregistra codificat, specificAndu-se gi numirul acestora,
la nivelul serviciilor de profil;
in cazul transferului intraspitalicesc:
- transferul unui pacient de la o sectie la alta in cadrul aceluiagi spital - pe parcursul unui episod de
ingrijire de boald, se intocmeqte o singurd F.O.C.G gi se stabilegte un singur diagnostic principal in
momentul externdrii.
- in cazul transferului unui pacient din seclia de profil in Secfia A.T.L, F.O.C.G. cu epicriza de etapd
se va transmite acetei secfii;
- la externarea pacientului intreaga documenta{ie va fi completatd in comun, de cdtre medicul curant
din secJia de profil qi eventual de medicul specialist A.T.I. (epicrizd,, certificat constatator al morfii,
dupd caz), iar F.O.C.G. va fi semnatd de gefirl secliei in care este angajat medicul curant;
- tabelul "Transferuri" din F.O.C.G. se completeazd de cdtre asistentele qefe de sectie in momentul
venirii qi plecdrii pacienhrlui dintr-o sec{ie in alta - secJia, data;
- FOCG se intocmeste pentru pacientii spitalizati in regim de spitalizare continua.
- FOCG se completeazaintr-vrt exemplar pentru fiecare episod de spitalizare continua. Episodul de
spitalizare continua reprezinta perioada de spitalizare a unui pacient, in regim de spitalizare
continua, in cadrul aceluiasi spital, fara intrerupere si fara modificarea tipului de ingrijiri.
- "Foaia zilmcd, de miqcare a pacienJilor intemafi" se completeazdzllnic pdnd la orele 14.00, dupd
care, pentru pacientii care se intemeazd. ulterior, "miqcarea" se completeazl. a doua zi;
- pacienfii internaJi de urgentd intre orele 14.00-24.00 se nominalizeazd" in "migcarea" intocmitd in
ziua respectivd; pacienlii internaJi de wgenfd dupd ora 24.00 se nominalizeazd, in "migcarea" din
ziluawmdtoare;
- pentru ca pacientii mai sus menlionati sd beneficieze de mic dejun gi prdnz, asistentele de serviciu
ale secJiilor, ii raporteazd asistentei de dieteticd la ora 7.00 pe baza txtor note de comandd
suplimentare (meniu de urgenld );
- "miqcarea zllnrcd a bolnavilor" se intocmeqte de asistentele gefe de seclie care au responsabilitalea
completdrii corecte a tuturor rubricilor acestui formular;
- ziua interndrii qi externdrii constituie o singurd zi de spitalizarc;
- in cazul unui pacient spitalizat care decedeazd.in aceeagi zi sau chiar dupd c6teva ore se considerd
o zi de spitalizare;
- in momentul externirii pacientului, se specific[ :

{ data externdrii,
{ .oraexterndrii,
{ tipul externdrii,
,/ starea la externare,
{ diagnosticul principal la externare gi diagnosticele secundare se consemneazd gi se codificd

de cdtre medicul curant care parafeazdsi semneazd F.O.C.G. in momentul incheierii acesteia;
- pacien{ii externati sunt nominalizali in "miqcare" cu nume gi num6ru1 F.O.C.G. la rubrica Iegiri
Nominale, dupd care F.O.C.G. se predau in aceeagi zi la Biroul de Interndri-Externlri;
- F.O.C.G. se arhiveazd lunar, iar laincheierea anului se depun pebazaprocesului verbal la arhiva

B. REGIMUL DE PASTRARE A FOCG PE PARCURSUL SPITALIZARII
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Art.l7g Pe toatd perioada spitalizdrii, foaia de observalie clinicd general[ a bolnavului intemat pe

sectie se pdstreazd in suporturi de birou speciale, in camera de consultafie.

Asistenta medicald Sefb de sec{ie intocmeqte situalia pacienlilor intemali pe secfie, cuprinzdnd:
. ,ro*"1" gi prenumele pacientului;
. numdrul foii de observaJie;
. salonul/rezervaunde se afl5 internat;

- o listd centralizatd, cu pacientii, foaia de observa{ie clinicd generald corespunzdtoare $i
salonul unde sunt acegtia caza[i va fi afrqata zilnc la camera asistentelor;

- foaia de observatib clinicd generald va insoJi bolnavul la investiga{iile paraclinice gi, dupd

completarea acesteia de cdtre medicul respectiv, va fi adusd qi returnatd de cdtre personalul insotitor

asistentei-gefe sau medicului de gard5, dupd caz.

C. ACCESUL PACIENTULUI LA FOCG
Art.180 in conformitate cu prevederile art.24 din Legea nr, 4612003 drepturilor pacientului si ale

afi. 9 din Ordinul nr. 386/2004 privind aprobarea Normelor de aplicare a Legii drepturilor
pacientului m.4612003, pacientul are acces la datele medicale personale, spitalul avdnd obligatia de

a asigura pacientilor accesul neingrddit la aceste date.
Pentru a accesa dosarul personal, pacienful solicita in scris aprobare conducerii unitatii

sanitare, conform procedurii operalionale implementate in spital.
La solicitarea scrisa, pacientul poate primi o copie dupa FOCG, cu acordul compartimentului

jwidic si aprobarea managerului.
Acordul pacientului privind desemnarea rudelor sau prietenilor care pot fi informali despre

evolulia investigaliilor, diagnostic qi tratament se exprimd in scris, prin completarea formularului

conform prevederilor Ordinului 67 3 l20l 5 .
Pentru a accesa dosarul personal, pacientul solicita in scris aprobare conducerii unitatii

sanitare. in cazul cAnd informaJia solicitatd necesiti timp pentru pregdtirea acesteia (dosarul medical

se afld in arhiva spitalului), ea va fi pusd la dispozi{ia solicitantului, in baza cereii in scris, nu mai

tirzit de 1 0 zile de la inregistrarea cererii.
Cererea scrisd va contine:

a) Datele de identificare a solicitantului;
b) Detalii suficiente qi concludente pentru identificarea informatiei solicitate (date despre aflarea la

evidenJi in institulia datd, date despre perioada tratamentului efectuat, date despre perioada de
efectuare a investigatiilor etc.);
c) Modalitatea de primire a informaliei solicitate.

Informa{ia din documentaJia de eviden{d medicald se elibereazd personal pacientului, iar
pentru persoanele care nu au atins vdrsta de 18 ani, precum qi cele declarate incapabile se elibereazd

reprezentanlilor lor legali (rudelor apropiate). in cazul cAnd pacientul nu doreqte sd fie personal

informat, la solicitarea acestuia, informatia se prezintd persoanei nominalizate de cdtre pacient.

Dupa aprobarea solicitarilor de catre managerul unitatii si cu avizul compartimentului juridic,

persoana responsabild de eliberarea informafiei din dosarul medical, desemnat6 de manager, va
asigura eliberarea informatiei solicitate in termenele mentionate anterior.

De asemenea, pacienlii pot nominaliza in scris un medic din cadrul spitalului (de regula,

meicul curant) pentru a avea acces la propria FOCG prin intermediul acestuia. in acest, sens va

transmite o cerere managerului spitalului.
La Foile de Observalie ale pacienlilor vor avea acces:

{ medicul curant
/ medicul rezident care este repartizat si lucreze cu medicul curant al pacientului
{ medicul qef de sectie
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./ Directorul Medical
'/ Managerul spitalului
./ medicul de gardd (dacd starea de s[ndtate a pacientului necesitd un consult sau se agraveazd

pe parcursul g1nii)
,/ medicii de alte specialitdli medicale de la camerele de gardi ale altor spitale, dacd medicul

curant / medicul de gardd a solicitat un consult interdisciplinar, care va fi gi consemnat in

foaia de observatie
./ comisia de expertizd medicald a capacitdlii de muncd
./ organe de control (instante de judecati / Politie / Parchet / IML / alte organe de cercetare)
{ psihologul
{ consilieruljuridic
{ asistentul social
{ asistentul medical
'/ registratorul medical
r' personalul arhivei medicale

- studenfi, masteranzi, doctoranzi, care desftqoard lucrdri de licentd I dizerta[ie / doctorat sub directa
indrumare a unui cadru universitar dintr-o universitate cu care spitalul are contract de colaborare cu
conditia ca acestia sa semneze o declaratie pe proprie raspundere ca nu vor face publice datele de
identificare ale pacientului, pastrand anonimatul acestuia si ca vor folosi datele medicale strict in
scopul stiintific anterior precizat.

Pacientii nu vor avea acces la foile de observatie proprii (acestea nu vor sta pe pat I la
indemdna), decAt cu cerere scrisi qi aprobati de cdtre Conducerea spitalului (dupd acordul prealabil
al medicului curant gi al gefului de secfie).

Medicii din alte seclii ale spitalului nu vor avea acces (cu exceplia dosarelor aflate in arhivi
in momentul reinterndrii pacientului), decAt dacd acegtia sunt numiti de c6tre Consiliul Medical
pentru a face parte din echipe multidisciplinare.

Documentele medicale pe care pacientii au dreptul sd le primeascd la externare sunt:
{ biletul de externare, in care trebuie scrise concluziile tuturor examenelor clinice efectuate pe

parcursul intemdrii (daci este cazul, se va detalia intregul consult), rezultatele examindrilor
clinice gi investigaJiilor paraclinice - EEG, ECG, CT, RMN gi tratamentul iniliat gi urmat pe
parcursul interndrii

./ scrisoare medicald, care trebuie sd cuprindd tratamentul necesar qi recomandiri cdtre medicul
de familie

./ schemd de tratament
,/ refetd compensatd,l granitd, (dacd pacientul dovedegte calitatea de asigurat)
,/ concediu medical (cu menfiunea cd se va nota in F.O. nr. C.M. qi nr. ReJetei medicale

eliberate)

Art.181 Barza de date statistice a spitalului.
Se pdstreazi de cdtre salariafii Compartimentului de Statistici al spitalului, in modalitate

electronicd Platformele SIUI electronice, pe perioadd nedeterminatd incepdnd din 2008, respectiv
2010.
La aceste informafii au acces:

- Manager,
- Director Medical, Directorul Financiar-Contabil,
- Compartimentul de Statisticd Medicald,
- Biroul Financiar - Contabil,
- Casa de Asigurdri de Sdndtate,
- Echipele de cercetare qtiin{ificd.
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Art.182 Aspecte legislative qi Concluzii:
1) Operatiunile care duc la eliberarea unor certificate / adeverinte, ce contin date medicale ale

unor persoane ce sunt sau au fost pacienti ai spitalului, trebuie sa se desfasoare cu respectarea
confidentialitatii informatiilor, asa cum prevad urmatoarele acte normative:

- Legea 677 I 2001 pentru protectia peresoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter personal
si libera circulatia a acestor date;
- Ordinul Avocatului Poporului nr. 52 I 18.04.2002, privind aprobarea cerintelor minime de
securitate a prelucrarilor de date cu caracter personal;
- Legea nr. 46 I 2003 privind drepturile pacientilor

2) Spitalul poate elibera adeverinte / certificate, curpinzand informatii medicale privind
starea de sanatate a pacientilor, in urmatoarele variante de solicitare a acestor date:
a) la cererea persoanei:
*1. La cererea persoanei in catza (pacientului), exprimata in scris. Cererea va cuprinde datele de
identitate ale solicitantului, respectiv nume si prenume, data completa a nasterii, prenumele
parintilor, seria si numarul actului de identitate (buletin/carte de identitate, codul numeric personal,
adresa de domiciliu, date despre perioada internarii in spital, scopul solicitarii, semnatura.
a..2. La cererea indirecta a persoanei in canza, exprimata prin reprezentanful sdu legal. ̂
a.3. In cazul copiilor minori, reprezentantii legali ai acestora sunt, de regula, parintii. Iatare situalii,
la cererea pe care o formuleaz a, in afara datelor precizate la lit.a. 1 ., se vor adauga seria, numarul si
emitentul Certificatului de nastere si se vor atasa copii legalizate de pe actul de identitate al
parintelui si de pe Certificatul de nastere al copilului.
a.4. Reprezentantul legal al minorului poate fi tutorele.In acest caz, in cuprinsul cererii sale, in afara

datelor de la lit.a.l., acesta va specifica numarul gi data documentului de instituire a tutelei si va
atasa o copie legalizata a acesteia.

a.5. Reprezentantul legal al persoanei adulte poate fi tutorele sau cwatorul. In aceste cazwi, in afara
datelor prevazute la lit.a.l., se vor preciza in cerere, numarul, data si emitentul documentului de
instituire a tutelei / curatelei si se va atasa o copie legalizata a acestui document.

b) La cererea unor terti:
b.1. Cu acordul explicit exprimat in scris al personei in cauza, conform art. 22 din Legea 46 I 2003

privind drepturile pacientului, art. 5-7 din Legea 677 I 2001.
Cererea trebuie sa cuprinda datele prevazute la lit.a.1.

3) Spitalul va elibera adeverinte / certificate cu datele niedicale ale unor persoane ce sunt sau au fost
pacienti ai spitalului, fara acordul explicit al acestora, in urmatoarele situatii:

a. La solicitarea scrisa a organelor de ancheta judiciara (Politie, Parchet);
Solicitarea va cuprinde datele de identificare ale persoanei juridice respective (denumnire, sediu,

cod fiscal), nt. dosar de ancheta, va purta numar de iesire, numele si prenumele reprezentantului
legal si stampila unitatii respective.
b. La solicitarea instantelor judecatoresti;
Solicitarea va cuprinde datele prevazute la lit. a), precum si numarul dosarului de instanta,
completul,termenul, obiectul, partile.

a. La solicitarea instututiilor de Medicina Legala - Comisiilor de expertiza medico - legala,
conform prevederilor art.2, art.ls si art.l7 din Ordonanta Guvernului nr.l 12000, privind
orgatizarea si functionarea institutiilor de Medicina Legala.

b. La solicitarea unei Comisii de Experttza t Capacitatii de Munca, respectiv Comisii
pentru expertizarea gradului de Handicap, conform art.16 si 17 din Ordinul Ministrului
Sanatatii si Secrertarului de stat pentru persoanele cu handicap nr. 90 I 2002 si Legii 448 I
2006.

c. La solicitarea medicului de familie, care trebuie sa cuprinda datele de identificare ale
cabinetului (nume si prenumele medicului de familie, numarul si data inregistrarii in
Registrul unic al cabinetelor de medicina ile familie, sediul, nr. de fisa medicald. al
pacientului inscris pe lista medicului respectiv). Cadrul legal: art. 228 alin. (1) din Legea
nr.95 12006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare.
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d. La solicitarea Casei de asigurari de Sanatate, in cadrul derularii contractului de fumizare
de servicii medicale spitalicesti, conform art.249 si 251 din Legea nr. 95 12006, privind
reforma in domeniul sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare.

e. La solicitarea unei alte unitati medicale. Solicitarea va cuprinde datele de identificare ale
respectivei unitati sanitare (denumire, sediu, cod fiscal), va purta semnatura reprezentantului

^ legal si stampila unitatii.
In solicitare, se va preciza scopul pentru care aceasta a fost formulatd

Art.183 Actele uzuale eliberate frecvent in spital, la cererea pacien{ilor sunt:
- Certificate medicale, care cuprind toate interndrile pe care pacientul in cauz6.le-a alut in Spital,
cu diagnosticele la externare, secfia in care pacientul a fost internat gi numele medicului care la
externare a semnat gi parafat diagnosticul.
Astfel de Certificate se redacteazd,la cererea pacientului sau a reprezentatntului legal al acestuia, de
reguld in atentia Comisiei de Expertizd sau a Comisiei de Handicap.

PRELUCRAREA DATELOR CU CARACTER PERSONAL

Art.184 In conformitate cu art.27 din Legea nr.667121.11.2001 si Ordinul Avocatului
Poporului nr.52118.04.2002 pentru protectia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter
personal si libera circulatie a acestor date, precum si cu privire la riscurile pe care le comporta
prelucrarea datelor cu caracter personal va facem cunoscute urmatoarele atributii pentru a indeplini
cerinfele minime de securitate a prelucririlor de date cu caracter personal:

o prelucrarea datelor se va face numai de cdtre utilizatori desemnati;
o utilizitorii desemnafi vor accesa datele cu caracter personal numai in interes de serviciu;
. operatorii care au acces la date cu caracter personal au obligatia de pastra confidenfialitatea

acestora;
o se interzice folosirea de citre utilizatori a programelor software care provin din surse exteme

sau dubioase, existdnd riscul ca odata cu accesarea acestor programe sa pdtrund[ in sistem
virugi informatici ce pot distruge bazele de date existente; se interzice descarcarea de pe
internet a altor programe decdt cele instalate de personalul compartimentului de informatica,
a fiqierelor cu muzica, filme, poze etc;

o in programul SIUI, persoanele desemnate vor accessa doar datele secfiei sau cabinetului unde
Iucreaza, pentru a evita disfi,rnction alitatea programului;

. operatorii sunt obligafi sa isi inchida sesiunea de lucru atunci cand pdrdsesc locul de munca;
o incdperile unde sunt amplasate calculatoarele trebuie sa fie incuiate atunci cand nu se afla

nimeni acolo;
o terminalele de acces folosite vor fi pozitionate astfel incat sa nu poata fi vdzute de public;
o utilizatorul care primegte un cod de identificare si un mijloc de autentificare trebuie sa

pdstreze confrdentialitatea acestora.
o incalcarea acestor dispozitii va duce la interzicerea accesului la sistemul informatic sau chiar

la sanctionarea disciplinara a salariatului.

Responsabilitati privind gestiunea datelor si informafiilor medicale.
Art.185 Func{ia de gestiune a datelor si informaliilor medicale se refera la centralizarea,

administrarea, protejarea si asigurarea back-up-ului datelor atat cu caracter general cat si cele cu
caracter confidential.

Art.186 Acest lucru se realizeaza prin metode specifice, avand ca suport atat partea
structurala organizatorica -infrastructura IT, proceduri de lucru departamentale, proceduri legate de
securizarea confidentialitatii datelor cat si partea de management -organizare amodului de lucru prin
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stabilirea unor ierarhii administrative ce definesc accesul unic al fieclrui utilizator la datele solicitate

Art.187 Responsabilul privind gestiunea datelor este specific fiecdrei activitati opera{ionale.
Astfel, directorul financiar contabil este responsabil in ceea ce priveqte structura si managementul
datelor cu character contabil, geful compartimentului statistica este responsabil pentru procesarea in
buna regula a datelor centralizate precum si limitarea accesului frzic la datele respective, geful
fiecdrei sectii este responsabil cu confidentialitatea datelor mentionate in FOCG, iar angajatul
rdspunzdtor de suportul IT fiind in masura sa gestioneze datele cat si fluxul acestora din punct de
vedere hardware si software.

Art.188 In conforniitate cu art.27 din Legea m.66712L 11.2001 (conform anexa 1 atasata
prezentei) si Ordinul Avocahrlui Poporului nr. 52118.04.2002 pentru protectia persoanelor cu privire
la prelucrarea datelor cu caracter personal si libera circula{ie a acestor date, precum si cu privire la
riscurile pe care le comporta prelucrarea datelor cu caracter personal, va facem cunoscute
urmatoarele atributii pentru a indeplini cerintele minime de securitate a prelucrdrilor de date cu
caracter personal:

- prelucrarea datelor se va face numai de cdtre utilizatori desemnafi;
- utilizitorii desemnali vor accesa datele cu caracter personal numai in interes de

serviciu;
- operatorii care au acces la date. cu caracter personal au obligalia de pastra

confiden{ialitatea acestora;
- se interzice folosirea de cdtre utilizatori a programelor software care provin din surse

externe sau dubioase, existAnd riscul ca odata cu accesarea acestor programe sa pdtrundd in sistem
viruqi informatici ce pot distruge bazele de date existente; se interzice descarcarea de pe internet a
altor programe decdt cele instalate de personalul compartimentului de informatica, a fiqierelor cu
muzica, filme, poze etc;

- in programul SruI, persoanele desemnate vor accesa doar datele sec{iei sau
cabinetului unde lucreaza, pentru a evita disfunctionalitatea programului;

- operatorii sunt obligaJi sa isi inchida sesiunea de lucru atunci cand pdrdsesc locul de
munca;

- incdperile unde sunt amplasate calculatoarele trebuie sa fie incuiate atunci cand nu se
afla nimeni acolo;

- terminalele de acces folosite vor fi pozitionate astfel incat sa nu poata fi vdzute de
public;

- utilizatorul care primegte un cod de identificare si un mijloc de autentificare trebuie sa
pdstreze confiden{ialitatea acestora.

- incalcarea acestor dispozitii va duce la interzicerea accesului la sistemul informatic
sau chiar la sanctionarea disciplinara a salariatul
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CAPITOLUL XXII . NORME OBLIGATORII SI DISPOZTII FINALE

Art.189 Accesul in unitate se rcalizeazd astfel:
a) pebazd de legitimatie/ecuson pentru personalul propriu;

. b) pentru personalul din afara unitdfi venit in interes de serviciu pe bazd de buletin de
identitate sau legitimalie de serviciu;

c) pentru studenli pebazd,de legitimalie de student;
d) pentru vizitatorii bolnavilor, in cadrul unui program bine stabilit, pentru vizitarea

acestora pe baza unei legitimatii/ecuson;
e) pentru reprezentan{ii presei numai cu acordul managerului spitalului care va nominaliza

in mod explicit locul in care se poate filma sau persoanele cdrora li se poate lua interviu cu
respectarea drepturilor pacienlilor la intimitate. Pentru aceasta reprezentantii mass-media vor face
demersuri scrise sau verbal in vederea oblinerii acordului de principiu. ln vederea desfbgurarii
fluente a acestei activitali managerul spitalului va nominalizavn reprezentant al spitalului care va fi
desemnat purtdtor de cuvant al institutiei.

Art.190 - (1) Programul de vizitd al aparfindtorilor pacienlilor internali, stabilit in
conformitate cu prevederile Ordinului MS nr. 128412012 privind reglementarea programului de
vizite al aparfindtorilor pacienfilor internaJi in unitdtile sanitare publice, se reafizeazd astfel: de luni
pAni vineri in intervalul orar 15,00 - 20,00, iar in zilele de sdmbdtd gi duminica programul de vizitd"
se realizeazd intre orele 10,00 - 20,00.

(2) Num5rul de vizitatori pentru un pacient internat intr-un salon cu mai mult de 3 paturi nu
poate fi mai mare de 3 persoane qi pot fivizitali maximum 2 pacien[i in acelasi timp.

(3) Vizitatorii sunt indrumati la patul pacientului de un cadru mediu desemnat de qeful
desecJie sau de asistenta sefa.

(4) In situalia prevazutd la alin. (2), pentru a da posibilitatea vizitei gi pentru ceilalfi pacienti,
dacd existd solicit[ri in acest sens, durata vizitei va fi limitatdla 60 de minute.

Art.L91 -Yizitarea pacienJilor in secliile/compartimentele de terapie intensivd este permisd
ziknc doar membrilor familiei, respectiv pdrinJi, copii, surori/frali, cu condiJia ca vizita sd se facd
individual sau cel mult doui persoane, cu respectarea procedurilor interne.

Art.lgz - (l) SecJiile/Compartimentele de terapie intensivd au obliga{ia de a avea un numir
de telefon prin care se asigurd informarea familiei de cdtre medicul curant sau medicul de gard6
despre starea gi evolulia pacientului. Aparfindtorii vor fr informati despre acest numir de telefon la
internarea sau la transferul pacientului in seclialcompartimentul respectivd/ respectiv.
(2) Pentru pacienlii internaji pe oricare dintre sectiile/ compartimentele unitdfi sanitare, la solicitare,
membrii familiei pot discuta direct cu medicul curant in timpul programului zilrnc de lucru al
acestuia, inbaza urnui program stabilit de medicul sef/coordonator de secjie/compartiment, aprobat
de directorul medical gi afiqat la loc vizibil la intrarea in unitatea sanitarS.

Art.193 - (1) Prin exceptie de la prevederile art. l, in cazul pacienfilor in stare criticl sau
terminali, indiferent de sec{ialcompartimentul in care aceqtia sunt internaJi, familia are dreptul de a
vizita pacientul zilnic, indiferent de ora, sau poate solicita prezen\a permanent[ ldngn pacient a unui
singur membru de familie, cu acordul medicului curant, dac[ conditiile din secfia/compartimentul
respectivd/respectiv permit acest lucru. In caz contrar, se va asigura accesul familiei periodic la
pacient, asigurdndu-se un spaliu adecvat de agteptare, in apropierea sectiei/compartimentului
respective/respectiv.
(2) In cazul pacientilor internati care au un grad redus de mobilitate din cauza patologiei prezentate,
pe oricare dintre secfiile/compartimentele din unitatea sanitard, accesul unei persoane poate fi
permanent.

Art.lg4 - (1) In cazul copiilor internaJi la Comp. Pediatrie se asigwd prezen\a cu caracter
permanent a unuia dintre pbrinfi, dac6 se solicitd acest lucru.
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(2) in cazul copiilor pdni la 14 an internali in oricare dintre secliile/compartimentele din
unitatea sanitard se acceptd prezenlaunui aparfindtor permanent, dacd se solicitd acest lucru.

(3) In cazul copiilor cu vdrsta cuprins intre 14 si 18 ani internali in oricare dintre
sectiile/compartimentele din unitatea sanitard se poate accepta prezenla unui aparfindtor permanent,
cu acordul qefului de sec{ielcoordonatorului de compartiment.

Art.195 Conducerea unit[tii sanitare publice are obliga{ia de a instrui angajatii serviciului de
pazd".propriu gi pe cei ai firmelor de pazd,, dupd, caz, asupra programului de vizite, oblinAnd o
declaratie de la fiecare dintre acegtia prin care se angajeazd si respecte aplicarea programului
respectiv gi sg nu pretindd sau si primeascd niciun fel de atentii in vederea permiterii accesului in
afara programului de viirta. in cazul incdlcdrii acestor prevederi se vor aplica sanc{iuni
administrative, pAnd la desfacerea contractului de munca pentru persoana care se face vinovatd, sau
incetarea contractului cu firma de prestdri servicii de pazd..

Art.196 (1) Accesul in spital al vizitatoilor este permis numai cu respectarea urmdtoarelor
condiJii:

a) accesul se face in baza documentului de identitate gi inscrierii in registrul special al
vizitatorilor;

b) accesul se permite numai persoanelor cu Jinutd decent6;
c) pe toata perioada prezentei in incinta spitalului, vizitatorii trebuie sd poarte la vedere

ecusonul care ii atesta aceasta calitate.
(2) Dacd managerul spitalului stabilegte o perioadd de carantind, conform dispoziliilor

Direc{iei de Sdndtate Publici Iaqi, in aceastd perioadd se limiteazd sau se interzice, dttpd. caz, accesul
vizitatorilor in spital.

A:rt.197 (1) Este interzisa vizitatorilor:
- introducerea de alimente contraindicate regimului dietetic al bolnavului;
- introducerea de bduturilor alcoolice;
- discutiile neplicute ce pot afectapacien{ii, vor respecta linigtea celorlalli bolnavi internati;
- fumatul in unitate.

Art.198 Q)Yizitatorii trebuie sa respecte orele de vizita si sa dea curs indicatiilor medicilor,
personalului sanitar sau, de paza.

Pogramul de vizite va fi afiqat la toate intrdrile in spital, in mod vizibil qi accesibil
vizitatorilor.

Este strict interzisd perceperea de taxe pentru vizitarea pacienJilor in unitdlile sanitare
publice.

Conducerea are obligatia de a instrui angajafii serviciului de pazd,propriu gi pe cei ai firmelor
de pazd., dttpd. caz, asupra programului de vizite, obfindnd o declaratie de la fiecare dintre acegtia
prin care se angajeaz[ sd respecte aplicarea programului respectiv gi sd nu pretind[ sau sd primeascd
niciun fel de atentii in vederea permiterii accesului in afara programului de vizitd. in cazul incdlcdrii
acestor prevederi se vor aplica sanctiuni administrative, pdnd la desfacerea contractului de munci
pentru persoana care se face vinovatd, sau incetarea contractului cu firma de prestdri servicii de pazd

Art.199 Prevederile privind sectoarele si zonele interzise accesului public
(1) Este interzis accesul persoanelor strdine in spital in zonele cu risc: ATI, Bloc Operator,
sterilizare centralizald,. laboratoare, depozite de deqeuri medicale periculoase, stafie de oxigen,
centrala termica, zona administrativa -informafii clasificate-secret de serviciu, ca.mera serverelor,
arhiva, camera unde este seiful pacientilor precum gi in orice altd, zon6, stabilitd de managerul
spitalului. Excepfie fac cazurile speciale aprobate de gefii de seclie qi vizate de managerul spitalului.
(2) Inc[perile in care nu au acces persoanele striine au la intrare anunluri in acest sens.
(3) Pe durata vizitelor, personalul medico- sanitar ia toate mdsurile necesare pentru respectarea cu
strictele a interdicfiilor de acces in zonele precizate la alin. (1), a regulilor de acces gi circulatie in
spitfl, precnm gi a normelor de conduifi, civilizat6,.
(4) In cazul apai{iei oricdror nereguli, personalul medico sanitar sesizeazd de urgenta serviciul de
pMd.
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(5) Circuitul vizitatorilor qi insotitorilor in incinta spitalului este foarte important deoarece pot
reprezenta un potential epidemiologic crescut prin frecventa purtdtorilor de germeni qi prin
echipamentul lor posibil contaminat.
(6) Vizitarea bolnavilor se va face numai in orele stabilite de conducerea spitalului in conformitate
cu normele legale.
(7) In timpul vizitei, vizitatorii vor purta un echipament de protecJie primit la intrarea in sectiaclinica
si care va fi indepartatla ieqire.
(8) Circuitul insolitorilor este asemanator cu cel al bolnavilor. Circulalia insotitorilor in spital trebuie
limitata numai la necesitate.

Art.200 Unitatea elte obligata sa respecte anomimatul pacientului si a confidentialitatii
acestuia:

in acest context, unitatea intreprinde urmdtoarele mdsuri:
- fiecare salariat semneazd acordul de confidenfialitate privind datele cu caracter personal la

care are acces, conex contractului individual de munc6;
- prevederi cu privire la pistrarea confidenJiafitefii datelor inscrise in fiqele de post;
- implementarea unor proceduri de lucru privind pdstrarea anonimatului pacientului qi a

confidenfialitdtii;
- protocol informare pacienti referitor la prelucrarea datelor cu caracter personal,
- consimldmant scris pentru ttllizarea datelor din dosarul medical, in scop gtiintific;
- eventualele reclamalii ale pacientilor referitoare la incdlcarea dreptului la confidentialitate

sunt analizate de cdtre Consiliul de Eticd.
Dosarul medical al pacientului reprezintd documentatia de eviden{6 medicald ce contine

informaliile despre starea s[ndtdJii frzice gi psihice, precum qi rezultatele investigafiilor,
tratamentelor gi ingrij irilor medicale primite.

Toate informaJiile privind starea pacientului, rezultatele investiga{iilor, diagnosticul,
prognosticul, tratamentul, datele personale sunt confidentiale chiar qi dupd decesul acestuia.

Informatiile cu caracter confiden{ial pot fi furnizate numai in cazil in care pacientul iqi dn
consimtdmAntul explicit sau dacd legea o cere in mod expres.

ln cazvl in care informafiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditali,
implicati in tratamentul pacientului, acordarea consimJ[mAntului nu mai este obligatorie.

Orice amestec in viata privatd,, familiald a pacientului este interzis, cu exceptia cazurilor in
care aceastd imixtiune influenfeazdpozitiv diagnosticul, tratamentul ori ingrijirile acordate gi numai
cu consimlAmand pacientului.

Sunt considerate exceplii cazurile in care pacientul rcprezintd, pericol pentru sine sau pentru
sdndtatea public6.

Medicul va p[stra secretul profesional gi va acfiona in acord cu dreptul legal al fiecdrei
persoane la respectul viefii sale private din punctul de vedere al informaliilor referitoare la sdndtatea
sa. Obligalia medicului de a pdstra secretul profesional este opozabilS. inclusiv fa!d, de membrii
familiei persoanei respective, acesta persistd qi dupd ce persoana respectivd a incetat sd ii he
pacient sau a decedat.

Derogdrile de la dreptul fiecdrei persoane la respectul viefii sale private din punctul de vedere
al informaJiilor referitoare la sindtate sunt numai cele prevdzute in mod expres de lege.

Art.20l Accesul la informatiile de interes public se face din oficiu sau la cerere, prin
intermediul persoanei desemnate in acest scop, in conformitate cu dispozitllle cuprinse in Legea
nr.54412001 privind liberul acces la informatiile de interes public si Hotararea Guvernului
nr.1232002 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a Legii nr.5441200I.

Art.202 Spitalul are desemnat un purtator de cuvant, care este persoana abllitata sa furnizeze
informatii de interes public;

Art.203 In situatia in care datele solicitate pot fi furnizate de o alta persoana, aceasta poate
angaja discutia la caz dupa prealabila informare a mandgerului spitalului;

Art.204 Consultarea unor documente medicale de catre reprezentantii mass media este
posibila numai dupa acordul de principiu al conducerii spitalului. Reprezentantii mass - media vor
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face demerswi scrise sau verbale in vederea obtinerii acordului conducerii unitatii. Se va respecta
dreptul pacientilor la intimitate.

Art.205 In cadrul spitalului reprezentantii mass-media vor fi insotiti de purtatorul de cuvant al
unitatii si vor respecta circuitele functionale ale spitalului.

Art.206 Orice salariat al spitalului, in calitatea sa de cetatean, are dreptul sa se exprime public
in orice chestiune de interes genera, cu conditia ca exprimarea sa sa fie facuta in calitate individuala
si sa nu creeze aparenta ca vorbeste in numele institutiei fara a avea mandat expres in acest sens.

Art.207 Este interzisa publicitatea oricarui medicament pentru care nu exista o autorizatie de
punere pe piata.

Toate materialele promotionale ale unui produs destinate profesionistilor din sectorul sanitar
trebuie sa fie in concordanta cu rez,rmatul caracteristicilor produsului aprobat de Agentia Nationala
a Medicamentului si insotite de catre acesta.

Publicitatea unui medicament trebuie sa incurajeze folosirea rationala a produsului,
prezentandu-l in mod obiectiv, farc a-i exagera calitatile si fara sa induca in eroare. Publicitatea
trebuie sa fie onesta, adevarata si corecta. Publicitatea trebuie sa evite orice sustinere sau
reprezentare in masura sa induca in eroare consumatorul, chiar si prin omisiune, ambiguitate sau
exagerare.

Publicitatea destinata profesionistilor din sectorul sanitar poate fi facuta atat pentru
medicamentele fara prescriptie medicala, cat si cele cu prescriptie medicala.

In cadrul spitalelor, va exista un spatiu destinat publicitatii pentru medicamente si el va fi
prestabilit de catre conducerea spitalului.

Intalnirile dintre reprezentantii firmelor de medicamente si medicii specialisti se vor desfasura
dupa un program orgarizat si aprobat de catre conducerea spitalului.

Continutul materialului publicitar trebuie notificat catre conducerea spitalului.
Oferirea de mostre de catre firmele de medicamente pentru medicii specialisti din spitale

trebuie sa se desfasoare dupa un program aprobat de conducerea spitalului.
Art.208 In intreaga lor activitate, toate cadrele medico-sanitare vor adopta o conduita

civilizata, politicoasa, neomitand formulele si saluturile de politete, atatfata de pacienti cat si fata de
insotitorii si vizitatorii acestora.

Toti salariatii spitalului precum si personalul ce deserveste paza si curatenia (care pot fi
angajati ai unor firme de prestari servicii), vor actiona intr-un climat de liniste care sa asigure
confort psihic pacientilor, evitand pe cat posibil, orice disconfort fonic ( prin ton ridicat, zgomote ale
utilajelor si dispozitivelor cu care isi desfasoara activitatea) cu preponderenta in perioadele destinate
odihnei pacientilor.

Atat medicii cat si personalul cu pregatire medie si auxiliara, se vor comporta cu pacientii si
apartinatorii acestora intr-o maniera care sa excluda orice posibilitate de interpretare din partea
acestora ca se doreste sau se urmareste o remunerare a actului medical si de ingrijke, alta decat cea
prevazrta de actele normative in vigoare, respective decat salariul obtinut pe statul de plata.

Art.209 Respectarea prevederilor prezentului Regulament este obligatorie pentru toti angajatii
spitalului.

Art.210 Regulamentul Intern poate fi modificat sau completat, ori de cate ori necesitilile
legale de orgarizare, funcJionare qi disciplina muncii in unitate le cer.

Art.2ll Regulamentul Intern va fi prelucrat cu toti angajatii, pe sec(ii qi compartimente,
incheindu-se proces - verbal sub semndturd de luare la cunoqtinfd.

Art.zl2 Pentru personalul incadrat dupd intrarea in vigoare a Regulamentului Intern,
prelucrarea se face de cdtre qeful secfiei (compartimentului) in care acesta se angajeazd, confirmarea
anexandu-se la contractul de munc6.
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ANIEXA NR. 1

Programul de utilizare a liftului, cu respectarea circuitelor spitalului:

6:45-
7 :15

7:15-
8:00

8:00-
9:00

9:00-
12:0

12:00-
12:30

12230-
l3:30

l3:30-
14:00

14:00-
14:30

l4:30-
l7:00

l7:00-
l7:30

17:30-
18:30

18:30-
19:00

Lenjeria
curate

x

Program
curatenie si
dezinfectie

X X X X

Materiale
sanitare,
medicamen
te

X X

Alimente x x X
Pacienti
exnlorari

X

Pacienti x
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ANEXA NR.2

Program de dezinfec{ie pe salon ;i pe spital

PLAN DDD 2015
SPITALUL CLINIC DE PNEUMOFTIZIOLOGIE IASI SSCIN

Felul
actiunii

Locul actirurii Termen Cine efectueazi Cine supravegheazl

Curlfenie/
Dezinfec{ie

curentl

Saloane. rezerve

Zilnic
Asistent medical

Infirmieril
Asistent medical

Asistent gef

$ef loc de muncil
SSCIN

Cabinete consultatii
Bloc operator / anexe
ATI / anexe
Sili de pansamente

Grunuri sanitare i b5i
Spafii de circulafie
comunl:
lifturi. scIri. holluri
Laboratoare. Farmacie

Oficii alimentare qi
slli de mese

Curifenie/
Dezinfecfie
periodicii

Saloane. rezerve Lunar
Infirmiera

Agent dezinfector Asistent qef
SSCIN

Cabinete consultatii Lunar
Bloc operator / anexe Slptiminal

Siili pansamente /
consultatii

SiiptiimAnal

Statii / snatii sterilizare Lunar
Bloc alimentar Trimestrial

Dezinfecfie
terminali

Spafiul in care a evoluat o
situafie de risc
enidemiolosic

Imediat Agent dezinfector
Infirmiera

Asistent qef
SSCIN

Dezinsecfie

Clinici medico-
chirursicale Trimestrial

Agent dezinfector
sau

lirmil angajatl
Asistent gef

SSCIN

Laboratoare
Bloc alimentar
Masazie haine

De necesitate

Farmacie
Ambulator intesrat
Stafie neutralizare degeuri
infectioase
Spatii demisol, subsol
Spafii anexe (vestiare,
denozite)

Derattzare

Clinici medico -

chirursicale Semestrial

Agent dezinfector Asistent qef
SSCIN

Bloc alimentar
Laboratoare
Ambulator intesrat

De necesitate

Spafii anexe (vestiare,
denozite)

Stafie neutralizare /
depozitare degeuri
infectioase
Spatii demisol. subsol
Platforma gunoi menaier
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ANEXA NR.3

Programul orar de curatenie a saloanelor/rezervelor si anexelor sanitare ale acestora:

Filtru medici j.___._-_il.p.._z.l s_i !e1,1gy_o.r_e _-_ _ _ _r_r.!tt_!g
Saptamanal
De necesitate

SPATIU/ Sectii IAIIIIVIV

ZONA PROGRAM CI]RATENIE SI DEZINT'ECTIE

ZILNICA PERIODICA TERMINALA

Hol 2 3xpezi lunar

Lift 2 4xoezi lunar

Scari acces 2 3xpezi lunar

Saloane 4 3-4xpezj, santamanal la eliberare salonuh'i

Gruouri sanitare din saloane 4 3 -4 x oe zi si la nevoie saotamanal la eliberarea salonului

---" 
I

Grup sanitar personal 2 3x oe zii si la nevoie saptamanal de necesitate

Dus z 3xoezi si la nevoie saptamanal de necesitate

boxe (materialecuratenie. lenierie) 2 zilnic santamanal de necesitate

SPATIU/ Bloc operator

ZONA PROGRAM CI]RATENIE SI DEZINFECTIE

ZILNICA PERIODICA TERMINALA

Hol 2 3xoezi lunar

Scari acces 2 3xpezt lunar

Sali de operatie

t,,..
'* Zilnic

Snatiu orelucrare instrumentar 4 de3-4 oioezi zllnic
Saptamanal
De necesitate

Sterilizare / sterilizare centrala a
J 3 ortlzi zilnic QepIel'-'rqe1

SPATIU/Teranielntensiva

ZONA PROGRAM CT]RATENIE SI DEZINFECTIE

ZILNICA PERIODICA TERMINALA

Hol 2 3xoezi lunar

Scari acces 2 3xpezi lunar

Saloane A
t:-

34 ortla Zilnic Tprt/lwn
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'.2
- l zilnii'

--'aiilii:i,.;,i,:':; 
:2'.,,r'

Spatiu supraveqhere paciente J 3 ori/zisi la nevoie zilnic Saptamanal

Grup sanitar personal J 3x pezisi la nevoie zilnic
Saptamanal
De necesitate

boxe (materialecuratenie, lenierie) 2 zilnic saptamanal de necesitate

Gruo Sanitar oacienti 4 3x pezisi la nevoie zilnic
Saptamanal
De necesitate

SPATIU/Radiolosie

ZONA PROGRAM CURATEIIE SI DEZINFECT]E

ZILNICA PERIODICA TERMINALA

Hol 2 3xoezl lunar

Scariacces 2 3xoezi lunar

Radiolosie/3 snatii 4 2 orlzt

Spatiu asteptare J 3 ori/zisi la nevoie zilnic Saotamanal

boxe (materialecuratenie. lenierie) 2 zilnic saptamanal de necesitate

Cabinet sefsectie/IVf edicr 2 zilnic santamanal lunar

SPATIU/BIoc Alimentar

ZONA PROGRAM CURATENIE SI DEZINFECT]E

ZILNICA PERIODICA TERMINALA

Hol 2 3x pezi Zilnic

Scariacces 2 3x pezi Zilnic
ti

J.

i

Zillrnc ,=2

lrrit

"i 
ic

Grup sanitar personal J 3x pezisi la nevoie zilnic De necesitate

dus 2 3x nezisi la nevoie zilnic de necesitate

Camere de prelucrare J 3 xoezi zilnic

Maeazii 2 3 xpezi zilnic

Spati i aere satefr i eorifi ce 2 3 xoezi zilnic

SPATIU/Laboratoare

ZONA PROGRAM CT]RATENIE SI DEZINTECT:E

ZILNICA PERIODICA TERMINALA

Hol 2 3xoezi Zilnic

Scariacces 2 3xoezi Zilnic

Cabinete de lucru ii: g 3xoen Zllnic i
:
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lanevoie De necesitate

SPATru/Ambulatoriu de specialitate

PROGRAM CI]RATEME SI DEZINT'ECTIE

LIDERI SINDICATE

\\y
N

Director Financiar-Contabil,
Ec. Adam *""*tufticoleta

/ffi
Birou f,rhor,

Yizat,
Consilier juridic
Jr. Alina Pricop

gfr'
ul

8of '
Filipeanu

oc

Director
Dr. Costica

jr. Tlba Iuliana




