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CONSILIUL LOCAL AL MUNICIPIULUI ORADEA

Municipiul Oradez, judetul Bihor, Piata Unirii, nr. 1, C.P. 410 100, Tel. +40 0259-437 000, Fax. +40 0259-437 544, E-mail: primarie/@oradea.ro

HOTARARE

pentru aprobarea REGULAMENTULUI DE ORGANIZARE $I FUNCTIONARE AL SPITALULUI CLINIC JUDETEAN DE URGENTA
BIHOR

Consiliul Local al municipiului Oradea, intrunit in sedinta ordinara din data de 28.11.2025;

Examinand Proiectul de hotarare aprobarea REGULAMENTULUI DE ORGANIZARE SI FUNCTIONARE AL SPITALULUI CLINIC
JUDETEAN DE URGENTA BIHOR;

Avand in vedere Referatul de aprobare al primarului Municipiuiui Oradea, Tn calitate de inifiator, inregistrat cu numarul
513154 din data de 26.11.2025;

Analizand Raportul de specialitate inregistrat cu numarul 513159 din data de 26.11.2025, intocmit de cétre Compartiment
Management San&tate si Educatie, prin care se propune Consiliului Local al municipiului Oradea aprobarea proiectului mentionat mai
sus;

Luénd in considerare:

e Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul s@natatii, republicatd, cu modificérile si completérile ulterioare (in special Titlul
VIl - Spitalele).

e Ordonanta de Urgentd a Guvemului nr. 48/2010 pentru modificarea si completarea unor acte normative din domeniul
sanatatii in vederea descentralizarii, care a fransferat spitalele din subordinea Ministerului S&natatii in subordinea
autoritatilor administratiei publice locale.

e Codul Administrativ - Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 57/2019, cu modificarile st completarile ulterioare, care
reglementeaza atributiile consiliilor locale Tn administrarea bunurilor si serviciilor publice de interes local, inclusiv a spitalelor
din subordine.

e Hotérari de Guvern (HG) si Ordine ale Ministrului Sanatati cu modificarile si completérile la zi, care stabilesc norme
metodologice, regulamente-cadru sau alte reglementari specifice aplicabife spitaleior pubtice.

Véazand avizul consultativ al Comisiei de specialitate a Consiliului Local,

In conformitate cu prevederile art.129 alin (2) lit. a), alin {7) fit c), art.139 alin(1) si art. 196 alin. (1) fit. a) din O.U.G. nr.
57/2019 privind Codul Administrativ, cu modificérile si completarile ulterioare,

CONSILIUL LOCAL AL MUNICIPIULUI ORADEA
Hotdraste:

Art1. Se aprobd REGULAMENTUL DE ORGANIZARE S| FUNCTIONARE AL SPITALULUI CLINIC JUDETEAN DE URGENTA
BIHOR.
Art.2. Ducerea la indeplinire a prezentei Hotérari se incredinteaza Serviciului Resurse Umane prin Compartimentul Management
Sanatate si Educatie.
Art.3. Prezenta Hotarére se comunica cu:

-Institutia Prefectului judefului Bihor;

-Primarul Municipiului Oradea;

-Serviciul Resurse Umane;

-Compartiment Management Sanatate si Educatie

PRESEDINTE DE SEDI
Nica Nicolae
Oradea, 28 noiembrie 2025 J
Nr. 830

Hotararea a fost adoptata cu unanimitate de voturi ,pentru”
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CAPITOLUL I - Dispozitii generale

Art.1. Date generale

Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor este unitatea sanitard cu paturi, de utilitate publici, cu
personalitate juridicé, care asigurdi asistentd medicald de specialitate, preventivi, curativd, de recuperare
§i/sau paliative a bolnavilor internati si a celor prezentati in ambulatoriu si functioneazi in baza Legii
nr.95/2006 privind reforma in domeniul sindidfii, cu modificarile si completirile aparute.

Unitatea sanitard furnizeazi servicii medicale in regim: ambulatoriu, de spitalizare de zi si
spitalizare continud, asigurdnd totodatd urgentele medico-chirurgicale din judetul Bihor. Prin Unitatea
de Primire a Urgen{elor (UPU), spitalul asigura asistentd medicala de urgentd in judetul Bihor, iar in
cazul unui aftux masiv de pacienti pune in aplicare Planul Alb. De asemenea, Spitalul Clinic Judetean de
Urgentd Bihor este prevazut cu un heliport care este destinat executirii misiunilor aeromedicale.

Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor rdspunde potrivit legii, pentru calitatea actuluj
medical, pentru respectarea conditiilor de cazare, igiend, alimentatie si dc prevenire a infectiilor ascciate
asisten{ei medicale ce pot determina prejudicii pacientilor. Pentru prejudicii cauzate pacientilor din
culpd medicala raspunderea este individuala.

Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor constituie In acelasi timp bazi de invatimént i
cercetare stiintificdi medicald care consolideazd calitatea actului medical, cu respectarea drepturilor
pacientilor, a eticii si deontologiei medicale. Aceste activitd{i se desfasoari sub Indrumarea personalului
didactic care este integrat in spital. Colaborarea dintre spitale si institutiile de invatamant superior
medical se desfisoard pe bazi de contracte incheiate in conformitate cu OMSP nr. 140/2007 pentru
aprobarea Melodologiei in baza cdreia se realizeazd colaborarea dintre spitale si institufiile de
invdidmadnt superior medical, respectiv unitdtile de invdjdmdnt medical

Spitalul Clinic Judetean de Urgen{i Bihor dispune de o structurd complexd de specialitiii
medicale, aprobati prin Dispozita Primdriei Oradea nr.1957/22.12,.2022 avand un numir de 42 de sectii
si 7 compartimente, 1865 de paturi pentru spitalizare continud si 100 de paturi pentru spitalizare de zi,
sectiile avand o dotare medicald corespunzitoare, personal calificat, specializat si acreditat conform
normnelor in vigoare.,

Activitatea economici si tehnico-administralivd este organizatd pe servicii, birouri si
compartimente functionale conform structurii organizatorice stabilitd de Comitetul Director al spitalului
si avizatd de citre Primaria Municipiului Oradea.

Art.2. Date privind Infiintarea

Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor a fost infiintat prin Decizia nr. 261/10.06.1985 fiind in
subordinea Consiliului Local Oradea.

in baza prevederilor OMS nr.1408/2010 privind aprobarea criteriilor de clasificare a spitalelor
in funcfie de competentd, precum §i OMS nr. 323/2011 privind aprobarea metodologiei si a criteriilor
minime obligatorii pentru clasificarea spitalelor in funcfie de competentd, cu modificdvile ulterioare,
OMS nr. 5741/2024 pentru aprobarea metodologiilor privind avizarea infiinfdrii, desfiinicvii spitalelor
Pprivate, precum §i avizavea structurii orgaomizatorice, reorganizarii, schimbdrii sediului si g denumiriior
spitalelor publice si private, precum si OMS nr. 834/2011 privind aprobarea Criteriilor pentru
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clasificarea pe categorii a unitdtilor si subunitdtilor sanitare, stabilivea nivelului de salarizave pe grade
pentru personalul cu functii de conducere, precum si functiile care beweficiazd de un numdr de clase
suplimentare fajd de salariul de bazd, Spitatul Clinic Judetean de Urgentd Bihor este unitate sanitar¥ de
categoria a 1I-a.

Art.3. Forma juridied

Spitatul Clinic Judetean de Urgenta Bihor este o institutie publici, finanfatd din venituri proprii,
aflati in subordinea Consiliul Local Oradea si a Primdriei Municipiului Oradea si se afld in relatie
contractuald cu Casa de Asiguriiri de Snitate a Judetulni Bihor.

Art.4. Sediul
Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor, are sediul social in Oradea, strada Gheorghe Doja
nr.65, telefon: 0259-434.406, fax: 0259-417.169, e-mail: spitalul.judetean(@rdsor.ro, web site:
https://spitaljudetean-oradea.ro/.
in afara sediului social, Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor isi desfigoard activitatea in
urmitoarele locatii:
- Oradea, str. Gheorghe Doja nr. 65 - Stationar |
- Oradea, str. Corneliu Coposu nr. 12 - Stationarul I
- Oradea, Calea Clujului nr. 50 - Stationarul 11
- Oradea, str, lzvorului nr, 57 - Stationar IV
- Oradea, str. L. Pasteur nr. 26 - Stationar V
- QOradea, str. Republicii nr. 37 - Stationar VI
- Oradea, Aleea Strandului nr. 18 - Stationar VII

Art.5. Atributiile generale ale spitalului

Atributiile institutiei, activititile si sarcinile personalului sunt reglementate prin norme
elaborate de ciitre Ministerul Sanatatii si supuse controlului acestuia. Problemele de eticd si deontologie
medicald sunt de competenia, dupd caz, a Colegiului Medicilor din Romaénia, Colegiul Medicilor
Stomatologi, Celegiului Farmacigtilor din Roménia, a Ordinului Biochimistilor, Biologilor si
Chimistilor, Colegiul Farmacistilor, Colegiul Psihologilor, Colegiul Fizioterapeutilor, Colegiul
Kinetoterapeutilor sau a Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali
din Romania.

Relatiile de muncd sunt reglementate de Codul Muncii aprobat prin Legea nr.53/2003, precum
si de Contractul Colectiv de Munci la nivel de unitate.

Regulamentul de Organizare si Functionare al Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor este
elaborat de catre conducerea spitalului si aprobat de catre plenul Consiliului Municipiului Oradea.

Principalele atributii ale Spitalului sunt:

a) asigurd, pe bazi de contract incheiat cu Casa de Asigurdri de San#tate, servicii de asistentd
medicali curativi spitaliceascd si in ambulatoriul integrat de specialitate clinici si paraclinici;

b) acordi asistentdi medicald Tn cazuri de urgente medico-chirurgicale tuturor categoriilor de
asigurati, indiferent de casa de asigurdri de sénétate unde se vireazd coniributia la asigurédrile sociale de
sanatate;

¢) acordi asistentd medicald de specialitate sau asiguri continuitatea acesteia tuturor persoanelor
cu vérsta cuprinsd intre 15 51 21 de ani;



d) acordd servicii de asistentd medicald curativd si profilacticd in specialitdti clinice si
paraclinice, contra cost, la cerere, in conformitate cu reglementirile legale in vigoare;

e) elibereazd la cerere, contra cost, adeverinte medicale, certificate de sénitate pentru
conducitorii auto, de portarmé, prenuptiale si alte documente medicale legale, In conformitate cu
legislatia in vigoare;

f) desfdsoard activitafi de invi{mant universitar, postuniversitar si de cercetare stiinificd
medicald si farmaceutic;

g) stabileste asocieri investitionale in domenii medicale si partencriate de tip public-privat, cu
aprobarea ordonatorului principal de credite;

h) asigurd conditii de investigatii medicale, tratament, cazare, igiend, alimentatie si de prevenire
a infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sinatitii;

i} asigurd conditii pentru prevenirea si combaterea bolilor transmisibile, a bolilor profesionale,
cronice si degenerative;

j) acorda servicii medicale preventive, curative, de recuperare §i paliative ce cuprind: consultagii,
investigatii, stabilirea diagnosticului, tratamente medicale si/sau chirurgicale, ingrijire, medicamente,
materiale sanitare, dispozitive medicale, cazare gi masa;

k) indeplineste orice alte functiuni i atributii stabilite de lege in domeniul siiu de activitate;

1) asigurdl prin Unitatea de primire urgente si prin Camerele de gardi ingrijirea pacientului critic,
respectiv acordarea primului ajutor calificat;

m) asigurd transferul bolnavulvi, dupd caz, intre seciile spitalului, respectiv transferul
pacientului critic, n conditii de siguranta, cu asigurarea monitorizirii continue si a suportului vital, citre
o altd unitate medicald de nivel superior, in baza unei evaluari medicale si a unui plan terapeutic stabilit;

n) asigurd prim ajutor calificat si asisten{i medicald de urgenfd, care se acordd fird nicio
discriminare legatd de venituri, sex, virstd, etnie, religie, cetifenie, apartenentd politici etc. si indiferent
dac# pacientul are sau nu are asigurare medicala.

Art.6. Politica referitoare la Calitate
Valorile spitalului sunt:
— Respectarea dreptului la ocrotirea sinatitii populatiei;
-— (arantarea calitétii si sigurantei actului medical;
—— Cresterea rolului serviciilor preventive, curative;
— Asigurarea accesibilititii la servicii;
—— Respectarea dreptului la libera alegere si a egalititii de sanse;
— Aprecierea competentelor profesionale si incurajarea dezvoltirii lor;
— Transparenta decizionali.
in calitate de operator de date cu caracter personal, Spitalul Clinic Judetean de Urgenti Bihor
(SCJUBH) urmdireste in permanentd si se asigurd ci prelucrarea datelor cu caracter personal respectii cu
strictete principiile si legislagia privind protectia datelor cu caracter personal, inclusiv prevederile
Regulamentului (UE) nr. 679/2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea
datelor cu caracter personal si libera circulatie a acestor date.

in vederea indeplinirii activititilor specifice, Spitalul Clinic Judetean de Urgenti Bihor
prelucreazi date In urmatoarele scopuri:
1. in scopul prestirii serviciilor medicale solicitate de citre pacienti,
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2. In scopul raportirii serviciilor medicale efectuate citre institutiile previzute de lege, spre
decontarea acestor servicii;

3. in scopul indeplinirii responsabilitatilor legale de fransmitere a datelor (individuale sau
statistice) cétre institutiile publice reglementate de lege;

4. In scopul prelucririlor statistice ale acestor date, statistici necesare pentru a putea rispunde
diferitelor solicitari primite de la institutii publice

5. In scopul realizarii/ monitorizirii/ evaludrii indicatorilor de management necesari pentru
imbunititirea sau mentinerea standardelor de calitate;

6. in scopul realizirii serviciilor medicale. gestionirii sistemelor si serviciilor de sanitate de catre
spital;

7. In scopul identificiirii persoanelor responsabile in cazul unor evenimente ce fac obiectul unei
anchete interne;

8. In scopuri de recrutare - in contextul prelucrdrii datelor candidatilor pentru angajare datele
personale ale acestora vor fi pastrate in termenul previizut de nomenclatorul arhivistic al spitalului;

9, fn vederea incheierii si executdrii contractelor de munei;

10.In scop de promovare in mediul online sau in mass-media, cu respectarea legislatiei in
vigoare;

11. In scopul gestiondrii programirilor, reclamatiilor, sugestiilor sau a oricdror solicitiri
telefonice/ on line;

12. in scopul imbuniititirii serviciilor (cum ar fi chestionarul de evaluare a satisfactiei), gestionirii
solicitarilor/ reclamatiilor primite din partea dumneavoastri si prezentarea analizelor necesare - in
contextul preluerdrilor de date ale pacientilor sau ale angajatilor;

13. in scopul furnizirii de date organelor de cercetare penali, instante judecitoresti in procese
penale, civile, etc. in scop de probatiune;

Art.7. Functiile spitalului
Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Bihor indeplineste prin sectiile, serviciile si compartimentele
din subordine, urmatoarele functii:

a. Functia de asistenti medicald se realizeazi potrivit atributiilor fiecirei sectii/ compartiment din
structura spitalului, urmdirindu-se realizarea dezideratelor optime privind asistenta medicali si a
programelor de sdndtate nationale, prin urméatoarele activitati:
o Asistenti medicali de urgenta
o Asiguri primirea, evaluarea si stabilizarea pacientilor critici prin Unitatea de Primiri
Urgente (UPU) sau Camerele de Garda.
o Acordd primul ajutor calificat si tratament de urgentii, inclusiv resuscitare si terapie
intensiva.
e Diagnostic si tratament de specialitate
o Oferd servicii medicale complexe si interventii chirurgicale in toate specialititile
medicale si chirurgicale.
o Asigurd investigatii paraclinice avansate (imagistics, analize de laborator, endoscopie
etc.).
e Transfer si suport interclinic



o Coordoneazi sau efectueazii transfernl pacientilor critici citre unitdti de rang superior
sau alte gpitale, daci este necesar.
o Primeste pacienti transferati din spitale cu resurse limitate.
o Activitate clinici si universitari
o Colaboreazd cu facultiti de medicind pentru desfasurarea activititii didactice si de
cereetare.
o Asigurd formarea profesionald a studentilor, rezidentilor, psihologilor precum si
celorlalte categorii profesionale.
e Cercetare stiintifici
o Participd la studii clinice, cercetiiti medicale si inovare In domeniul sanatatii.
o Susline publicarea de lucrari stiintifice si dezvoltarea medicinei bazate pe dovezi.
e Coordonarea activitdtii medicale la nivel judetean/ teritorial
o Are un rol strategic in gestionarea urgentelor majore, epidemiilor, catastrofelor sau
accidentelor colective.
o Colaboreazd cu structurile de ambulantd, SMURD, IS1J, SAJ, Directiile de Sinitate
Publici, etc.
° ingrijiri medicale continue si de recuperare
o Asigurd spitalizare continu si de zi, Ingrijiri post-acute, recuperare medicala si paliatie.

b. Functia de indrumare tehnici si metodologicd asupra activititii medicale desfasurate in spital se
realizeazi prin:
e Elaborarea, implementarea si actualizarea protocoalelor si ghidurilor de practici
medicald, n conformitate cu legislatia national si standardele profesionale in vigoare;
o  Suport metodologic si profesional acordat medicilor si echipelor medicale din spitalele din
reteaua judeteand;
e  Organizarea de cursuri, ateliere si sesiuni de formare continui, in colaborare cu institutii
academice si profesionale;
e  Monitorizarea calitatii actului medical si a modului de aplicare a procedurilor standardizate;
e  Sprijin in implementarea politicilor de sénditate publicd si in gestionarea situatiilor de urgenti
medicald la nivel judetean.

¢. Functia de promovare 2 activititii stiintifice din Spitalul Clinic Judetean de Urgents Bihor are ca
obiectiv promovarea activititii stiintifice si sprijinirea cercetdrii medicale in cadrul unititii, prin:
o Incurajarea si susfinerea personalului medical in desfasurarea de activititi de cercetare
stiintificd, individuale sau colective;
o Participarea la studii clinice si eercetiiri nationale si internationale, in colaborare cu institutii
academice, universitare §i centre de cercetare;
s Publicarea de articole si lucriri stiintifice in reviste de specialitate, promovand rezultatele
cercetdriior efectuate in cadrul spitaiului;
s  Organizarea si gizduirea de manifestiri stiintifice, cum ar i conferinie, simpozioane,
workshopuri si cursuri medicale;
o Sustinerea forméarii continue prin facilitarea accesului la resurse stiintifice, baze de date
medicale si programe educationale;




Integrarez cercetirii in practica medicald, contribuind astfel la imbunatitirea calititii
serviciilor oferite pacientilor.

d. Functia de personal sc realizeazd in cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor prin
gestionarea resurselor umane in conformitate cu normele legale si cu necesitétile institutiei, avind in
vedere asigurarea unui act medical de calitate. Aceastd functie presupune:

Planificarea, recrutarea, selectia si angajarea personalului medical, auxiliar, administrativ
si tehnie, n raport cu structura aprobati gi necesarul de personal;

intocmirea si actualizarea fiselor de post, a statelor de funetii si a organigramei spitalului;
Evaluarea performantelor profesionale ale angajatilor si coordonarea proceselor de promovare
sau redistribuire;

Organizarea si urmirirea programelor de formare profesionald continui, in acord cu
cerintele postului si reglementéirile In vigoare;

Aplicarea politicilor de motivare, recompensare si disciplinare a personalului, in
conformitate cu legislatia muncii si reglementirile interne;

Gestionarea relatiilor de muned si a dosarelor de personal, asigurnd respectarea normelor
privind sinditatea §i securitatea in munci.

e. Functia de statistici informatici a Spitalului Clinic Judetean de Urgenti Bihor se realizeazd prin
colectarea, prelucrarea, analiza si raportarea datelor medicale si administrative, in scopul fundamentarii
deciziilor de management si al asigurarii calitatii serviciilor medicale, Aceastd functie presupune:

Colectarea si centralizarea datelor medicale si statistice referitoare la activitatea sectiilor,
compartimentelor, structurilor ambulatorii si unitatilor de primiri urgente;

Utilizarea sistemelor informatice medicale pentru evidenta pacientilor, gestiunea fiselor
medicale si trasabilitatea actului medical;

Transmiterea rapoartelor statistice catre institutiile abilitate (Directia de Sanitate Publica,
Casa de Asigurdri de Sanitate etc.), conform reglementérilor legale in vigoare;

Furnizarea de date si analize statistice pentru elaborarea planurilor de management, evaluarea
performantei si Imbunititirea serviciilor medicale;

Monitorizarea indicatorilor de activitate si de performantd (ex. rata interndrilor, durata
medie de spitalizare. rata infectiilor nosocomiale ete.);

Asigurarea securitifii si confidentialitifii datelor medicale, in conformitate cu legislatia
privind protectia datelor cu caracter personal (GDPR).

f. Functia economic#, de gospodirire si administrativi a Spitalului Clinic Judetean de Urgenti Bihor
indeplineste functia economics, de gospodirire si administrativ, esentiald pentru sustinerea activitétii
medicale si buna functionare a spitalului. Aceasta functie include:

Planificarea, gestionarea si controlul resurselor financiare, in conformitate cu bugetul
aprobat si reglementirile in vigoare;

Evidenta contabili si intocmirea documentefor financiare (bugete, balante, situatii financiare,
raportiri citre institutiile abilitate);

Achizitia de bunuri, servicii si echipamente medicale si nemedicale, Tn baza legislatiei privind
achizitiile publice;



Asigurarea intretinerii si funcfiondrii infrastructurii spitalului (cladiri, instalatii, wijlitis
ete.);

Gestionarea stocurilor de medicamente, materiale sanitare, echipamente §i alte resurse
necesare desfasuriirii activitiatii medicale si administrative;

Organizarea serviciilor administrative si de suport (curdtenie, pazi, alimentatie, transport
ete.);

Asigurarea conditiilor de igiend, sigurantii si funcfionare conform normelor de sinatate
publica si de protectie a muncii.



CAPITOLUL 1I - Managementul spitalului

Art. 8. Managementul Spitalului Clinic Judetean de Urgenta Bihor este asigurat de cétre:
- Consiliul de administratie

- Manager

- Comitetul director

Art. 9. Consiliul de Administratie
Componenta Consiliului de administratie:
in conformitate cu Legea nr.95/2006 privind reforma in domeniul sandtdfii, s-a constituit n
cadrul Spitalutui Clinic Judetean de Urgenta Bihor, Consiliul de Administratie, care functioneazi avand
urmitoarea componenti:
- 2 reprezentanti al Ministerului S&ntati;
- 3 reprezentanti numiti de Consiliul Local Oradea, dintre care unul este economist;
- un reprezentant numit de Primarul Municipiului Oradea;
- un reprezentant al Facultatii de Medicind si Farmacie QOradea;
- un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor;
o un reprezentant al siructurii teritoriale a Ordinului Asistengilor Medicali Generalisti,
Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania, cu statut de invitat;
o un reprezentant al sindicatului din unitate cu statut de invitat.

Atributiile Consiliului de administratie

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

b) stabileste, cu avizul ordonatorului principal de credite, tema proiectului de management, In
concordanti cu nevoile unitd{ii sanitare;

c) organizeazi concurs pentru ocuparea functiei de manager in baza regulamentului aprobat prin
act administrativ al Primarului Municipiutui Oradea;

d) aprob# miasurile pentru dezvoltarea activitatii spitalului in concordanta cu nevoile de servicii
medicale ale populatiei si documentele strategice aprobate de Ministerul Sanatatii;

¢) avizeazi programul anual al achizitiilor publice Intocmit in conditiile legii si orice achizifie
directd care depiiseste suma de 50.000 lei;

f) analizeazi modul de indeplinire a obligatiilor de cétre membrii comitetului director si
activitatea managerului si dispune misuri pentru imbunatitirea activitatii;

g) propune revocarea din functie a managerului si a celorlalti membri ai comitetului director in
cazul in care constatd existenta situatiilor previzute la art. 178 alin. (1) si la art. 184 alin. (1) din Legea
nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sandtdfii;

h) poate propune realizarea unui audit extern asupra oricdrei activitiifi desfasurate in spital,
stabilind tematica si obiectul audituiui. Spitalul contracteaza serviciile auditorului extern in conformitate
cu prevederile Legii nr. 98/2016 privind achizitiile publice, cu modificrile si completirile ulterioare;

i) aproba propriul regulament de organizare si func{ionare, in conditiile legii.
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Metodologia de desfisurare 3 activitiiii Consiliulyj de Administraie Spitalului Clinic J udetean
de Urgen{d Bihor €ste reglementats prin prevederile Legii nr.95/2006 Privind veforma iy domeniyl

Art, 10. Comitetul Director
Componenta Comitetului direcior
In conformitate cy Legea nr.95/2006 $i OMSP . 921/2006, Comitety] Director functioneazj in
urméitoarea component:
- Manager;
- Director medical;
- Director financiar — contabijl;
- Director de ingrijiri;
- Responsabilut cy Mmanagementul calitatii serviciilor de sdndtate, in calitate de invitar
permanent ia sedintele Comitetulyi director;
- Medicui sef SPIAAM in calitate de invitat permeanent 13 sedintele Comitetuly; director,

Atributiile generale ale Comitety]y; director:
[. Elaboreazs planul de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, fn baza propunerilor scrise
ale consiliului medical;
2. Elaboreazs, pe baza propunerilor consiliului medical, planul anual dge furnizare de servicij medicale
al spitalului:
3. Propune Managerului, in vederes aprobrii:
a. numdrul de personal, Pe categorii si locuri de munca, in functie de reglementarile fn vigoare;
b. organizareg toncursurilor pentru posturile vacante, in urma consultirij ey sindicatele, conform
legii;
4. Elaboreazs regulamentul de Organizare gsj functionare, regulamentul interq $i organigrama
spitalului, 1 urma consultirii cy sindicatele, conform legii:
5. Propune spre aprobare managerului si Urnidreste implementarea de mésuri organizatorice privind

6. Elaboreaza proiectul bugetului de venituri si cheltuiel 4 spitalului, pe baza centralizarii de cire
compartimentu] economico-financiar propunerilor fundamentate de conducitorj sectiilor gj
Compartimentelor din structura spitatului, pe care 1l supune aprobrii manageruyuj:

7. Urmiregte realizarea indicatorilop privind execuiia bugetulni de venituri si cheltujelj pe sectii si
tompartimente, asigurind sprijin sefflor de sectii si compartimente pentru incadrarea in bugetul alocat;

8. Analizeazs propunerea consiliyly; medical privind utilizarea fondyly; de dezvoltare, pe care i
supune spre aprobare managerului;

9. Asigurs monitorizareg $i raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale, financiari,
economici precum si a altor date privind activitatea de Supraveghere, prevenire §i control, pe care le
prezinti Managerului, conform metodologiei stabilite;

10. Analizeazy, 15 propunerea consiliuju; medical, misurile pentru dezvoltares si imbunitifires
activitagii spitalului, in concordantd cu nevojle de servicii medicale aje pPopulatici, dezvoltares
tehnologiilor medicale, ghidurilor $i protacoalelor de practici medicala;
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11. Elaboreaza planul de actiune pentru situagii speciale §i asistenta medicald in caz de rdzboi,
dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale §i alte situatii de criza;

12. La propunerea consilinlui medical, intocmeste, fundamenteaza si prezintd spre aprobare
managerului, planul anual de achizitii publice, lista investitiilor si a lucriirilor de reparatii curente i
capitale care urmeazi si se realizeze Intr-un exercitiu financiar, in conditiile legii, §i rispunde de
realizarea acestora;

13. Analizeaza, trimesirial sau ori de cdte ori este nevoie, modul de indeplinire a obligatiilor asumate
prin contracte i propune managerului masuri de imbundtitire a activitatii spitalului;

14, fntocmeste informiri lunare, trimestriale si anuale cu privire la executia bugetului de venituri gi
cheltuieli, pe care le analizeazi cu consiliul medical si le prezintd autoritdtii locale, la solicitarea
acestora;

15. Negociazi, prin manager, directorul medical si directorul financiar-contabil, contractele de
furnizare de servicii medicale cu casele de asiguriri de s@nétate;

16. Se intruneste lunar sau ori de cite ori este nevoie, la solicitarea majorititii membrilor sai ori a
managerului spitalului si ia decizii in prezen(a a cel putin dova treimi din numirul membrilor séi, cu
majoritatea absolutd a membrilor prezenti;

17. Face propuneri privind structura organizatorici, reorganizareg. vestructurarea, schimbarea sediului
si a denumirii spitalului;

18. Negociaza cu seful de secie/laborator si propune spre aprobare managerului indicatorii specifici
de performan(d a managementului sectiel/ laboratorului/ serviciului, care vor f1 prevazufi ca anezd la
contractul de administrare al sectiei/ laboratorului;

19, Raspunde in fata managerului pentru indeplinirea atribuiilor care ii revin;

20. Analizeazi activitatea membrilor sii pe baza rapoartelor de evaluare si elaboreaza raportul anual
de activitate al spitalului.

Art. 11, Managerul

in conformitate cu OMS nr.1384/2010, managerul are in principal urmitoarele atributii:

(1) Obligatiile managerului in domeniul politicii de personal si al structurii organizatorice
sunt wrmatoarele:

1. stabileste si aprobd numirul de personal, pe categorii si locuri de munci, in functie de
normativul de personal in vigoare si pe baza propunerilor sefilor de sectii si de servicii;

2. aprob# organizarea concursurilor pentru posturile vacanie, numegte si elibereazi din functie
personalul spitalului;

3. repartizeazi personalul din subordine pe locuri de muncé;

4. probi programul de lucru, pe locuri de munci si categorii de personal, pentru personalul aflat
in subordine;

5. organizeazi concurs pentru ocuparea functiilor specifice comitetului director;

6. numeste si revocd, in conditiile legii, membrii comitetului director;

% incheie contractele de administrare cu membrii comitetului director care au ocupat postul prin
concuts organizat in conditiile legii, pe o perioadd de maximum 4 ani, Tn cuprinsul ciruia sunt previzuti
indicatorii de performanti asumati;

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

12



n

9. incefeazd contractele de administrare incheiate, inainte de termen, in cazul neindeplinirii
obligatiilor prevazute in acestea;

10. stabileste, de comun acord cu personalul de specialitate medico-sanitar care ocupd functii de
conducere specifice comitetului director si are contractul individual de munci suspendat, programul de
lucru al acestuia in situatia in care desfisoard activitate medicald in unitatea sanitari respectivi, in
conditiile legii;

11. numeste fn functic gefii de sectie, de laborator si de serviciu medical care au promovat
concursul sau examenul organizat in conditiile legii si ncheie cu acestia, in termen de maximum 30 de
zile de la data numirii in functie, contract de administrare cu o durati de 4 ani. in cuprinsul ciruia sunt
previzuii indicatorii de performants asumati;

12. solicitd consiliului de administratic constituirea comisiei de mediere, in conditiile legii, In
cazul n care contractul de administrare previizut la pet. 11 nu se Incheie in termen de 7 zile de la data
stabilitd in conditiile mentionate;

I3. deleagi unei alte persoane functia de sef de sectie, de laborator si de serviciu medical, pe o
periocadd de pani la 6 luni, in cazul in care la concursul organizat, in conditiile legii, pentru ocuparea
acestor functii nu se prezinti niciun candidat in termenul legal;

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

15. aproba regulamentul intern al spitalului, precum si fisa postului pentru personalul angajat;

16. infiinfeazd, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate in cadrul spitalului,
tiecesare pentru realizarea unor activitifi specifice, cum ar fi: comisia medicamentului, nucleul de
calitate, comisia de analizd a decesului etc., al cdror mod de organizare si functionare este previzut in
regulamentul de organizare si functionare a spitalului;

17. vealizeazd cvaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat in directs
subordonare, potrivit structurii organizatorice, si, dupd caz, solutioneazi contestatiile formulate cu
privire la rezultatele evaludrii performanielor profesionale efectuate de alte persoane, in conformitate cu
prevederile legale;

18. aprobd planul de formare si perfectionare a personalului, in conformitate cu legislatia in
vigoare;

19. negociazd contractul colectiv de munci la nivel de spital;

20. raspunde de Incheierea asigurdrii de tispundere civili in domeniul medical atit pentru spital,
in calitate de furnizor, cat $i pentru personatul medico-sanitar angajat, precum si de refnnoirea acesteia
ori de céte ori situatia o impune;

21. raspunde de respectarea prevederilor legale privind incompatibilitijile si conflictul de
interese de catre personatul din subordine, n conformitate cu prevederile legale in vigoate;

22. propune, ca urmare a analizei In cadrul comitetului director, structura ofrganizatorica,
reorganizarea, schimbarea sediului si a denumirii unitatii, in vederea aprobirii de citre autoritatea
administratiei publice locale, in conditiile legii cu avizul Ministerului Sanatatii;

23. in situatia in care spitalul public nu are angajat personal propriu sau personalul angajat este
insuficient, pentru acordarea asisteniei medicale corespunzitoare structurii organizatorice aprobate in
conditiile legii, poate incheia contracte de prestiri servicii pentru asigurarea acestora;

24, analizeazd modul de indeplinire a obligatiilor membrilor Comitetului director, a Consiliului
medical si 2 Consiliului etic si dispune masurile necesare in vederea Imbunatitirii activitatii spitalului;
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25. raspunde de organizarea si desfisurarca activitéii de educatie medicald continud (EMC)
pentru medici, asistenti medicali gi alt personal, in conditiile legii;
26. rispunde de organizarea si desfasurarea activitaiii de audit clinic, conform legii.

(2) Obligatiile managerului in  domeniul managementului serviciilor medicale sunt
urmdtoarele:

1. elaboreazi, pe baza nevoilor de servicii medicale ale populatici din zona deservita, planul
de dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului, ca urmare a propunerilor consiliului medical, gi il
supune aprobarii consiliului de administratie al spitalului;

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

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

4. aprobd misurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitatii spitalului, in
concordanti cu nevoile de servicii medicale ale populatiei;

- elaboreazi si pune la dispozitia Consiliului de administragie, rapoarte privind activitatea

spitatului; aplica strategiile si politica de dezvoltare in domeniul sanitar ale Ministerului Sn#taii,
adecvate la necesarul de servicii medicale pentru populatia deservitd;

6. indruma si coordoneazi activitatea de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

i dispune misurile necesare in vederea realizdrii indicatorilor de performantd a activitiii,
asumati prin prezentul contract;

8. desemneazi, prin act administrativ, coordonatorii programelor/subprogramelor nationale
de sinatate derulate la nivelul spitalului;

9. raspunde de implementarea §i raportarea indicatorilor programelor/ subprogtamelor

nationale de sandtate derulate la nivelul spitalului, in conformitate cu prevederile legale elaborate de
Ministerul Sanitatii;

10.  rispunde de asigurarea condifiilor corespunzatoare pentru realizarea unor acte medicale
de calitate de citre personalul medico-sanitar din spital;
11.  raspunde de implementarea protocoalelor de practicd medicald la nivelul spitalului, pe

baza recomandirilor consiliului medical;

12.  urmireste realizarea activititilor de control al calitétii serviciilor medicale oferite de
spital, coordonatd de directorul medical, cu sprijinul consiliului medical si al celui stiinific;

13 negociazi si incheie, in numele si pe scama spitalului, protocoale de colaborare gi/sau
contracte cu al{i furnizori de servicii pentru asigurarea continuitifii si cresterii calitd{ii serviciilor
medicale;

14.  rdspunde, impreund cu comitetul director, de asigurarea conditiilor de investigatii
medicale, tratament, cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale,
conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sinatatii:

15.  negociaza si incheie contractul de furnizare de servicii medicale cu casa de asiguréri de
sanatate, n conditiile stabilite in contractul-cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale In
cadrul sistemului de asiguriri sociale de sanitate;

16. poate incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurdri de
sdndtate private;



17. poate Incheia contracte cu Directia de Sindtate Publicd Bihor in vederea derulirii
programelor nationale de sandtate si desfagurdrii unor activitd(i specifice, in conformitate cu siructura
organizatorica a acestora;

18.  poate incheia contract cu unitatea sanitard de medicind legald din centrul medical
universitar la care este arondat, pentru asigurarea drepturilor salariale ate personalului care isi desfigoard
activitatea in cabinetele de medicing legald din structura acestora, precum si a cheltuielilor de natura
bunurilor si serviciilor necesare pentru functionarea acestor cabinete;

19.  rispunde de respectarea prevederilor legale in vigoare cu privire la acordarea
nediscriminatorie a asistentel medicale, indiferent de sex, vérst, etnie, religie, etc si a drepturilor
pacientului, si dispune masurile necesare atunci cind se constatd inclcarea acestora;

20. raspunde de asigurarea asistenfei medicale in caz de riizboi, dezastre, atacuti teroriste,
conflicte sociale si alte situatii de criza si este obligat si participe cu toate resursele la inldturarea
efectelor acestora;

21. raspunde de asigurarea acorddrii primului ajutor si asistentei medicale de urgentd oricérei
persoane care se prezintd la spital, dacd starea sindtdtil persoanei este criticd, precum si de asigurarea,
dupd caz, a transportului obligatoriu medicalizat la o altd unitate medico-sanitard de profil, dupd
stabilizarea functiilor vitale ale acesteia.

22, rispunde de asigurarca, In conditiile legii a calitdtii actului medical, a respectfirii
conditiilor de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, precum
si de acopetrirea de ciitre spital a prejudiciilor cauzate pacientilor.

(3) Obligatiile managerului in domeniul managementului economico-financiar sunt
urmétoarele:

I. rispunde de organizarea activitatii spitalului pe baza bugetului de venituri si cheltuieli
propriu, elaborat de citre comitetul director pe baza propunerilor fundamentate ale conducdtorilor
sectiilor si compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobérii ordonatoruiui principal
de credite, dupi avizarea acestuia de catre consiliul de administragie, in conditiile legii;

2. rispunde de asigurarea realizirii veniturilor i de fundamentarea cheltuielilor in raport cu
actiunile si obiectivele din anul bugetar pe titluri, articole si alineate, conform clasificatici bugetare;
3. raspunde de repartizarca bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului pe sectiile si

compartimeniele din structura acestuia si de cuprinderea sumelor repartizate in contraciele de
administrare incheiate in conditiile legii;

4. rispunde de monitorizarea lunard de citre sefii sectiilor gi compartimentelor din structura
spitalului a executiei bugetului de venituri gi cheltuieli pe sectii si compartimente. conform metodologiei
aprobate prin ordin al ministrului sanatatii;

2 rispunde de raportarea lunard si trimestriald a executiei bugetului de venituri si cheltuieli,
precum si de publicarea acesteia pe site-ul propriu; rdspunde de raportarea lunard gi trimestriald a
executiel bugetului de venituri si cheltuieli consiliutui local sifsau judetean, dupd caz, dacd beneficiazd
de finantare din bugetele locale;

6. aproba si rispunde de realizarea programului anual de achizitii publice;

e aproba lista investitiilor si a lucriirilor de reparatii curente si capitale care urmeazé sa se
realizeze intr-un exercifiu financiar, in conditiile legii, la propunerea comitetului director;

8. rispunde, impreund cu membrii consiliului medical, de respectarea disciplinei

economico-financiare la nivelul sectiilor, compartimentelor §i serviciilor din cadrul spitalului;
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9. identificd, impreund cu consiliul de administratie, surse suplimentare pentru cresterea
veniturilor spitalului, cu respectarea prevederiior legale;

10. indeplineste toate atributiile care decurg din calitatea de ordonator de credite, conform
legii;

11. réspunde de respectarea si aplicarea corecti a legislatiei din domeniu.

{4) Obligatiile managerului in domeniul managemeniului administrativ sunt urmétoarele:

1; aprobd si rdspunde de respectarea regulamentului de organizare §i functionare, dupi
avizarea prealabila de citre ordonatorul principal de credite, Consiliul Local Oradea;

2. reprezintd spitalul in relatiile cu terte persoane fizice sau juridice;

3. incheie acte juridice in numele si pe seama spitalului, conform legii;

4, raspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si dispune masuri
de imbunatatire a activitatii spitalului;

5. incheie contracte de colaborare cu institutiile de invatimant superior medical, respectiv

unititile de invitdmant medical, In conformitate cu metodologia elaboratd de Ministerul Sindtitii, in
vederea asigurdrii conditiilor corespunzatoare pentru desfasurarea activitdtilor de invatamaént;

6. incheie, In numele spitalului, contracte de cercetare cu finantatorul cercetirii, pentru
desfisurarea activitatii de cercetare stiintifica medicala, in conformitate cu prevederile legale;
7 raspunde de respectarea prevederilor legale In vigoare, referitoare la: pistrarea secretului

profesional, pastrarea confidentialitatli datelor pacientilor internati, informatiilor gi documentelor
referitoare la activitatea spitalului;

8. rispunde de obtinerea si mentinerea valabilititii autorizatici de funcfionare, potrivit
normelor aprobate prin ordin al Ministrului S&natatii;

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

10.  transmite institutiilor abilitate, informari trimestriale si anuale cu privire la patrimoniul
unitatii, realizarea indicatorilor activititii medicale, precum si la executia bugetului de venituri si
cheltuieli;

11, rdspunde de organmizarea arhivei spitalului si de asigurarea securitdtii documentelor
previzute de lege, in format scris si electronic;

12.  raspunde de inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor legate de
activitatea unititii, in conformitate cu normele aprobate prin ordin al Ministrului Sanatatii;

13.  aprobi utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activiti{i de cercetare
medicald, Tn conditiile legii;

14. raspunde de organizarea unui sistem de Inregistrare si rezolvare a sugestiilor, sesizérilor

si reclamatiilor referitoare la activitatea spitalului;

15, conduce activitatea curentd a spitalului, in conformitate cu reglementarile in vigoare;

16.  propune spre aprobare ordonatorului principal de credite, un inlocuitor de drept pentru
perioadele de absentd motivati din spital, in conditiile legii;

17.  informeazi ordonatorul principal de credite cu privire la starea de incapacitate temporari
de muncé, In termen de maximum 24 de ore de la aparifia acesteia;
18. raspunde de monitorizarea si raportarea datelor specifice activitiitii medicale, economico-

financiare, precum si a altor date privind activitatea de supraveghere, prevenire si control, in
conformitate cu reglementérile legale in vigoare;
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19.  respectd masurile dispuse de cétre Ministerul Sanatatii sau Primaria Municipiului Oradea
in situatia in care se constatd disfunctionalitaii in activitatea spitalului public;

20. raspunde de depunerea documentatiei privind acreditarea spitalului, in conditiile legii;

21, rispunde de solicitarea reacreditdrii, in conditiile legii, cu cel putin 6 luni inainte de
incetarea valabilitagii acreditérii;

22, respectd strategia nationald de rafionalizare a spitalelor, aprobatd prin hotirire a
Guvernului;

23, elaboreazd, impreund cu comitetul director, planul de actiune pentru situatii speciale si

coordoneazi asistenta medicald in caz de rizboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte
situatii de crizd, conform dispozitiilor legale in vigoare;

24, rispunde de respectarea si aplicarea corectd de citre spital a prevederilor actelor
normative care reglementeazi activitatea acestuia;
25. ia misurile necesare, potrivit dispozitiilor legale si contractului colectiv de muncs

aplicabil, pentru asigurarea conditiilor corespunzitoare de muncd, prevenirea accidentelor si
imbolnévirilor profesionale.

26. asigurd si rispunde de organizarea activititilor de Invajimant si cercetare, astfel incét si
consolideze calitatea actului medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii si deontologiei
medicale;

27. avizeazd numirea in conditiile legii a sefilor de sectie, a sefilor de laborator si a sefilor de
serviciu medical din cadrul sectiilor, laboratoarelor si serviciilor medicale clinice §i o supune aprobirii
autoritatii administratiei publice locale.

(5) Obligatiile manageralui in domeniul incompatibilititilor si al conflictului de interese sunt
urmiétoarele:

1. depune o declarafie de interese, precum si o declaragic cu privire la incompatibilititile
previzute de lege, In termen de 15 zile de la numirea in functie, la nivelul ordonatorului de credite
ierarhic superior;

2. actualizeazd declarafia prevazutd la pet. 1 ori de céte ori intervin modificiri faga de
situagia inifiald, in termen de maximum 30 de zile de la data aparifiei modificarii, precum si a incetiirii
functiilor sau activitatilor;

3. depune declaratia de avere, in conditiile previzute la pct. 1 §i 2.

(6) In vederea respectarii obligatiei de transparentd in informatiile publice gestionate, managerul
are obligatia de a asigura publicarea pe site-ul spitalului a datelor si informagiilor previzute in anexa
OMS nr. 1117/2025 privind publicarea datelor si informatiilor referitoare la activitatea spitalului public,

Art. 12. Directorul medical

a) Atributiile generale ale directorului medical, dupi caz, sunt:

1. participd la elaborarea planului de dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului, in baza
propuneritor consiliutui medical;

2. participd la elaborarea, pe baza propunerilor consiliului medical, a planului anual de furnizare
de servicii medicale al spitalului;

3. propune managerului, in domeniul sdu de responsabilitate, in vederea aprobérii:
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a. numirul de personal, pe categorii §i locuti de muncd, in functie de reglementérile in vigoare:

b.organizarea concursurilor pentru ocuparea posturilor vacante, in urma consultdrii cu
sindicatele, conform legii;

4. participd la elaborarea regulamentului de organizare i functionare, regulamentului intern §i
organigramei spitalufui, in urma consultdrii cu sindicatele, conform legii;

5. propune spre aprobare managerului §i urmaregte implementarea de misuri organizatorice
privind imbunatitirea calitdgii serviciilor medicale si de ingrijire, a conditiilor de cazare, igiend si
alimentatie, precum si de misuri de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, conform
normelor aprobate prin ordin al ministrului sénataiii;

6. participa la elaborarea proiectului bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe baza
centralizirii de catre Serviciul financiar-contabilitate a propunerilor fundamentate ale conducétorilor
sectiilor si compartimentelor din structura spitalului;

7. urmireste, in domeniul siu de responsabilitate, realizarea indicatorilor privind executia
bugetului de venituri si cheltuicli pe sectii si compartimente, asigurdnd sprijin sefilor de sectii §i
compartimente pentru fncadrarea in bugetul alocat;

8. analizeaza, in domeniul siu de responsabilitate, propunerea consiliului medical privind
utilizarea fondului de dezvoltare, pe care Tl supune spre aprobare managerului;

9. asigurd, in domeniul siu de responsabilitate, monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici
activitifii medicale, activitatii de ingrijire, financiari, economici, precum si a altor date privind
activitatea de supraveghere, prevenire si control, pe care le prezintd managerului;

10. analizeazi, la propunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si imbundtitirea
activitatii spitalului, in concordanfd cu nevoile de servicii medicale si de ngrijiri ale populatie,
dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor si protocoalelor de practicd medicald;

11. particip4 la elaborarea planului de actiune pentru situatii speciale gi asisten{a medicald in caz
de rizboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situagii de crizd, in conformitate cu
prevederile legale in vigoare;

12. la propunerea consiliului medical, in domeniul sdu de responsabilitate, intocmeste,
fundamenteazi si prezintd spre aprobare managerului, planul anual de achizitii publice, lista investitiilor
si a lucrdrilor de reparatii curente $i capitale care urmeazi s3 se realizeze intr-un exercitiu financiar, in
conditiile legii, gi rispunde de realizarea acestora;

13. analizeazd trimestrial sau ori de céte ori este nevoie, In domeniul sdu de responsabilitate,
modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracie si propune managerului masuri de
imbunitatire a activitatii spitalului;

14. intocmeste, pentru domeniul sau de responsabilitate, informari lunare, trimestriale si anuale
cu privire la executia bugetului de venituri si cheltuieli, pe care le analizeaza cu consiliul medical si le
prezintd managerului spitalului;

15. participi la negocierea contractelor de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurdri de
sinitate, in conditiile legii;

16. participa lunar sau ori de céte ori este nevoie la sedintele comitetului director:

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

18. participd la negocierea i stabilirea indicatorilor specifici de performanti ai managementului
sectiei/laboratorului/ serviciului, care vor fi previzuti ca anexd la contractul de administrare al
sectiei/laboratorufui/serviciului;
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19. urméreste si analizezd periodic dacii documentele medicale intocmite Ia nivelul sectiilor/
compartimentelor sunt completate integral si corect;

20. participd, anual, la programe de perfectionare profesionali organizate de Scoala Nationald de
Sanatate Publici si Management Sanitar;

21, réspunde in fata managerului spitalului public pentru indeplinirea atributiilor care ii revin;

22. participd la elaborarea raportului anual de activitate al spitalufui.

b) Atributiile specifice ale directorului medical, dupi caz, sunt:

1. fn calitate de presedinte al consiliului medical, coordoneazi §i ridspunde de elaborarca la
termen a propunerilor privind planul de dezvoltare al spitalului, planul anual de servicii medicale,
bugetul de venituri si cheltuieli;

2. monitorizeazd calitatea serviciilor medicale acordate la nivelul spitalului, inclusiv prin
evaluarea satisfactiei pacientilor, si elaboreaza, impreund cu sefii de sectii, propuneri de imbundtitire a
activititii medicale;

3. aprobd protocoale de practici medicald la nivelul spitalului si monitorizeaza procesul de
implementare a protocoalelor si ghidurilor de practici medicald la nivelul intregului spital;

4. raspunde de coordonarea §i corelarea activititilor medicale desfésurate la nivelul sectiilor
pentru asigurarea tratamentului adecvat pentru pacientii internati;

5. coordoneazd implementarea programelor de sindtate la nivelul spitalufui;

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

7. avizeazdl utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activititi de cercetare medicali,
in conditiile legii;

8. asigurd respectarca normelor de eticii profesionald si deontologie medicali la nivelul spitalului,
colabordnd cu Colegiul Medicilor din Romania;

9. raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activitatilor
medicale desfisurate In spital, in conformitate cu legislagia in vigoare;

10. analizeazad si ia decizil In situatia existeniei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu,
cazuri foarte complicate, care necesitd o durati de spitalizare mult prelungita, morti subite, etc.);

I'1. participd, alaturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre, epidemii
si Tn alte situatii speciale;

12. stabileste coordonatele principale privind consumul de medicamente si materiale sanitare la
nivelul spitalului, In vederea unei utiliziri judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii polipragmaziei si
a rezistentei la medicamente;

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

14. rdspunde de utilizarea in activitatea curentd. la toate componentele activititilor medicale de
preventie, diagnostic, tratament §i recuperare a procedurilor si tehnicilor previzute in protocoalele
unitigii, a standardelor de sterilizare i sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiv a normelor privind
cazarea, alimentafia si conditiile de igiend oferite pe perioada ingrijirilor acordate;

15. coordoneazi activitatea de informaticd in scopul Inregistririi corecte a datelor in documentele
medicale, gestionarii si utilizirii eficiente a acestor date:
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Art. 13. Directorul financiar contabil

Directorul financiar-contabil are atributiile generale cuprinse la art. 12 lit. a) precum si
urmatoarele atributii specifice:

1. asigurd si raspunde de buna organizare §i desfasurare a activitaii financiare a unitatii, in
conformitate cu dispozitiile legale;

2. organizeazi contabilitatea in cadrul unitdtii, in conformitate cu dispozitiile legale, si asigurd
efectuarea corecta si la timp a inregistrérilor;

3. asiguri intocmirea la timp si in conformitate cu dispozitiile legale a balantelor de verificare si
a bilan{urilor anuale i trimestriale;

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

5. asigurd execcutarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, urmérind realizarea
indicatorilor financiari aprobati si respectarea disciplinei contractuale si financiate;

6. participd la negocierea contractului de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurdri de
sinatate;

7. angajeazi unitatea prin semnéturd alituri de manager in toate operatiunile patsimoniale, avind
obligatia, in conditiile legii, de a refuza pe acelea care contravin dispozitiilor legale;

8. analizeazi, din punct de vedere financiar, planul de actiune pentru situa(ii speciale previzute
de lege, precum si pentru situafii de crizd; 9.

9. participd la organizarea sistemului informational al unitatii, urmirind folosirea cit mai
eficientd a datelor contabilitatii;

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

11. asiguri indeplinirea, in conformitate cu dispozitiile legale, a obligatiilor unitéii cétre bugetul
statului, trezorerie i terti;

12.asiguri plata integrala si la timp a drepturilor banesti cuvenite personalului incadrat in spital;

13. asigurd intocmirea, circuitul si péstrarea documentelor justificative care stau la baza
inregistririlor in contabilitate;

14. organizeazi evidenta tuturor creantelor §i obligatiilor cu caracter patrimonial care revin
spitalului din contracte, protocoale si alte acte asemanatoare si urméreste realizarea la timp a acestora;

15, ia masuri pentru prevenirea pagubelor si urméreste recuperarea Tor;

16. asigura aplicarea dispozitiilor legale privitoare ia gestionarea valorilor materiale §i ia masuri
pentru tinerea la zi gi corecti a evidentelor gestiondrii;

17. raspunde de indeplinirea atributiilor ce revin Serviciului financiar-contabil cu privire la
exercitarea controlului financiar preventiv si al asiguririi integritatii patrimoniului;

18. indeplineste formele de scddere din evideni(d a bunurilor de orice fel, in cazurile §i conditiile
previzute de dispozitiile legale;

19. impreund cu serviciile administrativ functionale, intocmeste si prezintd studii privind
optimizarea masurilor de bund gospodarire a resurselor materiale si banesti, de prevenire a formirii de
stocuri peste necesar, In scopul administrérii cu eficientd maxima a patrimoniului unitdtii si a sumelor
incasate in baza contractului de furnizare servicii medicale;

20. organizeazi si ia masuri de realizare a perfectiondrii pregatirii profesionale a cadrelor
financiar-contabile din subordine;
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21. organizeazi la termenele stabilite si cu respectarca dispozitiilor legale inventarierea
mijloacelor materiale in unitate.

Art, 14, Directorul de ingrijiri

Directorul de Ingrijiri are atributiile generale euprinse la art. 12 [it. a) precum si urmétoarele
atributii specifice are in principal urmétoarele atributii specifice:

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

2. organizeazi intdlniri de lucru cu asistentii medicali sefi de sectie/ coordonatori de
compartimente;

3. monitorizeazd calitatea serviciilor de ingrijire acordate, inclusiv prin evaluarea satisfactiei
pacientilor si ia misuri pentru imbunétitirea acesteia;

4, monitorizeazi procesul de implementare a ghidurilor §i protocoalelor de practici elaborate de
Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Roménia i aprobate de
Ministerul Sanatagii;

5. stabileste pentru personalul din subordine, la propunerea asistengilor medicali gefi de sectie,
necesarul si conginutul programelor de perfectionare organizate in cadrul unitéii;

6. colaboreazi cu Ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moagelor si Asisten{ilor Medicali
din Roménia, cu institutiile de invitamant si cu alte institutii acreditate la realizarea programelor de
perfectionare pentru asistentii medicali;

7. controleazi modul de desfasurare a pregitirii practice a viitorilor asistenti medicali;

8. controleazi modul cum se asigurii bolnavilor internati un regim rational de odihng, de servire a
mesei, de igiend personald, de primire a vizitelor si pistrarea legturii acestora cu familia;

9. participd la activitagile organizatiilor profesionale si/sau sindicale ale asistentilor medicali si
moaselor, la solicitarea acestora;

10. analizeazi si participi la solutionarea sanctiunilor propuse pentru personalul din subordine;

11. ia masuri pentru buna functionare a serviciului social, dietetici si a biroului de interndri;

12. asigurd misurile necesare pentru cunoasterea de cdtre intregul personal din subordine a
regulilor de eticd profesionald;

13. ia misuri pentru cunoasterea §i respectarsa comportamentului igienic si ale regulilor de
tehnicd asepticd de citre personalul din subordine;

i4. aproba programul de activitate lunar al asistentilor medicali, personalului auxiliar si
programarea concediilor de odihnd;

15. ia misuri pentru respectarea de citre vizitatori a normelor de igiend (portul echipamentului
de protectie, evitarea aglomeririi in saloane};

16. ia misurile necesare pentru cunoasterea de citre personalul din subordine a reglementirilor
legale privind normele genecrale de sinitate si securitate in munci, regulamentul de organizare si
functionare al spitalului, regulamentul de ordine interioard, normele privind prevenirea §i combaterea
infectiilor asociate asistentei medicale si normelor privind gestionarea deseurilor provenite din
activitatile medicale.
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CAPITOLUL III - Finantarea spitalului

Art. 15. Finantarea spitalului

Spitalul Clinic Judetean de Urgenida Bihor, institutie publicd, functioneazd pe principiul
autonomiei financiare. Veniturile spitalului provin din sumele incasate peniru serviciile medicale
furnizate pe bazi de contracte incheiate cu Casa Judeteand de Asiguriri de Sanatate Bihor, precum si din
alte surse conform legii.

Bugetul de venituri si cheltuieli al Spitalului Clinic Judetean de Urgenta Bihor se intocmeste, se
aprobd si se executd potrivit prevederilor Legii nr. 273/2006 privind finantele publice locale. cu
modificdrile si completirile ulterioare, si face parte din bugetul consolidat al unitdtii administrativ-
teritoriale, respectiv Priméria Municipiutui Oradea.

Spitalul Clinic Judetean de Urgen{d Bihor monitorizeaza lunar executia bugetard, urmarind
realizarea veniturilor si efectuarea cheltuielilor in limita bugetului aprobat.

Executia bugetului de venituri si cheltuieli se raporteaza lunar si trimestrial la autoritatea locala.

Contractul de furnizare de servicii medicale al Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor cu
Casa Judeteans de Asigurdri de Sandtate Bihor (CJAS) reprezinta sursa principald a veniturilor in cadrul
bugetului de venituri si cheltuieli si se negociazd cu conducerea CJIAS de ciitre manageru] unitétii In
functie de indicatorii stabiliti in contractul-cadru de furnizare de servicii medicale.

Decontarea contravalorii serviciilor medicale se face conform contractului de furnizare de
servicii medicale, pe bazi de documente justificative, in functie de realizarea acestora, cu respectarea
prevederilor contractului cadru privind conditiile acordirii asistentei medicale in cadrul sistemului
asigurdrilor sociale de sdndtate.

Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor primegie sume de la bugetul de stat si de la
bugetul local, sume care vor fi utilizate numai pentru destinatiile pentru care au fost alocate.

Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor incheie contracie cu Directia de S#nitate Publicd
Bihor pentru :

a) implementarea programelor nationale de sinitate publicd si a actiunilor prioritare;

b) asigurarea drepturilor salariale ale personalului care isi desfisoara activitatea in cadrul
cabinetelor medicale cuprinse in structura organizatoricd aprobatd in conditiile legii: cabinete de
medicind sportivi, planning familial, TBC, LSM, inclusiv a cheltuielilor aferente voucherelor de
vacanta;

¢) asigurarea cheltuielilor de natura bunurilor §i serviciilor necesare cabinetelor medicale de
medicind sportivd, cabinete TBC, cabinete LSM, cuprinse in structura organizatoricd a spitalului,
aprobate in conditiile legii;

d) asigurarea cheltuielilor pentru UPU - SMURD cuprinsi in structura organizatorica a spitalului,
previzute la art. 100 alin. (7) si alin. (8) din Legea 95/2006;

¢) asigurarea drepturilor salariale pentru rezidenti in toatd perioada rezidentiatului, anii I-VIL,
inclusiv a cheltuielilor aferente voucherelor de vacanti.

Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor incheie contracte cu Institutul de Medicind Legald
Timisoara pentru asigurarea drepturilor salariale ale personalului care isi desfsoard activitatea Tn
serviciul de medicini legala din structura acestuia.

Sumele necesare pentru derularea contractelor incheiate cu DSP Bihor si cu IML Timisoara se
asigura din fonduri de la bugetul de stat, prin bugetul Ministerului Sanatitii.
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Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor poate primi sume de la bugetul de stat prin bugetul
Ministeruloi San#titii, care se alocd prin transfer in baza contracielor incheiate intre Directia de S#ntitate
Publici Bihor g1 Consilivl Local Oradea, pentru:

a) dotarea cu aparaturd medicald, in conditiile in care autoritatea publicd locald participa la
achizitionarca acestora cu fonduri in cuantum de minimum 10% din valoarea acestora;

b) reparatii capitale, in conditiile In care autoritatea publicd locald participd cu fonduri in
cuantum de minimum 5% din valoarea acestora;

¢) finantarea obiectivelor de modernizare, transformare i extindere a constructifior existente,
precum si expertizarea, proiectarea si consolidarea cladirilor, in conditiile in care autoritatea publici
locald participa la achizitionarea acestora cu fonduri in cuantum de minimum 10% din valoarea acestora.

Autoritatea publicd locald, in calitate de ordonator principal de credite, poate participa Ia
finantarea unor cheltuieli de adminisirare si functionare, respectiv cheltuieli de personal, stabilite in
conditiile legii, bunuri si servicii, investifii, reparatii capitale, consolidare, extindere si modernizare,
dotdri cu echipamente medicale ale Spitalulvi Clinic Judetean de Urgenii Bihor, suplimentare
alocatie de hrand in limita creditelor bugetare aprobate cu aceastd destinatie in bugetul locale.

Spitalul inchefe contracte pentru implementarea programelor najionale de sinditate curative cu
Casa Judeteand de Asigurdri de Sandtate Bihor, precum gi cu Directia de Sanétate Publica Bihor pentru
implementarea programelor nationale de sé@nitate preventive, in conformitate cu structura
organizatorica.

Cheltuielile efective ocazionate de asistenta medicald acordatd de furnizorii de servicii medicale,
aflati in relatie contractuald cu cascle de sénitate, persoanelor cidrora le-au fost aduse daune sanatatii
prin fapta altor persoane, sunt recuperate de catre Spitalul Clinic Judetean de Urgenid Bihor de la
persoanele care réspund potrivit legii §i au obligatia repararii prejudiciului produs, conform Legii nr.
95/2006 privind reforma in domeniul sandtazii.

Spitalul poate realiza venituri suplimentare din:

a) donatii i sponsoriziri;

b) legate;

¢} asocieri investitionale in domenii medicale ori de cercetare medicala si farmaceutici;

d) inchirierea unor spatii medicale, echipamente sau aparaturii medicald catre alti furnizori de

servicii medicale, in conditiile legii;
d1) inchirierea unor spatii, In conditiile legii, pentru servicii de alimentatic publici,
servicii postale, bancare, difuzare presd/cérti, pentru comercializarea produselor de uz personal si
pentru alte servicii necesare pacientilor;
d2) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru desfisurarea unor congrese,
seminare, activititi de invatimant, simpozioane, cu profil medical;

€) contracte privind furnizarea de servicii medicale incheiate cu casele de asigurdri private sau

cu operatori economici;

) editarea si difuzarea unor publicatii cu caracter medical;

g) servicii medicale, hoteliere sau de altd naturd, furnizate la cererea unor terti;

h} contracte de cercetare;

i) coplata pentru unele servicii medicale;

j) alte surse, conform legii.

Salarizarea personalului de conducere din cadrul Spitalul Clinic Judetean de Urgenti Bihor,
precum si a celorlalte categorii de personal se stabileste conform legii.
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CAPITOLUL IV - Structura Organizatoricé a Spitalului

Art. 16. Structura organizatoricd a Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor aprobatd prin
Dispozitia Primiriel Municipiului Oradea nr. 1957 din 22.12.2022, fiind la aceasta daid avizatd
modificarea de structurd, de citre Ministerul Sandtatii, prin Avizul nr. AFR8466/22.10.2025.

fn structura organizatoricd exista un numdr de 1865 de paturi spitalizare continud si 100 paturi

spitalizare de zi, structurate astfel:

STATIONAR I - str, GHEORGHE DOJA nr. 65

Sectia clinicd Neurologie [ 30 paturi
din care:

- Compartiment UAVCA 8 paturi
Sectia clinicd Neurochirurgie 25 paturi
Compartiment Clinic Oftalmologie 10 paturi

din care:

- Oftalmologie pediatricd 2 paturi
Sectia clinicd ORL 30 paturi

din care:

- Compartiment ORL pediatrie 4 paturi

- Compartiment ORL adulti 16 paturi

- Compartiment Chirurgie orald si maxilo-faciald 10 paturi
Sectia clinicd Chirurgie plasticd, microchirurgie reconstructivi 25 paturi

din care:

- Compartiment Argi 5 paturi
Sectia clinicd Ortopedie si Traumatologie II 28 paturi

din care:

- Compartiment Recuperare medicald ortopedie si traumatologie 11 4 paturi
Sectia clinica Ortopedie §i Traumatologie I 32 paturi

din care:

- Compartiment Recuperare medicald ortopedie si traumatologie [ 4 paturi
Sectia clinicd Chirurgie generala Il 30 paturi
Sectia clinicd Chirurgie generald | 35 paturi
Sectia Clinicd Medicina Internd 30 paturi

din care:

- Compartiment Diabet, nutritie si boli metabolice 10 paturi
Sectia clinicd Pneumologie 1 30 paturi

din care:

- Compartiment Terapie acutd pneumologie 8 paturi
Sectia clinica ATI T 30 paturi
Compartiment Nefrologie 5 paturi
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Statia de hemodializa I 4 aparate
Sectia clinicd Cardiologie 1 80 paturi
din care:

- Compartiment USTACC 16 paturi

- Compartiment Cardiologie interventionald 8 paturi

Sectia clinica Chirurgie Cardio-vasculard, Chirurgie Vasculard si Chirurgie Toracici 30 paturi
din care:

- Compartiment Chirurgie cardio-vasculard 5 paturi

- Compartiment Chirargie Vasculard 15 paturi

- Compartiment Chirurgie Toracici 10 paturi
Sectia clinicd Urologie 35 paturi
Sectia clinicd Gastroenterologia 36 paturi

din care:

- Compartiment Terapie acuti gastroenterologie 6 paturi

STATIONAR I - str. CORNELIU COPOSU nr. 12
Sectia clinicd Pediatrie 11T (0- 3 ani) 25 paturi
din care:

- Compartiment Genetica medicali 2 paturi

- Compartiment Pediatrie cronici 2 paturi
Sectia clinicd Pediatrie II (6- 18 ani) 50 paturi

din care:

- Compartiment Pneumologie pediatrica 2 paturi

- Compartiment Onco-hematologie pediatrici 2 paturi

- Compartiment Nefrologie pediatrici 2 paturi
Sectia clinici Pediatrie T (3- 6 ani) 50 paturi

din care:

- Compartiment Cardiologie pediatrica 2 paturi

- Compartiment Gastroenterologie pediatrici 2 paturi

- Compartiment Diabet zaharat, boli metabolice si nutritie - pediatrie 2 paturt
Sectia Clinicd Cardiologie 1I 25 paturi

din care:

- Compartiment Cardiologic cronici 10 paturi
Compartiment Neurologie pediatric 7 paturi
Compartiment Psihiatrie pediatrici 7 paturi
Sectia clinicd Medicind interna 111 48 paturi

din care:

- Compartiment Reumatologie 10 patuari

- Compartiment Gastroenterologie III 4 paturi

- Compartiment Medicind interns cronici 4 paturi
Sectia clinicd Chirurgie generali si oncologici 25 paturi

din care:

- Compartiment Chirurgie oncologica 14 paturi

- Compartiment Ginecologie oncologica 4 paturi
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Sectia clinic Chirurgie si ortopedie pediatricd 25 paturi

din care:

- Compartiment Urologie pediatricd 4 paturi
Sectia clinici Medicing internd 11 52 paturi

din care:

- Compartiment Endocrinologie 8 paturi

- Compartiment Gastroenterologie 1 4 paturi
Sectia clinicd Nefrologie 28 paturi
Sectia clinicd Recuperare medicald, fizici si balneologie 25 paturi
Statia de hemodializa I 4 aparate
Sectia clinicd ATT II 25 paturi
Sectia clinicd Oncologie medicald 60 paturi

din care:

- Compartiment Radioterapie 25 paturi
Sectia clinicd Hematologie 33 paturi
Sectia Ingrijiri paliative 25 paturi

STATIONAR I - str. CALEA CLUJULUI nr. 50
Sectia clinic Obstetricd ginecologie I 69 paturi
din care:

- Subsectie Obstetricd I 41 paturi

- Compartiment Ginecologie I 20 paturi

- Compartiment Obstetrica patologic# cronici 4 paturi

- Compartiment de Medicina materno-fetala 4 paturi
Sectia Clinicd Obstetricd Ginecologie 11 69 paturi

din care:

- Subsectie Obstetricd 11 45 paturi

- Compartiment Ginecologie I1 20 paturi

- Compartiment Tratamentul infertilititii cuplului 4 paturi
Sectia clinici ATT I 17 paturi
Sectia clinici Neonatologie 85 paturi

din care:

- Compartiment Terapie intensivé - neonatologie 20 paturi

- Compartiment Prematuri 20 paturi

Cameri de gardd Obstetrica ginecologie

STATIONAR 1V —str. IZVORULUI ur. 57

Sectia clinici Pneumologie I1 50 paturi
din care:

- Compartiment acuti I 35 paturi

- Compartiment cronici [1 15 paturi

Sectia clinicd Pneumologie TII 50 paturi
din care:
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- Compartiment acuti 11 35 paturi

- Compartiment cronici I L5 paturi
Compartiment TBC adulti 20 paturi
Compartiment TBC copli 18 paturi

STATIONAR V —str. LOUIS PASTEUR nr. 26

Sectia Recuperare Neurologici 46 paturi
din care:
- Compartiment Neurologie I1 16 paturi
Sectia clinicd Psihiatrie I 72 paturi
din care:
- Compartiment Psihiatrie cronici [ 14 paturi
Sectia clinicd Psihiatrie II 60 paturi
din care:
- Compartiment Psihiatrie cronici IT 10 paturi
Sectia clinica Psihiatrie II1 76 paturi
din care:
- Compartiment Psihiatrie cronici [1I 15 paturi

Camera de gards Psihiatrie

STATIONAR VI —str. REPUBLICIY nr, 37

Sectia clinicd Dermatovenerologie 27 paturi
din care:

- Compartiment Imunclogie si Alergologie clinicd 2 paturi
Sectia clinicd Boli infectioase [ 40 paturi
Sectia clinica Boli infectivase I1 40 paturi

din care :

- Compartiment HIV /SIDA 4 paturi
Compartiment Terapie cu izotopi 3 paturi

Camera de gardd Boli Infectioase

STATIONAR VII - str. ALEEA STRANDULUI NR. 18

Dispensar TBC
- Laborator Radiologie
- Cabinete consultatii
- Cabinete asistente medicale de teren

Numiir paturi fizice in structura: 1765

Numdr paturi in conservare: 100

TOTAL NUMAR PATURI:; 1865
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insotitori : 87 paturi

Spitalizare de zi : 100 paturi din care:

- copii— 3
2 adulti — 97
Centrul de Siniitate Mintali si pentru Prevenirea Adictiilor - Adulti -
- stationar de zi 30 locuri
Centrul de Sanitate Mintala si pentru Prevenirea Adictiilor - Copii
- stationar de zi 12 locuri

Unitate de transfuzie sanguind
(str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12, str. Clujului nr. 50)

Blocuri operatorii. Bloc de nasteri

Serviciu Central de Sterilizare

Farmacie - str. Gh. Doja nt. 65
(cu punete de lucru : str. C. Coposu nr. 12, str. Clujului nr. 50, str. Izvorului nr. 57)

Laborator analize medicale - Gh. Doja nr. 65

- punct de lucru in str. Izvorului nr. 57 (laborator BK)

- puncte de recoltare in str. C. Coposu nr. 12, Str. Clujului nr. 50, Gh. Doja nr. 65
Laborator de microbiologie medicald - Gh. Doja nr. 65

Laborator de radiologie si imagistici medicald - stt. Gh. Doja ar. 65
(cu puncte de lucru: str. C. Coposu nr. 12, ste. Clujului nr. 50, str. Izvorului nr. 537, str. Alcea
Strandului nr.18)
- Compartiment Radiologie interventionald

Laborator radioterapie - str. C. Coposu nt. 12

Laborator medicind nucleard - str. Republicii nr. 37

Serviciul de prevenire si supraveghere a infectiilor asociate asistenfei medicale - str. Gh. Doja nr. 65
(cu puncte de lucru: str. C. Coposu nr. 12, str. Clujului nr, 50)

Serviciul de anatomie patologica - str. Gh. Doja nr, 63
(cu punct de lucru str. C, Coposu nr. 12)
- compartiment histopatologie
- compartiment citologie
- prosecturd

Laborator recuperare, medicini fizicd si balneologie (bazd de tratament)
(cu puncte de lucru str. L. Pasteur, nr.26, str. C. Coposu nr. 12)

Laborator endoscopie digestiva diagnostica si terapeutica - str. Gh. Doja nr. 65

Compartiment endoscopie digestiva - str. C. Coposu nr. 12

Laborator de angiografie, cateterism cardiac si cardiologie interventionald - ste. Gh. Doja nr. 65

Laborator de explorari functionale
(cu puncte de lucru str. C. Coposu nr. 12, str. Tzvorului nr. 57, str. L. Pasteur nr. 26, Gh. Doja nr. 65)

Laborator endoscopie bronsica diagnostici i terapeuticd - str. Gh. Doja nr. 63

Serviciul de evaluare si statisticd medicali

Birouri de internari si externdri

Serviciul Judetean de Medicing Legald Bihor
- Laborator de toxicologie. histopatelogie si biocriminalisticd
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Centrul Regional de Genetici medicald Bihor

Centrul de Oncologie medicala Oradea

Compartiment asistentd sociald

Bloc alimentar str. Gh. Doja nr. 65

Buciitirie de lapte/biberonerie/dietetica str. C. Coposu nr. 12, str. Clyjului or. 50

Cabinet boli infectioase - antirabic

Cabinet boli infectioase HIV/SIDA

Cabinet planificare familiala

Cabinet medicina muncii

Ambulatoriul de specialitate pentru sportivi

Centrul de Diabet zaharat nutritie si boli metabolice

UPU- SMURD - str. Gh. Doja nr. 65
- Punct de lucru urgente pediatrie - locatia C. Coposu nr 12
- Compartiment radiologie si imagistici medicald
- Cabinet medicind dentari de urgente — str. Universititii nr, 2
- Heliport in coordonarea UPU-SMURD
- Punct de luciru — Punct de Operare Aeremedicald Jibon

AMBULATORIUL INTEGRAT CU CABINETE iN SPECIALITATILE
functioneazi in str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12, str. Clujului nr. 50, str. Louis
Pasteur nr. 26,
str. Republicii nr. 37 si str. Izvorului nr. 57

ATT - str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12, str. Clujului nr. 50

Boli Infectioase - str. Gh. Doja nr. 63, str. Republicii nr. 37

Cardiologie - str. Gh. Doja nr. 63, str. C. Coposu or, 12

Chirurgie cardiovasculari - str. Gh. Doja nr. 65

Chirurgie dento-alveolard - str. Gh. Doja nr. 65

Chirurgie generald - str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12

Chirurgie oncologics - str. C. Coposunr. 12

Chirurgie orald si maxilo-faciala - str. Gh. Doja nt. 65

Chirurgie pediatrici si ortopedie pediatricd - str. C. Coposu nr, 12

Chirurgie plasticil i microchirurgie reconstructivi - str. Gh. Doja nr. 65

Chirurgie toracici - str. Gh. Doja nr. 65

Chirurgie vasculari - sir. Gh. Doja nr, 65

Dermatovenerologic - str. Gh. Doja nr. 65, str. Republicii nr. 37, str. C. Coposu nr. 12

Diabet zaharat, nutritie si boli metabolice - str. Gh. Daoja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12

Endocrinologie - str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12

Gastroenterologie - str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12

Genetica medicali - str. Clujului nr. 30

Hematologie - str. C. Coposu ar. 12

Imunologie si Alergologie clinici - str. Gh. Doja nr. 65, str. Republicii nr. 37, str. C. Coposu nr. 12

Medicina interna - str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12

Nefrologie - str. Gh. Doja ar. 65, str. C. Coposunr. 12
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Neonatologie - str. Clujului nr. 50

Neurochirurgie - str. Gh. Doja nr. 65

Neurologie - str. Gh. Doja nr. 65, str. Louis Pasteur nr. 26

Neurologie pediatrici - str. C. Coposu nr. 12

Obstetrica ginecologie - str. C. Coposu nr. 12, str. Clujului ar. 50

Oftalmologie - str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12, str. Clujului nr. 50

Oncologie medicald - str. C. Coposu nr. 12, str. Gh. Doja nr. 65

ORL - str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12

Ortopedie si traumatologie - str. Gh. Doja nt. 65

Pediatrie - stt. C. Coposu nr. 12

Pneumologie - str. Gh. Doja nr. 65, str. Izvorului nr. 57

Psihiatrie - str. Louis Pasteur nr. 26

Psihiatrie pediatrica - str. C. Coposu nr. 12

Psihologie - str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12, str. Louis Pasteur nr. 26, str. Clujului ar. 50

Radioterapie - str. C. Coposu nr. 12

Recuperare, medicini fizici si balneologie - str. C. Coposu nr. 12, str. Louis Pasteur nr. 26

Reumatologie - str. Gh. Doja nt. 65, str. C. Coposu nr. 12

Urologie - str. Gh. Doja nr. 65, str. C. Coposu nr. 12

Laboratoarele/Serviciile/Compartimentele deservesc atdt sectiile cu paturi, cit si ambulatoriul
integrat

Aparat functional

Art. 17. Toate structurile organizatorice §i functionale ale spitalului participd activ la
implementarea/ dezvoltarea sistemului de control managerial, implementarea/ dezvoltarca standardelor
de calitate, precum si a normelor de protectia muncii, securitate §i siinétate in munci.

Art, 18. Structura organizatoricd poate fi modificatd in funcfie de necesitifi, la propunerca
managerului, cu aprobarea Consiliului Local si avizul Ministerului Sanatagii.

A, Structuri de spital

Art. 19, Biroul de internéri-externari

Biroul de internfri-externiri este o structurd administrativd esentiald in cadrul careia se realizeaza
internfirea si externarea pacientilor, fiind punctul de contact principal intre pacient si spital atit la
momentul interndrii, cit si la incheierea spitalizérii,

Biroul de internari-externari are rolul de a organiza fluxul pacientilor care intrd sau ies din spital,
asigurdnd evidenta corecti a pacientilor internati si externati, verificarea documentelor necesare
internrii, intocmirea si gestionarea foilor de observatie si a biletelor de externare/scrisoare medicala,
comunicarea cu sectiile medicale, medicii curanti si serviciul de statistici medicala.

Biroul de interniri-externdri are urmitoarele atribugii:

- inregistreaza internirile si iesirele bolnavilor din spital;

- asigurd inregistrarea datelor de indentitate a pacientilor la internare in Foaia de Observatie Clinicd
Generald (FOCG);

- inregistrazi Foaia de Observatie in Registrul de Internéri:

- efectuaezit “miscarea zilnicd a bolnavilor” in colaborare cu asistentii sefi de sectie:
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- Intocmeste deconturile pacientilor care nu dovedese calitates de asigurat;

- Intocmeste situatiile privind pacientii internati in urma accidentelor rutiere, accidente de munci,
agresiune;

- tine evidenta bolnavilor internati pe fiecare sectie si o transmite zilnic Statisticii Medicale;

- Incascaza serviciile medicale pe baza de chitantier si depune sumele in baza unui borderou la caseria
centrali;

- tine registrul de evidentiere a bunurilor personale ale pacientilor, depuse tn seiful unitaii, precum s
registrul de evidentiere a obiectelor de vestimentatie a bolnavilor, prin grija garderobierei;

- Indeplineste rolul de birou de informatii ia nivelul stationarului la care este constituit:

- este responsabil de respectarea programului de vizitd in unitatea sanitari;

- distribuie echipamentul de protectie pentrn vizitatori, pe baza procedurilor interne:

- pune in vedere pacientului si/ sau apartinitorului faptul ci, vizita in spital se realizeaza in baza unui
program aprobat de ciitre conducere si este facut public, la avizierul stationarelor si pe site-ul spitalului,
va insista asupra faptului ca este interzis accesului copiilor sub 14 ani in calitate de vizitatori, cu
precidere in Stationarul 11T (Maternitate), din considerente de protectie atit a pacientelor, cét si a nou-
nascutilor din unitate;

- aduce in atentia pacientului si/ sau apartinitorului la internare, faptul ¢& informatiile suplimentare cu
privire la starea pacientului sau alte aspecte legate de serviciile medicale acordate se pot obtine de la
avizierele existente la nivelul fiecirei sectii/ compartiment, ete. si de pe pagina web a spitalului, cu
mentiunea ci aceste informatii vor fi acordate doar unui singur membru al familie si o datd pe zi, toate
acestea Infr-un interval de timp afisat si cunoscut.

Art. 20. Spitalizarea de zi este organizatd ca forma de asistentd medicala spitaliceasca fird cazare
peste noapte, prin care pacientii beneficiazd de investigatii, tratamente sau interventii
diagnostice/terapeutice care nu necesiti supraveghere continuii mai mult de 12 ore.

Spitalizarea de zi are urmatoarele atributii:

a. asigurd spitalizarea bolnavilor in functie de diagnosticul de internare si de indicatiile medicului
curant;

b. obtinerea consimtfiméantului informat, in scris, al pacientului cu privire la tratamentul propus,
investigatiile, procedurile medicale, cu respectarea exi gentelor statuate prin procedura de sistem
claboratd la nivelul spitalului in acest sens, precum si a tuturor reglementdrilor interne;

C. asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv, de recuperare gifsau paliativ)
individvalizat si diferentiat, in raport cu starea bolnavului, cu forma §i stadiul evolutiv al bolii, prin
aplicarea diferitelor procedes i tehnici medicale;

d. asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat si administrarea curents a acestora;

¢. consulituri interdisciplinare acolo unde este cazul;

f. supravegherea pacientilor;

g. supravegherea evolutiei pre si postoperatorii generale si locale;

h. asigurarea conditiilor necesare recuperirii medicale precoce;

i precizarea recomandirilor de urmat la externare. precum 5i stabilirea contactelor
postoperatorii;

J- acordarea nediscriminatorie a asistentei medicale.

Art. 21. Activititi medicale desfisurate:

- evaluarea si selectarea pacientilor eligibili, programati pentru spitalizare de zi:
- efectuarea consultatiilor, investigatiilor i tratamentelor care nu necesiti internare continui;
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- administrarea de perfuzii, chimioterapie, fratamente biologice, transfuzii (unde este permis);

- supravegherea pacientului pe durata procedurilor si dupd acestea, pand la externare;

- intocrmnirea documentelor medicale (foaie de observatie, fisd de externare, refete, recomandéri);

- colaborarea cu laboratoarele si serviciile de imagistica pentru investigatii complementare;

- asigurarea confinuitatii ingrijirilor prin comunicarea cu medicul de familie/ ambulatoriu.
Art. 22. Activititi administrative:

- programarea $i evidenta pacientilor;

- raportarea zilnicd si lunard a cazurilor catre conducerea spitalului si casa de asigurari;

- asigurarea consumabilelor, medicamentelor si echipamentelor necesare;

- respectarea circuitelor functionale si a normelor de igiend;

- mentinerea fiselor si registrelor medicale conform legislatiei.

B. Sectiile si compartimentele cu paturi

I Aspecte generale
Art. 23. Sectiile/ compartimentele cu paturi sunt organizate pe profiluri de specialitate.

Art. 24. Sectia cu paturi este condusi de un medic sef de sectie sau, in absenta lui, de unul dintre
medicii desemnati. Compartimentele cu paturi de sine statatoare sunt conduse de un medic coordonator
avind aceleasi atributii ca si medicul gef sectie.

Pentru activitatea medicala, diagnostica si terapeutica, personalul didactic este in subordinea
administraiiei spitalului, in conformitate cu prevederile contractului individual de munca.

Art. 25. Sectia/ compartimentul cu paturi are urmétoarele atributii:

1. Acordarea asistentei medicale se concretizeazii in urmitoarele activititi:

a) repartizarea bolnavilor in saloane, tn conditiile aplicarii mésurilor referitoare la combaterea
infectiilor asociate asistentei medicale;

b) asigurarea examinarii medicale complete si a investigatiilor minime ale bolnavilor in ziua
interndrii;

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

d) declararea cazurilor de boli infecto-contagioase, a infectiilor asociate asistenfei medicale, a
accidentelor de muncd si a bolilor profesionale, conform reglementérilor in vigoare;

¢) asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv. de recuperare sifsau paliativ),
individualizat si diferentiat, in raport cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin
aplicarea diferitelor procedee si tehnici medicale si chirurgicale, indicarea, folosirea si administrarea
alimentatiei dietetice, medicamentelor, agentilor fizici, balneari, climatici, a gimnasticii medicale,
ergoterapiei, instrumentarului si aparaturii medicale;

f) asigurarea, ziua §i noaptea, a tngrijirii medicale necesare pe toatd durata interndrii;

g) asigurarea trusci de urgenta, conform prevederilor legale in vigoare;

h) asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat si administrarea corectd a acestora,
conform reglementarilor interne;

) intocmirea, completarea si verificarea documentelor medicale de catre medici — FOCG, FSZ,
Bilet de externare, Concediu medical, etc. cu o documentare continui atdt cu privire la indeplinirea
acestora, cat si privind intocmirea de catre personalul medical mediu a planului de ingrijire;

i) asigurarea conditiilor necesare recuperdrii medicale precoce;

k) asigurarea alimentatiei bolnavilor, in concardanti cu diagnosticul §i stadiul evolutiv al bolii;
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) desfasurarea unei activititi care si asigure bolnavilor internati un regim rational de odihna i
de servire a mesei, de igien# personald, de primire a vizitelor i pastravea legiturii cu familia, conform
procedurilor interne;

m) asigurarea securitatii copiiilor contra accidentelor, in sectiile de pediatrie i neonatologie:

n1) transmiterea concluziilor diagnostice §i a indicafiilor terapeutice, pentru bolnavii externati,
unititilor sanitare ambulatorii, medicilor de familie, prin scrisori medicale;

0) efectuarea educatiei sanitare a bolnavilor si apar{inatorilor;

p) acordarea nediscriminatorie a asistentei medicale.

2, Indrumarea tehnicd a activitdfii de asisienfd medicald se concretizeaza in urmitoarele
activitati:

a) indrumarea, sprijinirea si controlul concret al modului de acordare a asisteniei medicale a
populatiei in profilul respectiv, in ambulatoriul integrai al spitalului, cabinete;

b) urmirirea ridicarii continue a calitétii Ingrijirilor medicale;

¢) asigurarea ridicdrii nivelului tehnic profesional al personalului medico-sanitar propriu si a
instruirii personalului medico-sanitar aflat in stagii practice;

d) analiza periodica a stirii de sinatate a populatiei §i a calitétii asistentei medicale.

3. Promovareg activitdfii de invdfdmdnt, stiintifice §i de cercetare se concretizeazd in
urmatoarele activitati:

a) asigurarea desfasurdrii practice a invatiméantului medical superior §i mediu in conformitate cu
reglementirile in vigoare;

b) asigurarea conditiilor de participare la cursuri de perfectionare profesionald a personalutui;

¢) asigurarea conditiilor pentru intregul personal de a-si insusi noutatile din domeniul medical;

d) efectuarea de studii si cercetdri medicale in legéturd cu aplicarea de metode noi de investigatii
si tratament, conform prevedetilor statutului personalului sanitar.

IL Aspecte specifice

1. Sectiile cu profil mediecal

Art. 26. Sectiile cu profil medical au urmitoarele atribudii:

a. linerea evidentei zilnice a interndrii bolnavilor i asigurarea comunicérii cu sectiile privind
locurile libere;

b. imbaicrea, dezinfectia si deparazitarea bolnavilor;asigurarea transportului bolnavilor in
seciie;repartizarea bolnavilor in saloane, in conditiile aplicarii masurilor referitoare la prevenirea si
combaterea infectiilor asociate asistentei medicale;examinarea imediatd de cétre medicul de gardd sau
medicul curant a bolnavilor internati de urgentd, precum si a celor cu stare biologicd alteraté;

c. stabilirea parcursului in vederea confirmarii precizérii sau nuantdrii diagnosticului de
internare;

d. precizarea cAt mai rapids, prin consultdri de specialitate, a afectiunilor asociate patologiei de

bazi;

e. ntocmirea foii de observatie clinicd generald pentru pacientii internati si completarea
integrald si corespunzitoare a acestora

f. efectuarea in cel mai scurt timp a examenului clinic si investigatiilor necesare stabilirii
diagnosticului;

g. asigurarea transportului bolnavilor in cadrul sectiei dar si in vederea interndrii de la biroul de
interndri sau in vederea efectudrii unor investigatii sau consulturi de specialitate;
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h. declararea cazurilor de boli contagioase §i a bolilor profesionale conform reglementarilor in
vigoare;

i. obtinerea consimtamantului informat, in scris, al pacientului, cu privire la tratamentul,
investigatiile, procedurile medicale, cu respectarea exigenfelor statuate prin procedura de sistem
elaboratd la nivelul spitalului in acest sens, precum si prin alte reglementdri interne;

j. precizarea faptului ca pacientul are dreptul la a doua opinie medicald;

k. recoltarea de probe biologice pentru efectuarea analizelor;

i. asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv, de recuperare si/sau paliativ),
individualizat si diferentiat, in raport cu starea holnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin
aplicarea diferitelor procedee si tehnici medicale;

m. indicarea, folosirea si administrarea medicamentelor, dispozitivelor medicale, materiale
sanitare, a instrumentarului si aparaturii medicale;

n. asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat si administrarea curentd a acestora
cu responsabilizarea personalului medical de ingrijire privind Intocmirea si implementarea planului de
fngrijire;

o. asigurarea alimentagiei bolnavilor, in concordan{a cu diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;

p. desfisurarca unei activititi care si asigure bolnavilor internati un regim ragional de odihna si
servire a mesei, de igiend personald, de primire a vizitelor §i pastrarea legaturii acestora cu familia;

q. efectuarea educatiei sanitare a bolnavilor si apartindtorilor;

t. asigurarea timp de 24 deorea ingrijirii medicale necesare pe toatd durata internrii;

s. acordarea nediscriminatorie a asistentei medicale.

2. Sectiile cu profil chirurgical

Art, 27. Sectiile cu profil chirurgical din cadrul spitalului ay urmétoarele atribuii:

2. examinarea imediatd, completd, trierea medicald si epidemiologicd a bolnavilor pentru
internare;

b. asigurarea primului ajutor si acordarea asistentei medicale calificate si specializate, pdnd cand
bolnavul este stabilizat si ajunge in sectie;

c. imbiierea bolnavilor, dezinfectia si deparazitarea bolnavilor;

d. obtinerea consimigmantului informat, in scris, al pacientului, cu privire la tratamentul,
investigatiile, procedurile medicale. cu respectarea exigentelor statuate prin procedura de sistem
claborat3 la nivelul spitalului in acest sens, precum si prin alte reglementdri interne;

¢. precizarea faptului cd pacientul are dreptul la a doua opinie medicala;

f, asigurarea transportului bolnavilor in cadrul sectiei dar gi in vederea internérii de la biroul de
interniri sau in vederea efectudrii unor investigatii sau consulturi de specialitate;

g. tinerea evidentei zilnice a interndrii bolnavilor §i asigurarea comunicirii cu sectiile privind
locurile libere;

h. repartizarea bolnavilor in saloane, cu respectarea misurilor de prevenire §i combatere a
infectiilor asociate asistentei medicale;

i, examinarea imediatd de cétre medicul chirurg de gardd sau medicul curant a bolnavilor
internati de urgent, precum si a celor cu stare biologica alteratd;

j. stabilirea parcursului in vederea confirmirii precizirii sau nuangrii diagnosticului de
internare;
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k. precizarea cit maj rapida, prin consultiri de specialitate, a afectiunilor asociate patologiei
chirurgicale;

L. intocmirea foii de observatie clinicd generala pentru pacientii interati si completarea
integrali si corespunzitoare a acestora;

m. stabilirea diagnosticului preoperator. inclusiv stadiul bolii;

n. stabilirea indicatiei operatorii, Justificarea acesteia, precum si alegerea procedurii tehnice si
tactice la propunerea medicului curant $i cu acordul sefului de sectie;

0. obtinerea consimtamantului informat, T scris, al pacientului in tratamentul chirurgical propus,
tratamentul clinic, investigatiile, procedurile medicale, cu respectarea exigentelor statuate prin procedura
de sistem elaborati la nivelul spitalului, in acest sens, precum si a altor reglementiri interne;

p. precizarea faptului ca pacientul are dreptul la a doua opinie medicala;

q. pregitirea preoperatorie generald, locald, precum si asigurarea consultului preanestezic;

r. asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat pre i postoperator si administrares
curentd a acestora cu responsabilizarea personalului medical de ingrijire privind intocmirea,
implementarca si completarea zilnica a planului de ingrijire;

S. supravegherea evolugiei pre- §i postoperatorii generale si locale;

t. precizarea recomandirilor de urmat la externare, precum st stabilirea contactelor
postoperatorii;

u. acordarea nediscriminatorie a asistentei medicale.

3.Sectiile clinice ATI
Art. 28. In cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor sunt organizate trei Sectii de
anestezie si terapie intensivi: ATI I —in cadrul Stationarului I, ATI 2 - in cadrul Stationarului ILATI3
— 1n cadrul Stationarului 11 si un Compartiment de Terapie intensiva Neonatologie structura organizatd
in cadrul Sectiei Neonatologie.
Structura generals a sectiei ATI are trej componente:
i. Cabinete ATI in cele 3 ambulatorii (Stationar L 11, Tin)
2. Posturi de lucru de anestezie
3. Componenta cu paturi formata din-
a} paturi de terapie intensivi;
b) paturi de terapie intermediars/ grijire postoperatoric;
¢) paturi de supraveghere postanestezica (SPA) destinate pacientilor care necesits supraveghere
de scurtd durati.
1. In cadrul Cabinetului ATI din ambulatoriy se desfisoari urmatoarele activititi;
a. Terapia durerii
b. Consultul preanestezic se cfectucazd de ciitre medicul anestezist cu cel putin 24 de ore inainte
de interventia chirurgicali programati, cu exceptia urgentelor §i constd in urmitoarele activititi:
~— Colectarea datelor medicale
— Evaluarea investigatiilor paraclinice
— Stabilirea riscului anestezic
~— Informarea pacientului si obtinerea consimtimantului informat
— Completarea fisei de consult preanestezic
2. Postul de lucru de anestezie este locul unde pacientul beneficiazs de anestezie generald, loco-
regionald sau sedare efectuaty sub responsabilitatea unui medic in specialitatea ATL
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Posturile de lucra de anestezie se organizeazi in:

a) blocul operator cu: salile de operatii, silile de preanestezie:

b) laboratorul de radiologie §i imagistica medicala: unitatea de tomografie computerizati,
angiografie, RMN si altele asemenea;

¢) laboratoarele/compartimentele de explorari functionale: cardiorespiratorii, a functiilor digestive:

d) alte structuri din cadrul spitalului unde este necesara administrarea oricirei forme de anestezie.
3. Componenta cu paturi este destinata:

a) supravegherii si tratamentului postoperator/postanestezic al pacientilor cu evolutie normali;
functiilor vitale;

¢) ingrijirii pacientilor care necesiti terapie intensivi mono sau pluriorganicd (protezare
respiratorie avansatd, monitotizare invazivd, protezare mecanicd circulatorie, terapie de substitutie a
functiei renale sau hepatice acut afectats etc.);

d) pacientilor care necesité terapia durerii acute;

¢) pacientilor cu moarte cerebrala potentiali donatori de organe.

Art. 29. Activitati medicale desfisurate

- asigurarea anesteziei generale, regionale sau locale pentru toate interventiile chirurgicale sau
procedurile diagnostice/ terapeutice care o necesitd;

- asigurarea terapiei durerii;

- monitorizarea si mentinerea functiilor vitale in timpul si dupé anestezie;

- tratamentul pacientilor critici (ventilatie mecanic#, suport hemodinamic, nutritie parenterald etc.);

- resuscitarea cardio-respiratorie in Stationarul 1 si 2 ale spitalului in zonele desemnate prin
Procedura operationald specifici;

- controlul durerii acute postoperatorii;

- participarea la transportul medicalizat al pacientilor critici (intern sau interspitalicesc);

- supravegherea igienei si sigurantei pacientului in ATI (profilaxia infectiilor nosocomiale, izolarea
pacientilor contagiosi);

- pregitirea preoperatorie a pacientilor, evaluarea riscului anestezic (ASA, scoruri prognostice);

- examinarea imediati de cdtre medicul de gardd sau medicul curant a bolnavilor internagi de
urgentd, precum §i a celor cu stare biologica alteratd;

- asigurarea transportului bolnavilor in cadrul sectiei dar si in vederea interndrii de la biroul de
interniri sau in vederea efectudirii unor investigatii sau consulturi de specialitate

- pregitirea pacientului aflat in moarte clinica in vederea realizirii procedurilor de prelevare.

Art. 30. Sectiile clinice de anestezie si terapie intensivd au urmétoarele atributii:

a. admiterea in sectie a doud categorii de pacienti: pacientii In postoperator si urgentele transferate
din sectii/ compartimente;

b. repartizarea bolnavilor in saloane n conditiile aplicirii masurilor referitoare la prevenirea si
combaterea infectiilor asociate asistentei medicale;

c. efectuarea in cel mai scurt timp a tuturor investigatiilor necesare stabilirii diagnosticului;

d. declararea cazurilor de boli infecto-contagioase, infectiilor asociate asistenfei medicale si a bolilor
profesionale, conform reglementirilor in vigoare;
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€. asigurarea tratamentului medical complet (curativ, preventiv, de recuperare si/sau paliativ),

individualizat si diferentiat, in raport cu starea bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin
aplicarea diferitelor procedee si tehnici medicale si de anestezie; indicarea, folosirea si
administrarea alimentatiei dietetice, a medicamentelor, a agentilor fizici, a instrumentarului si
durata interndrii, toate acestea fiind consemnate in planul de ingrijiri, foaia de observatie clinici
generald (inclusiv peniru pacientii internati dar care sunt temporar in UPU)

f. obtinerea consimtimantului informat in scris al pacientului sau dupd caz al apartindtorului, cu
privire la tratamentul propus/ interventia chirurgicald eventuald, investigatiile, procedurile
medicale, cu respectarea exigentelor statuate prin procedura de sistem claboraii la nivelul
spitalului in acest sens, precum si alte reglementéri interne;

. precizarea faptului ci, pacientul are dreptul la a doua opinie medicali;

. asigurarea medicamentelor necesare tratamentului indicat si administrarea curentd a acestora,
conform reglementirilor interne;

i. asigurarea conditiilor necesare recuperirii medicale precoce;

j. asigurarea alimentatiei bolnavilor, in concordanti cu diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;

k. desfisurarea unei activititi care si asigure bolnavifor internati un regim rational de odihna si
servire a mesei, de igiend personald, de primire a vizitelor si pastrare a legiturii acestora cu
familia;

1. educatia sanitard a bolnavilor si a apar{initorilor;

m. cazurile mult prea grave, cu prognostic exirem de sever, se directioneazi spre servicii de ingrijiri
paliative

n. acordarea nediscriminatorie a asistentei medicale.

Art. 31. Compartimentul de Terapie intensivi WNeonatologie acordd asistenta medicala
specializaté, constind in stabilirea diagnosticuiui si instituirea tratamentului intensiv pentru nou-n#scuti,
complicatii postnatale severe (convulsii, insuficientd multipla de organe). monitorizarea continui a
functiilor vitale si in asigurarea suportului vital.

=]

Art, 32, Criteriile de internare/ admisie si triaj al sectiilor in TI sunt:

a) Criterii de prioritate

Priovitatea 1. Pacientii critici instabili care necesitd tratament si/sau monitorizare care nu pot fi
efectuate in afara terapiei intensive. De obicei aceste tratamente includ suport ventilator avansat,
administrarea continud de droguri vasoactive etc.

De exemplu: insuficienta respiratorie acutd sau pacienti In postoperator care necesitd suport
ventilator mecanic si pacientii cu instabilitate hemodinamica sau soc care necesitd monitorizare invazivi
si/sau tratament cu medicamente vasoactive.

Prioritateq 2: pacientii care necesitd monitorizare intensiva si potential au nevoie de interventie
terapeutica imediati.

De exemplu: pacienti cu comorbidititi cronice care dezvoltdi o suferinti medicali sau
chirurgicald acuta.

Priorilatea 3: Pacientii critici cu instabilitate care au sanse reduse de recuperare din cauza bolilor
concomitente sau din cauza naturii bolii acute.

De exemplu: pacientii cu suferinte maligne metastazate complicate cu infectie, tamponada
cardiaca sau obstructie de cii respiratorii,
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Prioritatea 4: Aceastd categorie include pacientii care nu sunt in general admisi in terapie
intensivd. Admisia acestora se face pe baza individuald, in circumstante deosebite.

Acesti pacienti sunt:

X) pacienti care nu au un beneficiu anticipat din cauza riscului mic;

¥) pacienti cu boli terminale ireversibile in iminenti de deces.

b) Criterii de diagnostic

Triajul pacientilor

a) Tn cazul in care numdrul potentialilor beneficiari de terapie intensivd depiigeste capacitatea
sectiei este necesar un triaj.

b) Triajul se recomanda a fi facut pe baza criteriilor de priorititi medicale prezentate mai sus,

¢) Decizia de triaj apartine sefului de sectic ATI sau inlocuitorutui de drept, dupd caz, ori
medicului de garda si trebuie ficutd explicit.

d) Virsta, originca etnica, rasa, sexul, statutul social, preferintele sexuale sau starea financiari a
pacientilor nu trebuie s3 influenteze decizia de triaj.

¢) Criteriile de friaj trebuie ficute cunoscute la nivelul spitalului,

f) Situatiile de conflict de opinii vor fi analizate de ciire comisia de etic# a spitalului.

Art. 33. Internarea/ Admisia in sectia/ compartimentul ATI se efectueazi dupa cum urmeazi:

1. internarea/admisia pacientilor in sectiile/compartimentele ATI se face la propunerea medicilor
din sectia ATI sau la propunerea medicilor din alte sectii, cu acordul medicului sef de sectie ATI ori,
dupd caz, al Inlocuitorului de drept al acestuia sau al medicului de garda din sectia ATI:

2. decizia de internare/admisie in TI se bazeazd pe criteriile de prioritate, diagnostic si pe
parametrii obiectivi

3. decizia de internare/admisie in TIIP (Terapia Intensivd Intermediari Postoperatorie) se
bazeazi pe criterii clinice si paraclinice;

4. criteriile de mutare a pacientului in interiorul sectiei ATI din TI tn TIIP sunt similare cu
criteriile de internare/admisie fn TIIP: cdnd acestea sunt indeplinite, pacientul va fi transferat la acel
nivel la propunerea medicului curant ATI, cu acordul medicului sef de sectie ATI sau, dupi caz, al
inlocuitorului de drept al acestuia ori al medicului de gard3 din sectia ATI;

5. internarea/admisia pacientilor internati, pe paturile destinate pentru terapia acuta
monospecialitate din sectiile de profilul respectiv, in sectiile/compartimentele ATI, se face atunci cind
pacientul necesitd mai mult decét terapia specializatd a suferintei acute a unui organ si se impune: fie
monitorizarea invazivi cu scop terapeutic complex, fie protezarea unei functii vitale (suport ventilator
avansat), fie suferinta a devenit pluriorganici si pune in pericol imediat viata pacientului. Transferul se
face, dupi caz, cu acordul medicului de salon ATI, al medicului sef de sectie ATI/inlocuitorului de drept
sau al medicului de gardd ATI;

6. pacientii cu disfunctii vitale sunt internati/admisi cat mai rapid posibil in terapie intensivi
pentru a beneficia la maximum de posibilititile speciale ale sectiei. In aceste conditii pacientul poate fi
internat direct In terapie intensivi (din UPU/CPU) sau transferat din orice sectic a spitalului la
solicitarea medicului curant sau a sefului sectiei respective;

7. in situatiile de internare/admisie, daca existi conflict de opinii, decizia va fi luati de directorui
medical al unititii sau, in absenta acestuia, de citre inlocuitorul de drept al acestnia si este necesari
informarea comisiei de ctici a spitalului;
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8. nu pot fi internati in sectia/compartimentul ATI pacientii care declard in scris ¢d nu doresc
aceasta;

Art, 34. Transferul/ Externarea din sectia/ compartimentul ATI se efectueazd dupd cum
urmeazi:

1. transferul/externarea din sectia/compartimentul ATI al/a pacientului care nu mai necesita
terapie de specialitate ATI in orice altd sectie se face la propunerea medicului ATI curant, cu acordul
sefului de sectie ATI sau, dupa caz, al inlocuitorului de drept al acestuia ori al medicului de gardd din
sectia ATI, dupd anuntarea prealabild a medicului curant din sectia din care provine pacientul, cu
acordul sefului sectiei respective san, dupi caz, al inlocuitorului de drept al acestuia ori al medicului de
gard3 din sectia respectivi;

2. deecizia de transfer/externare din sectia/compartimentul ATI (TI si TIIP) se bazeazi pe
urmatoarele criterii:

1. Criterii de externare/transfer din TIIP in alte secfii:

a) cand starea fiziologic a pacientului se stabilizeazd si monitorizarea intensivd nu mai este
necesari, pacientul se transferd in sectia céreia fi apartine;

b) cénd nu mai sunt indeplinite criteriile de internare/admisie in THP.

2. Criterii de externare/transfer din T1 divect in alte secjii:

a) cand dezechilibrele pacientului au fost stabilizate si nu mai necesitd monitorizare si ngrijire in
terapie intensiva;

b) cand nu mai sunt indeplinite criteriile de internare/admisie In TI, iar pacien{ii nu necesitd
mutarea in TIIP, acestia pot fi transferati in sectiile obisnuite de spital.

3. In situatiile de transfer/externare, dacd exisid conflict de opinii, decizia va fi luatd de
directorul medical al unitifii sau, in absenta acestuia.de citre inlocuitorul de drept al acestuia si este
necesard informarea comisiei de etici a spitalului.

Unitatea de Supraveghere si Tratament Avansat al Pacientilor Cardiaci Critici (U STACC)

Art. 35. Unitatea de Supraveghere si Tratament Avansat al Pacientilor Cardiaci Critici este o
structurd din cadrul spitalului care se ocupid de Ingrijirea pacientilor cardiovasculari eritici, functioneazi
non-stop (24 de ore/24) prin garda de cardiologie. Componenta cu paturi a USTACC include: paturi de
terapie intensiva si un post central de supraveghere. Are statut de unitate de terapie intensivi specializati
in patologic cardiaci critici si functioneazi in structura Sectiei Clinice de Cardiologie, cu principalele
atributii:

- asigurdl asistenta medicald de specialitate pentru pacientii cu afectiuni acute cardio-vasculare
din toate sectiile spitalului;

- asigurdl primirea pacientilor critici cardiaci sau celor care se agraveazi brusc;

- ingrijeste pacientii cardiovasculari critici conform protocoalelor nationale si/sau internationale,
monitorizare intensivé, interventii rapide, etc;

- verificd §i asigurd starea tehnici si functionarea aparaturii medicale din dotare;

- organizeazi §i mentine registrele de evolutie clinicd, medicatic, manevre, consulturi
interdisciplinare, transferuri,

- elaboreaza, adopti si actualizeazi protocoalele i procedurile terapeutice specifice USTACC,

- asigurd legitura cu ATI pentru pacientii care necesitd suport intensiv avansat, ventilator,
hemodinamici, epurare etc,
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- asigurd informarea pacientilor si apartinitorilor asupra diagnosticului, evolutiei, tratamentului,
consimtiméantului etc.

Unitatea de Accidente Vaseunlare Cerebrale Acute (UAVCA)

Art. 36. Unitatea de Accidente Vasculare Cerebrale Acute (UAVCA) este o structurd din cadrual
spitalului care se ocupd de ingrijirea pacientilor cu accident vascular cerebral (AVC) acut. Aceasti
unitate are statut de terapie intensivd, functioneazi non-stop (24 de ore/24) prin garda de neurologie,
fiind In structura Sectiei Clinice Neurologie, cu principalele atributii :

-— Asigurd asistenfa medicald de urgentd specifici accidentelor vasculare cerebrale acute.
— Monitorizeazd, evalueazi si intervine rapidi— prin acces permanent si prioritar la
laboratorul de analize medicale de urgenta, imagistici , neuroradiologia interventionald, etc.

C. Structuri firi patari

Art. 37 Structurile fard paturi, compartimente, servicii sau laboratoare sunt structuri care nu
asigurd internarea pacientilor, ci oferd activititi medicale de diagnostic, tratament ambulatoriu,
preventie sau suport pentru sectiile cu paturi. Toate structurile fird paturi care functioneazi in cadrul
spitalului au Regulament propriu de organizare si functionare.

1. Unitateq de primire urgente UPU-SMURD
Art. 38. UPU este structura spitalului destinatd primirii, triajului, stabilizarii si tratamentului de
urgentd al pacientilor care se prezintii spontan sau sunt adusi de serviciile de ambulanta/SMURD sau cu
elicopterul. Unitatea de Primire Urgente functioneazi non-stop si are rolul de a asigura continuitatea
ingrijirilor medicale de urgentd, in colaborare cu serviciile de ambulantd, SMURD, ATI si sectiile
spitalului.
in Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor prezentarea paciengilor cu urgente medico-
chirurgicale se face doar la nivelul Unitatii pentru Primirea Urgentelor. Exceptia este reprezentati de
pacientii care se prezintd la Camerele de garda;
a. Obstetricad-Ginecologie
b. Psihiatrie
c. Boli infectioase.
Decizia interndrii pacientului n urgentd ii apartine medicului de gardi pe sectia unde pacientu!
urmeazi si se interneze.
in situatia in care medicul de garda din cadrul unei sectii decide ca un anumit pacient nu necesiti
internare, dar medicul din UPU considerd cd internarea este necesard din cauza patologiei pe care o
prezintd pacientul, internarea se va efectua la decizia medicului din UPU pe sectia corespunzitoare
patologiei pacientului, wrmand ca ziua urmétoare medicii sefi de sectie, UPU si al sectici unde s-a
internat pacientul, si analizeze starea pacientului si decizia luati.
Un pacient internat intr-una din sectiile SCJUBH nu poate fi trimis pentru evaluare sau tratament
n UPUL
Consulturile interclinice si consulturile interdisciplinare se efectueazi conform Procedurilor
operationale specifice.
Pentru a asigura continuitatea consulturilor de specialitate de urgents, medicii sefi ai sectiilor de
garda vor desemna un medic care va efectua aceste consulturi in intervalul orar 8:00 — 14:00.
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Acordarea servicilor medicale in cadrul UPU se va realiza conform Regulamentului propriu si a
procedurilor existente in acest sens.

Heliportul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor a fost proiectat gi construit conform
OMSP Nr. 277/777/2004 pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare a Ordonantei de Urgenia
a Guvernului nr. 126/2003 privind operarea, functionarea si finantarea asistentei de urgentd acordate cu
elicopterele achizitionate de Ministerul Sindtatii si repartizate operatorilor medicali Institutul Clinic
Fundeni si Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Targn Mures, aprobatd prin Legea nr. 40/2004.

Heliportul este destinat executarii misiunilor aeromedicale avénd ca clicopter de referintd
elicopterul EC 135 apartindnd Detasamentului Aeromedical din structura Inspectoratului General de
Aviatie al MAI, asiguréind desfdsurarea zborurilor pe timp de zi si noapte in conditii normale (VFR).

NU ESTE DESCHIS ZBORURILOR COMERCIA LE SAU TRANSPORTULUI AERIAN PUBLIC!

Heliportul si-a definit politica organizatiei aferentd signrantei operérilor conform Sistemului de
Management al Sigurantei aeronautice”, care respectd principiile nationale si internajionale aplicabile.

Asigurarea protectiei operatiunilor aeriene, impotriva actelor de interventie ilicita, este conformd
Programului de Securitate Aeronautica al Heliportului Spitatului Clinic Judetean de Urgentd Bibor.

Personalul abilitat pentru asigurarea operarii elicopterelor, are calitatea de personal aercnautic
nenavigant - conform pet.d al art. 39 din Codului Aerian /2020,

2. Camere de gardd
Art. 39. Camera de gardd este o unitate functionald din cadrul spitalului, organizatd pentru primirea,

evaluarea, stabilizarea si directionarea pacientilor care se prezinta in afara programului de consultatii sau
cu afectiuni acute, avénd rolul de a asigura continuitatea asistentei medicale T afara programului normal
al sectiilor si ambulatoriului, gestionarea cazurilor de urgentd internare sau exiernare. Fste parte
integranti a lanfului serviciilor de urgentd din spital, colaborand strins cu UPU, sectiile clinice, ATI si
laboratorul pentru urmétoarele specialititi:

1. Boli infectioase

2. Psihiatrie

3. Obstetrici - ginecologie

Camerele de gardi au urmitoarele atributii:

a) se realizeazd primirea pacientilor cu urgente minore, se examineazd pacientii, se recomanda
investigatii, iar in functie de rezultatul acestora se aplicd iratamentul adecvat, pacientul primind
recomandiri la domicilin;

b} efectueazd internarea pacientilor care se prezintd in urgentd, care dupi investigare, se constatd
¢ nu pot fi tratati in regim ambulator si necesitd internare in spital, intocmind foaia de observatie clinica
generald a pacientului;

¢) organizeazi transportul pacientilor citre sectia unde urmeaza si fie internati, precum si
fnsotirea pacientului in sectie.

3. Statiile de hemodializd
Art. 40. Statia de hemodializi este unitate medicald specializatd existentd in cadrul spitalului.

destinaty efectudrii tratamentului de substitutie renald prin hemodializa la pacientii cu insuficien(d renala
acuti sau cronicd, monitorizirii clinice si paraclinice a acesior pacienti si asigurdrii continuitatii
sratamentului substitutiv renal in conditii de siguranta.

Statiile de hemodializa au urmitoarele atributii:
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a) asigura sedintele de hemodializd pacientilor cu boald cronicd renald acuté internati in sectiile/
compartimentele spitalului;

b) asiguri inifierea pacientilor cu boald cronicd renald in stadiu terminal in dializa cronies;

¢) presteazi servicii medicale de hemodializd pacientilor cu boald acutd si/sau cronici renald
internati in sectiile cu paturi ale altor unitifi sanitare cu care spitalul are Incheiate contracte de furnizare
servicii medicale, conform legii;

d) colaboreazii cu alte sectii (ATL cardiologie, diabet, chirurgie etc.) pentru pacientii spitalizati
care necesitd dializa.

4. Unitatea de transfuzii sanguine

Art. 41. Unitatea de Transfuzie sanguine este o unitate functionald specializatd a spitalului fiind
responsabild pentru colectarea, testarea, procesarea si stocarea singelui si componentelor sanguine,
asigurarea sigurantei transfuzionale pentru pacienti, distribuirea produselor sanguine citre sectiile
spitalului, monitorizarea reactiilor adverse post-transfuzionale, scopul principal fiind protejarea sanatatii
pacientilor si prevenirea infectiilor transmisibile prin sénge.

Unitatea de transfuzii sanguine din spital are urmatoarele atributii:

a) asigurd aprovizionarea cu sfnge total si componente de sénge, pe baza solicitarilor scrise
emise de citre sectiile spitalului;

b) efectueazi recepiia, evidenta, stocarea si livrarea singelui total si a componentelor sanguine
catre sectiile spitalului;

c) realizeazi distributia de singe si a componentelor sanguine de la un centru de transfuzie
furnizor citre spitalul beneficiar, in baza unui contract de furnizare, care stabileste conditiile de
distributic si documentatia aferenta obligatorie;

d) efectueazi testelor pretransfuzionale;

e) pregétesc unitidtile de singe total si a componentelor sanguine in vederea administrérii;

f) efectueazii consilierea medicilor prescriptori privind utilizarea clinici a séngelui total §i a
componentelor sanguine;

g) asigura prezervarea probelor biologice pretransfuzionale si a unititilor de sénge sau
componente sanguine administrate, pentru o pericadd de 48 de ore postiransfuzional, in spatiile
frigorifice cu aceastii destinatie;

h) asigurd intocmirea documentatiei corespunzitoare tuturor activitatilor desfisurate;

i) raporteazd toate evenimentele legate de actul transfuzional ciitre Centrul Regional de
Transfuzie Sanguind Bihor;

j) asigura pastrarea esantioanclor din ser sau plasma recoltate pretransfuzional, in cazul tuturor
pacientilor transfuzaii, pentru o perioadd de minimum 6 luni, In spatii frigorifice (-15-18°C) cu aceasti
destinatie.

5. Blocurile operatorii
Art. 42. Blocurile Operatorii sunt compartimente in cadrol celor 3 Stationare (LI, 1II) ale
Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor, organizate astfel incét si permitd managementul optim al
bolnavilor operati, in conditii de maximi sigurantd, optimizarea sililor de operatie si al timpului de
activitate.
Blocul operator ca si unitate functionald distinctd In structura spitalului, este destinati efectudrii
interventiilor chirurgicale in conditii de maxima siguranfa si asepsie, pregitirii, supravegherii si
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monitorizirii pacientilor pre si postoperator si colaboreazd direct cu sectiile ATI, sterilizare, laborator si
imagistica.
Scopul principal este asigurarea actului chirurgical la standarde Inalte de calitate si siguranti.

Blocurile operatorii au urmétoarele atributii:

a) asiguri conditiile de antisepsie necesare mentinerii conditiilor optime de desfasurare a actului
operator;

b} asigurd conditiile necesare respectdrii misurilor de prevenire gi combatere a infectiilor
asociate asisteniei medicale;

¢) promoveazé cultura responsabilititii si a profesionalismului In echipa operatorie;

d) oferi zilnic suport logistic tuturor sectiilor clinice cu paturi sau fard paturi, atdt In regim de
urgentd cit si in sistem de programare, iar procedurile ce pot fi efectuate de citre medicii specialisti
angajati sau colaboratori ai spitalului sunt atdt diagnostice, cat si terapeutice;

e)tin evidenta zilnicd a pacientilor care se opereazi si asiguri comunicarea cu ATI privind
locurile libere;

f) asiguri, fmpreuni cu personalul Sectiei ATI, transportul bolnavilor la blocul operator si, din
blocul operator;

g) urmaresc consumul de maleriale si raportarea lui In sistemul informatic integrat;

h) asigurd manipularea, depozitarea si transportul la Laboratorul analize medicale si Serviciul de
Anatomie patologica a produselor biologice recoltate Tn timpul actului operator.

0. Sdli de nastere
Art. 43. Sala de nastere este unitate functionald din cadrul sectiei de obstetrici-ginecologie,
nou-ndscutului in perioada imediat post-partum si efectudirii manevrelor obstetricale si de urgenta.
Functioneazi permanent, asigurand asistentd obstetricald continud.
Structura functional? a salii de nastere:
- camera de primire si evaluare gravide in travaliu;
- saloane de travaliu / pretravaliu;
- sala de nastere propriu-zis#;
- camera de Ingrijire post-partum imediat;
- spatiu de resuscitare neonatal;
- spatiu pentru material steril/ nesteril si decontaminare.
Silile de nagtere au urmitoarele atributii:
- asigutd asistenta medicald a femeii la nastere;
- monitorizeazd simptomelor si starea parturientei, misurarea si Inregistrarea fuctiilor vitale,
prezenta contractiilor, monitorizeazi funciiile fetale;
- asigurd conditiile necesare respectfrii masurilor de prevenire si combatere a infectiilor asociate
asisten{ei medicale.
Activititi medicale principale:
- primirea si evaluarea gravidelor aflate in travaliu sau cu semne de debut al acestuia;
- supravegherea travaliului: monitorizarea contractiilor, dilatatiei colului, stirii fetale
(cardiotocografie, ascultarea batailor fetale);
- asistarea nasterii spontane si efectuarea manevrelor obstetricale necesare;
- prevenirea si gestionarea complicatiilor obstetricale (hemoragii, suferin{a fetald, distocii etc.);
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- asigurarea condifiilor pentru nasterea in siguranti a mamet si a copilului;

- recoltarea placentei si verificarea integrititii ei;

- examinarea nou-nascutului imediat dupi nastere si aplicarea scorului Apgar;

- recoltarea de probe biologice (cordon ombilical, sdnge, secretii, etc.);

- realizarea ingtijirilor post-partum imediate pentru a mami si nou-niscut;

- asigurarea igienei si antisepsiei pentru prevenirea infectiilor nosocomiale;

- estionarea situatiilor de urgentd obstetricala (hemoragii, eclampsie, prolaps de cordon etc.);
- pregitirea pacientelor pentru interventii chirurgicale obstetricale (cezariani de urgenti).

7. Serviciul Central de sterilizare
Art. 44. Serviciul Central de Sterilizare este o unitate functionald esentiald a spitalului, avand ca
scop: asigurarea sterilizrii sigure si eficiente a instrumentarului, a dispozitivelor si materialelor
reutilizabile folosite in toate compartimentele spitalului, prevenirea infectiilor nosocomiale prin
respectared strictd a lantului de curdtare—dezinfectare-sterilizare—depozitare—distributie, precum si
controlul si monitorizarea procesului de sterilizare conform standardelor sanitare si protocoalelor
interne.
Organizare functionali:
Serviciul Central de Sterilizare este organizat centralizat, subordonat direct directorului medical,
Serviciul Central de Sterilizare este organizat in circuite functionale separate pentru a evita
contaminarea Tncrucigati:
Zona murdard (receptie si pretratare):
- recepiia instrumentarului folosit din sectii/blocuri operatorii;
- sortarea, dezasamblarea si spilarea manuali sau automati;
- prima decontaminare (termica/chimic);
- control vizual al curiteniei.
Zona curati (pregitire si ambalare):
- uscarea, verificarea, lubrifierea instrumentarului;
- asamblarea truselor sterile;
- ambalarea in materiale sterile (folie, hirtie medicald, pungi termosigilate etc.);
- aplicarea etichetelor de identificare si datii.
Zona sterild (sterilizare si depozitare):
- Incrcarea si descircarea sterilizatoarelor (abur, aer cald, plasma, etc.);
- depozitarea produselor sterile in conditii controlate;
- distributia materialelor sterile cétre sectii.
Separarea zonelor se face fizic, cu flux unidirectional de la murdar — curat — steril.
Atributiile Serviciului Central de Sterilizare:
a) verifich modul de pregitire si impachetare a materialelor trimise pentru sterilizare si
respingerea truselor necorespunzitoare;
b) asigura eliminarea incirciturii microbiene, incarcaturii organice si a biofilmului de pe
dispozitivele medicale;
¢) supravegheazi sistemului de control al procesului de sterilizare;
d) verifica procedurile de control si marcare a produselor finite;
e) sesizeazd eventualele neconformitati si iau misurilor necesare;
f) Inregistreaza si arhiveazi datele privind procesul de sterilizare;
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g) efectueaza sterilizarea, respectind normele tehnice de sterilizare si instructiunile de sterilizare
a fiecarui aparat;
h) asigurd banderolarea si etichetarea truselor si pachetelor cu materiale sterilizate;
i) asigurd tinerca evidentei activitdgii de sterilizare pe aparate §i sarje;
J) efectueazi testele de control si evidenta acestora;
k) asigurd circuitul de stocare, distributie, transport la utilizatori;
1) asigurd circuitele pentru securitatea personalului, a mediului si integritatea dispozitivelor
medicale;
m) asigurd supravegherea si corectarea conditiilor de desfisurare a procesului de sterilizare;
n) verifica calitatea aerului, apei si a fluidelor utilizate;
o) verifici starea de igiena a suprafetelor;
p) verificd modul de functionare a echipamentelor de sterilizare;
t) verificd modul de functionare a echipamentelor de control, mésurd si testare.
Activititi principale:
- receptionarea instrumentarului folosit din sectiile spitalului:
- curiitarea mecanici si/sau manuald a materialelor reutilizabile;
- dezinfectarea si verificarca integritiitii instrumentarului;
- ambalarea corectsi a seturilor sterile conform tipului de utilizare;
- sterilizarea propriu-zisa prin metodele aprobate: abur sub presiune (autoclav), aer cald, plasma de
peroxid de hidrogen;
- monitorizarea parametrilor de sterilizare (indicatori fizici, chimici si biclogici);
- eliberarca si distribuirea materialelor sterile citre sectiile solicitante;
- evidenta §i arhivarea documentelor privind fiecare ciclu de sterilizare;
- intretinerea echipamentelor si controlul periodic al autoclavelor.
Activitati de control si siguranti
- verificarea zilnicd a parametrilor de functionare a sterilizatoarelor;
- testarea indicatorilor biologici si chimici conform normelor;
- respectarea circuitului curat-murdar si a protocoalelor de igiend;
- participarea [a programele de supraveghere a infectiilor nosocomiale;
- raportarea imediatd a oricéirei neconformititi (defectiuni, steriliziri esuate ete.);
- participarea la instruirile periodice privind igiena si controlul infectiilor.

8. Farmacia

Art. 45, 1n cadrul spitalului functioneazid o farmacie cu circuit inchis. Farmacia asigurd si
gestioneazd intreaga medicatie necesara bolnavilor internati.

Farmacia. prin farmacistii ei, inclusiv cei clinicieni, are urmatoarele atributii:

a) receptioneazii produsele farmaceutice si a materialele sanitare pe baza documentelor de
primire;

b) asigurd aprovizionarea cu medicamente necesare activitatii de asistentd medicald a spitalului;

¢) asigurd depozitarea i pastrarea medicamentelor in conditii corespunziitoare;

d) verificd termenul de valabilitate a medicamentelor §i substantelor farmaceutice, a
dispozitivelor medicale semnaldnd medicilor sefi de sectie, responsabililor de programe nationale,
conducerii spitalului medicamentele si dispozitivele medicale cu miscare incetiniti;
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¢) asigur’ pistrarea, prepararea si cliberarea medicamentelor de orice naturd si formd, potrivit
Farmacopeii Roméane in vigoare, a specialitatifor farmaceutice autorizate si a altor produse farmaceutice,
conform nomenclatorului aprobat de Ministerul Sanatatii;
f) asigura depozitarea produselor conform normelor in vigoare (farmacopee, standarde sau norme
interne) tindndu-se seama de natura §i proprietitile lor fizico-chimice;
g) organizeazi si efectucazd controlul calitatii medicamentului si ia masuri ori de cate ori este
necesar pentru preintdmpinarea accidentelor, informéand imediat conducerea spitalului;
h) asigurd controlului preventiv, verificarea organoleptici si fizics, verificarea operaiilor finale;
i) asigurd prepararea si eliberarea medicamentelor potrivit normelor stabilite de Ministerul
Sanatatii;
j) valideaza prescriptiile medicale si verificii eliberarea de medicamente pentru prevenirea si
reducerea erorilor de medicatie, realizand urmitoarele activititi:
-verificarea formald a prescriptiei,
-validarea din punct de vedere farmacologic si clinic,
-corectarea si validarea profesionald,
_evaluarea cost-eficientei si conformittii cu protocoalele,
-monitorizarea ulterioard a terapiei,
-documentare si raportare.
k) asigurd intocmirea propunerilor fundamentate pentru necesarul de achizitii publice de
medicamente si uncle materiale sanitare;
1) opereazi in programul informatic documentele de eliberare a medicamentelor;
m) fundamenteazi in baza consumurilor si a stocurilor din farmacie la efectuarea comenzilor
lunare de medicamente simptomatice si citostatice si dispozitive medicale.
Prin validarea prescriptiei, farmacistul clinician isi asuma rispunderea profesionald pentru
corectitudinea evaludirii si respectarea normelor de bund practici farmaceuticd (conform Codului
deontologic al farmacistului si Legii nr. 95/2006).

C. Laboratoare si exploriri paraclinice

1. Laborator radiologie si imagisticd medicald cu puncte de lucru:

Art. 46. Laboratorul de radiologie si imagistici medicald, autorizat CNCAN, cuprinde:
radiologia conventionala; computer tomograf; imagisticd prin rezonantd magnetici si ecografia avind in
structura sa si compartimentul de radiologie interventionala.

A. Laboratorul de radiologie si imagisticd medicald are urmiitoarele atributii:

a) asigurdl efectuarea examenclor radiologice si imagistice in laborator i la patul bolnavului;

b) colaboreazi cu medicii clinicieni in scopul precizirii diagnosticului;

¢) organizeaza si asigurd utilizarea corespunzatoare a arhivei fizice si electronice (PACS);

d) efectueazi inregistrarea tuturor examingrilor efectuate;

¢) asigurd aplicarea misurilor pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din laborator;

f) respectd prevederile legale specifice domeniului, elaborate de Comisia Nationald pentru
Controlul Activitatilor Nucleare si Ministerul Sanatatii;

g) monitorizeazd echipamentele §i asigurarea verificarea periodica a aparatelor (ANMDM)

B. Compartimentul de radiologie interventionald are urmitoarele atributii:

a) asigurd proceduri interventionale de urgentd si cronice;
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b) asigurd terapia afectiunilor vasculare periferice. terapia afectiunilor cerebrovasculare prin
iehnici endovasculare, terapia unor afectiuni oncologice prin tehnici de embolizare si terapia
hemoragiilor acute sau cronice posttraumatice san asociate unor afectiuni sau unor interventii terapeutice
prin tehnici de radiologie interventionali:

¢) angioplastie percutana cu stent pentru disectii arteriale acute artere cervicale;

d) embolizare pentru anevrisme rupte (Simplu, Cu balon stent, Stent Flow diverter).

2. Laborator medicind nucleard
Art. 47. Laboratorul de medicind nucleard utilizeazi substante radioactive i tehnici imagistice
functionale pentru diagnosticarea si monitorizarea bolilor prin evalvarea functiei organelor si sistemelor,
efectuarea de investigatii terapeutice cu izotopi radioactivi, furnizarea de date complementare altor
investigatii imagistice (CT, RMN, ecografie) sau laborator.
Activititi medicale desfasurate:
- programarea pacientilor si informarea asupra procedurilor;
- evaluarea stdrii pacientului si contraindicatiilor pentru radioizotopi;
- administrarea substantelor radioactive conform protocoaleior;
- efectuarea investigatiilor imagistice;
- interpretarea preliminard a imaginilor si transmiterea cétre medicul curant;
- monitorizarea pacientului post-proceduri;
- respectarea normelor de sigurantd radiologici si protectia personalului;
- raportarea incidentelor si a dozelor administrate.
Laboratorul medicind nucleary are urmitoarele atributii:
a) executii explordrile functionale si morfologice eu ajutorul radio-izotopilor la diferite boli, la
bolnavii ambulatorii si internati;
b) efectueaza scintigrafiile pentru pacienti;
¢) executi explordrile cu surse radioactive deschise in bolile care necesitd acest tip de diagnostic;
d) asigurd circuitul izotopilor radioactivi in conditii de evitare 2 poludrii interne si externe a
mediului ambiant;
e) colaboreazil cu medicii clinicieni in scopul precizarii diagnosticului;
f} asigurd organizarea si utilizarea corespunzitoare a arhivei;
) efectueazd inregistrarea tuturor examindrilor efectuate;
h) aplic& misurile pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din laborator;
i) respectd prevederile legale specifice domeniului, elaborate de Comisia Nationald pentru
Controlul Activitatilor Nucleare i Ministerul Santatii;
J)asigurd Intocmirea propunerilor fundamentate pentru necesarul de achizitii publice de
materiale de laborator specifice;
k) efectueazii completarea corect i la zi 3 formularelor tipizate din sistemul informational al
Ministerului Sandtatii cu datele corespunzatoare activititii desfisurate.

3. Laborator radioterapie

Art. 48. Laboratorul de radioterapie are rolul de a efectua tratamente oncologice folosind radiatii
ionizante pentru distrugerea celulelor tumorale si conservarea tesuturilor sdnditoase. Scopul principal este
tratamentul tuturor tumorifor maligne in functie de localizarea tumorali, in toate stadiile de boald. de la
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formele incipiente, avansate loco-regional si metastatice. Acest tratament poate fi exclusiv saw/ si
multimodal: chirurgie, chimioterapie.

Laboratorul radioterapie este implicat in tratamentul cancerului, in cadrul acestuia efectufindu-se
tratamente curative: care pot fi ajuvante sau neoadjuvante, paliative: antialgice, hemostatice,
decompresive.

Activititi medicale specifice:

- evaluarea pacientilor oncologici aflati in regim de spitalizare de zi radioterapie sau internati in
compartimentul de radioterapie;

- stabilirea planului de tratament si a dozelor personalizate;

- simulare CT/ tomograficd, dozimetria planului, elaborare, verificare, plan tratament;

- efectuarea tratamentului prin tehnici radioterapeutice conformationale;

- radioterapia externi se realizeazi cu acceleratoru! liniar de particule/ fotoni;

- brahiterapia/ currie terapia se realizeazi cu ajutorul sursei radioactive Ir;

- monitorizarea pacientului si a reactiilor la tratament;

- asigurarea tratamentului concomitent cu radioterapia, respectiv chimioterapia;

- respectarea normelor de sigurantd radiologici;

- monitorizarea personalului angajat;

- raportarea statisticd si arhivarea;

- documentarea dozelor administrate.

Laboratorul radioterapie are urmétoarele atributii:

- gfectuarea de iradieri terapeutice in laborator, la indicatia medicului primar san a medicului
specialist, dupa prezentarea cazului in Comisia de indicatii terapeutice pe ficcare localizare;

- organizarea si utilizarea corespunzitoare a arhivei;

- inregistrarea tuturor examingrilor efectuate;

- aplicarea misurilor pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din laborator;

- respectarea tuturor prevederilor legale specifice domeniului elaborate de Comisia Nationald
pentru Controlul Activititilor Nucleare si Ministerul Sanatatii;

- intocmirea propunerilor fundamentate pentru necesarul de achizitii publice de materiale de
laborator specifice;

- raportarea statisticd a numarului de examindri efectuate pe bolnavii internati si in ambulatoriu.

4. Laborator de angiografie, caieterism cardiac si cardiologie interventionald

Art. 49, Laboratorul de angiografie si cateterism cardiac este o structurd medicald de specialitate
care are ca scop diagnosticarea si tratamentul invaziv al afectivnilor cardiovasculare prin proceduri
minim invazive, folosind tehnici de imagisticd angiografica si cateterism cardiac.

Obiective principale sunt: diagnosticarea precisa a bolilor cardiace si vasculare, efectuarca
interventiilor terapeutice endovasculare, prevenirea complicatiilor cardiovasculare acute (infarct,
ischemii, aritmii severe), colaborarea cu sectiile de cardiologie clinica, ATI, chirurgie cardiovasculard si
UPU.

Laboratorul de angiografie, cateterism cardiac si cardiologie interventionald desfdsoard in
principal o activitate de diagnostic invaziv si terapie interventionald, cu personalul specializat care
asigurd proceduri complexe si variate de cardiologie interveniionald, manopere de implantare a
cardiostimulatoarelor artificiale, defibrilatoarelor si resincroniziirii ventriculare si are urmditoarele
atributii:
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a) colaboreazd cu medicii clinicieni in scopul precizirii diagnosticului;

b) organizeazi si utilizeaza corespunzitor filmoteca si arhiva unititii sanitare;

¢) inregistreazi toate examindrile efectuate;

d) aplicd mésurile pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din laborator;

e) respectd toate prevederile legale specifice domeniului, elaborate de Comisia Nationald de
Control al Activitagilor Nucleare si de Ministerul Sanatitii;

f) intocmeste propuneri fundamentate pentru necesarul de achizitii publice de materiale de
laborator specifice;

g) efectueazi raportarea statisticd a numarului de examindri efectuate pe bolnavi internati.

3. Laborator analize medicale cu puncte de recoltare si Laboratorul de microbiologie medicald.

Art. 50. Cele doud laboratoare medicale, acreditate RENAR, sunt unititi de suport medical care
oferd servicii de diagnostic, screening si monitorizare a pacientilor prin efectuarea de teste biochimice,
hematologice, microbiologice, imunologice si paraclinice, si furnizeaza rezultate rapide si precise pentru
sectiile clinice, Unitatea de Primire Urgente si Camera de garda, sprijind deciziile terapeutice,
monitorizarea tratamentului, asigurd siguranta pacientilor si calitatea actului medical.

1. Laboratorul de analize medicale are urmatoarele atribatii:

a) efectueazd analizele medicale de: hematologie, biochimie, microbiologie, imunologie,
parazitologie, micologie, virusologie necesare precizirii diagnosticului, stadiului de evolutie a bolii si
examenelor profilactice;

b) receptioneazi produsele sosite pentru examen de laborator st asigurd inserierea lor corecti;

¢) efectueazi redactarea corecti si distribuirea la timp a rezultatelor examenelor efectuate;

d) asigurd intocmirea propunerilor fundamentate pentru necesarul de achizitii publice de reactivi
si materiale de laborator specifice;

e) efectueazd raportarea statistici a numdrului de analize efectuate pe bolnavii internati,
ambulatoriu, la cerere sau serviciile medicale efectuate in baza contractelor de furnizare servicii
medicale Incheiate cu alte unitati medicale, in conditiile legii;

La punctul de lucru din str. Izvorului, in cadrul laboratorului de microbiologie, se realizeaza
diagnosticul bacteriologic al tuberculozei si al altor micobacterioze, prelucrarea probei prin examenul
microscopic al frotiului direct si prin cultivare si biologic moleculars. Pentru identificarea culturii prin
examenul microscopic, cultura si antibiograma se va asigura nivelul 11 de biosiguranti.

2. Laboratorul de microbiologie medicald este organizat conform OMS nr. 1608/2022 privind
modificarea §i completarea OMS nr. 1.301/2007 pentru aprobarea Normelor privind functionarea
laboratoarelor de analize medicale, conform ciruia la nivelul spitalelor cu peste 400 de paturi, precum
si la nivelul spitalelor de boli infectioase si al celor de pneumoftiziologie, care efectueazi examindri
microbiologice, activitatea de microbiologie se organizeazi distinct ca laborator de microbiologie
medicald.

Laboratorul de microbiologie medicald are urmitoarele atributii;

- este o structura functionald care deserveste diagnosticului microbiologic ale sindroamelor
infectioase, prin teste de diagnostic bacteriologic, virusologic, micologic, parazitclogie, diagnostic
molecular, precum si testarea sensibilititii tulpinilor izolate la antimicrobiene, consultanta privind
interpretarea rezultatelor investigatiilor efectuate si ale eventualelor investigatii ulterioare necesare,
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- in laboratorul de microbiologie se determind portajul de germeni multidrog rezistenti (MDR),
precum §i controlul microbiologic al suprafetelor, microaeroflorei, cu un rol important in suptavegherea
TAAM-urilor.

6. Serviciul de anatomie patologicd

Art. 51. Serviciul de anatomie patologica, acreditat RENAR, este organizat in conformitate cu
prevederile Legii nr. 104/2003 privind manipularea cadavrelor umane g§i prelevarea organelor §i
{esuturilor de la cadavre in vederea transplantului. Serviciul de apatomie patologica detine inciperi si
dotdri necesare pentru prepararca pieselor bioptice. examinarea si pistrarea acestora; depunerea
cadavrelor, efectuarea necropsiei, cosmetizarea si eliberarca cadavrelor.

Serviciul de anatomie patologicd asigurd prin mijloace cu caracter stiintific, stabilirea
diagnosticului de certitudine in cazul pacientilor decedati in spital.

Activitaiea de anatomie patologicd constd in efectuarea de examene macroscopice §i
microscopice asupra produselor biologice recoltate fie persoanclor n viafd (piese operatoril, material
bioptic), fie la autopsie, cadavrelor.

Serviciul de anatomic patologicad are in componentd: compartiment de histopatologie,
compartiment de citopatologie, compartiment de imunohistochimie si prosecturd. Aceste compartimente
nu sunt distincte din punct de vedere organizatoric, ci asigurd functional indeplinirea atributiilor
Serviciului de anatomie patologica.

Atributiile Serviciului de anatomie patologic:

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

- efectuarea de necropsii la toti pacientii decedati in spital, care nu sunt cazuri medico-legale,
precum si a altor cazari conform contractelor si solicitérilor, in vederea stabilirli, confirmarii sau
completarii diagnosticului clinic si precizirii cauzei medicale a mortii, a deceselor materne, inclusiv ale
tuturor coplilor pand la vérsta de un an, indiferent de locul decesului;

- efectuarea de igienizare, imbiélsamare, cosmetizare si imbricare a cadavrelor;

- eliberarea cadavrelor in conformitate cu normele in vigoare;

- colaborarea cu celelalte laboratoare din cadrul spitalului, in vederea efectuiirii unor cercetdri
complementare speciale, experimentale, etc;

_ eliberarea certificatului medical constatator de deces, a buletinului anatomo-patologic si a
buletinului citopatologic;

- eliberarea pe bazd de cerere, conform legislatiei in vigoare, @ blocurilor de parafind in vederea
realizirii unui consult sau pentry investigatii suplimentare;

- primirea, inregistrarea si prelucrarea pieselor operatorii (extemporaneu si la parafind), biopsice §i
a pieselor de la necropsie, examene citologice:

- prepararea coloraiilor si efectuarea reactiilor histochimice si imunohistochimice;

- arhivarea lamelor si a blocurilor de parafind, conform legislatiei in vigoare,

- colaboreaza cu Inspectoratul Teritorial de Politie si Serviciul Judetean de Medicind Legald in
cazurile previzute de lege;

- desfisoars activitdii de biologie moleculard;

- monitorizeazi echipamentele §i asigurd verificarca periodica a calibrarii aparatelor;
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- participi la controale interne si externe de calitate;
- monitorizeazi si instruieste medicii rezidenti, dar si personalul din laborator.

7 Laborator de endoscopie digestivd diagnosticd §i terapeuticd cu Compartiment endoscopie

digestivi

Art. 52. Laboratorul de endoscopie digestiva are rolul de a evalua, diagnostica si trata afectiuni
ale tractului digestiv prin metode minim invazive. Scopurile principale sunt diagnosticarea bolilor
esofagului, stomacului, duodenului, colonutui si rectului, efectuarea de proceduri terapeutice
{(hemostaza, dilatatii, polipectomit, indepértare corpi striiini, etc), sprijinirea deciziilor clinice st
monitorizarea evolutiel pacientilor, prevenirea complicatiilor digestive majore prin interventii precoce.

Laboratorul de endoscopie digestivd diagnostici si terapeutic asigurd efectuarea investigatiilor
medicale, conform solicitérilor medicilor de specialitate pentru bolnavii spitalizati si din ambulatoriu, la
cerere sau serviciile medicale efectuate in baza contractelor de furnizare servicii medicale ncheiate cu
alte unitati medicale, n conditiile legii.

in acest Laborator se executa proceduri efectuate de medicii primati §i specialisti, din Sectia
Clinicd de Gastroenterologie, cu competentd n endoscopie digestivd diagnosticd si terapeutica; pacientii
provin din toate sectiile spitalului §i UPU, intra la intervengie in functie de gravitatea bolii, iar apoi in
functie de planificarea hotirata de medicii gastroenterologi conform programulul operator/ de examinari
tntocmit zilnic si aprobat de medicul coordonator al Laboratorului.

8 Laborator de endoscopie brongsicd diagnosticd §i terapeuticd

Art. 53. Laboratorul de endoscopie bronsicd are rolul de a evalua, diagnostica si trata afectiuni
ale arborelui brongic §i ale plimanilor prin metode minim invazive. Scopurile principale sunt
diagnosticarea bolilor bronhopulmonare (tumort, infectii, stenoze, hemoptizii), efectuarea de proceduri
terapeutice (hemostazi, dilatatil bronsice, indepartarea corpi straini, aspirari de secretii), recoliarea de
probe pentru analize citologice, microbiologice si histopatologice. sprijinirea deciziilor clinice §i
monitorizarea evolutiei pacientilot.

Laboratorul de endoscopie bronsicd are urmitoarele obiective:

- examineazi pacientii, stabileste diagnosticul folosind tehnici medicale specifice, indica sau,
dupd caz, efectueazd tratamentul corespunzator, consemneaza observatiile in foaia de observatic a
pacientuiui;

- yrmareste starea pacientilor dupd examenul endoscopic §i adoptd masuri medicale in caz de
nevoie;

- urmareste i asigurd folosirea si intrefinerca corectd a aparaturii medicale;

. urmireste aplicarea masurilor de protectic a muncii si de prevenire a contaminarii aparaturii cu
produse infectate.

9. Laborator recuperare, medicind fizicd §i balneologie (bazd de tratament)

Art, 54, Laboratorul de recuperare medicals, medicina fizicd si balneologie are rolul de a evalua,
trata si reabilita pacientii cu afectiuni locomotorii, neurologice, cardiovasculare sau respiratorii prin
metode fizioterapeutice, kinetoterapeutice §i balneologice. Scopurile ptincipale sunt: prevenirea si
reducerea dizabilitdtilor functionale, recuperarca mobilitatii si independentei pacientilor, ameliorarea
durerii si cregterea calitagii vietii. aplicarea terapiilor fizicale, kinetoterapiei i balneoterapiei in cadrul
planurilor personalizate, monitorizarea progresului si adaptarea programelor terapeutice.
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Laboratorul recuperare, medicini fizica si balneologie (bazd de tratament) asigurd efectuarea
investigatiilor medicale conform solicitarilor medicilor de specialitate §i In raport cu dotarea existentd,
pentru bolnavii spitalizati internati, ambulatorit, la cerere sau serviciile medicale efectuate in baza
contractelor de furnizare ervicii medicale incheiate cu alte unititi medicale, in conditiile legii.

Activitafi medicale desfasurate:

. evaluarea initiald a starii functionale a pacientului;

. elaborarea si aplicarea planurilor de recuperare personalizate;

. efectuarea sedinielor de kinetoterapie, fizioterapie si balneoterapie;

- monitorizarea progresului pacientului si ajustarea programului;

. colaborarea cu alte sectii pentru integrarea recuperdrii in planul terapeutic;
- informarea pacientului si familiei despre proceduri §i recomandiri;

- respectarca normelor de igiend, sigurantd si protectic a pacientului.

10. Laborator explordf’ifunc;iamle
Art. §5. Laboratorul de explorri functionale are rolul de a evalua functiile diferitelor organe si
sisteme ale organismului prin investigatii paraclinice non-invazive sau minim invazive. Scopurile
principale sunt diagnosticarea bolilor prin teste functionale, monitorizarea evolutiel bolilor si a eficientei
tratamentului, furnizarea de date obiective pentru decizia terapeutica.

Laboratorul exploréri funciionale asigurd efectuarea investigatiilor medicale conform solicitarilor
medicilor de specialitate si in raport cu dotarea existentd, pentru bolnavii spitalizati internatl,
ambulatoriu, la cerere sau serviciile medicale efectuate in baza contractelor de furnizare servicii
medicale incheiate cu alte unitati medicale, in conditiile legii.

Activiiti medicale desfasurate:
- programarca pacientilor si informarea asupra testelor:
- pregitirea si realizarea investigatiilor functionale conform standardelor;
- finregistrarea si interpretarca rezultatelor;
. comunicarea rapidd a rezultatelor critice medicilor curanti;
- participarea la controale interne si externe de calitate;
- respectarca si aplicarea protocoalelor de igiend si sigurantd biologicd;
- monitorizarea echipamentelor si verificarea periodicd a calibrarii aparatelor.

D. Ambulatoriul integrat si ambulatoriul de specialitate al spitatului

Art. 56. Ambulatoriul integrat in structura spitalului asigurd asistenta de specialitate bolnavilor
care se prezintd in ambulator: adulti §i copii.

Ambulatoriul integrat este condus de directorul medical. In structura Ambulatoriului integrat
intrd: cabinete medicale, punct de recoltare laborator analize medicale, laborator radiologie, explordri
functionale, figier.

Consultagiile bolnavilor +n Ambulatoriul integrat, ca 51 examenele de laborator si radiologice se
acordd de medicii specialisti, pe baza recomandirilor scrise ale medicilor de familie, care trebuie si
cuprindd motivul trimiterii §i diagnosticul prezumtiv, De asemenea, pacientii pot fi trimisi cu bilet de
irimitere emis de cétre medicii specialisti catre alti specialisti care acordd servicii in ambulatoriul de

specialitate.
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Cazurile de wrgentd, precum §i pacienfii cu afectiuni cronice sau grave, (conform Anexei 13 din
Normele metodologice carc aprobd pachetele de servicii §i Contractul-cadru din sistemul de asiguriri
sociale de s#nitate), nu necesitd bilet de trimitere, acegtia se pot prezenta direct la medicul de
specialitate in ambulatoriv, tari a avea bilet de trimitere de la medicul de familie.

I Organizarea ambulatoriniui integrat

Ambulatoriul integrat al SCJUBH, asigurd asistenfa medicald ambulatorie si are in structurd,
cabinete medicale de diferite specialitati, pentru a asigura o asistentd medicalid conformi cu cerintele de
sandtate ale pacientilor care se adreseazi spitalului.

Activitatea medicilor se desfisoard in sistem integrat si utilizeaza in comun platoul tehnic, cu
respectarea legislatiei in vigoare de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, in vederea
cresterii accesibilititii pacientilor la servicii medicale diverse si complete, precum si a calitatii actului
medical si sigurantei pacientului.

Activitatea ambulatoriului integrat al spitalului se desfisoari intre oreie 07.00 - 20.00 in zilele
lucritoare.

Programul medicilor care sunt tncadrati in sectiile si compartimentele cu paturi, este stabilit de citre
medicut sef al sectiei, respectiv cu avizul directorului medical si aprobarea managerului unititil, in
intervalul orar: ¢7.00 —~20.00.

Programul medicilor care sunt incadrati in ambulator fird corespondent in sectiile cu paturi, este
stabilit de citre directorul medical, acestia desfisurdnd activitate ambulatorie in acelasi orar de
activitate.

Programarea girzii in cazul fiecdrui medic, se va face astfel incit, zilele cdnd incepe si cénd se
termind garda nu se vor suprapune peste programul de ambulator aprobat de conducerea unitatii.

Personalul sanitar mediu (asistenti medicali, registratoare medicale) desfasoard activitate in doui
ture, in intervalele orare urmitoare: tura I orele 06.30 — 15.00, tura [I orele 12.00 — 20.00.

Asistentele medicale sunt repartizate la cabinetele medicale conform incadrdirii lor in munci. La
nevoie, pentru acoperirea asistentel medicale, acestea vor fi dirijate de asistenta coordonatoare si in alte
cabinete medicale din cadrul ambulatoriului, In cadrul programului lor normal de activitate.

II. Planificarea consultatiilor medicale
Asistenta medicali a pacientilor in ambulatoriul integrat al spitalului se efectueazi:

- cu bilet de trimitere parafat de ciire medicii de familie sau medici specialisti — pe bazi de
planificare prealabili;

- cu scrisoare medicald dupd externare (consultatie de control) — pe bazid de planificare
prealabili;

- pacientii cu afectiuni care, dupd confirmarea diagnosticului, le permite prezentarea direct la
medicul de specialitate din ambulatoriu, pe baza scrisorii medicale/ fisei de prezentare in UPU (fird bilet
de trimitere) — pe bazi de planificare prealabili;

- urgentele (fara bilet de trimitere) — frd planificare prealabila;

- consultatiile la cerere (contra cost) — cu sau fiird planificare prealabild, n functie de
disponibilitatea medicului.

Planificarea consultatiilor Tn ambulatoriul se realizeazi prin oricare dintre urmatoarele modalitati;
- telefonic, la numerele de telefon afisate pe pagina web a spitalului;
- electronic (e-mail);
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- prin portalul programdri on-line aflat pe site-ul spitalului;
- prezentarea fizicd a pacientului sau aparfinatorului acestuia la fisierul din ambulatoriu.

Cabinetele de specialitate din cadrul ambulatoriului integrat au urmitoarele atribugii:

a) asigurd asistenta medicald ambulatorie de specialitate, primul ajutor si asistenta de urgentd,
indrumi bolnavii spre internare, cu asigurarea locului in sectie;

b) efectueazi investigatiile de specialitate;

¢) stabilesc conduita terapeutici;

d) monitorizeazi pacientii cu afectiuni cronice;

¢) colaboreazi interdisciplinar;

f) efectucazd examene speciale pentru angajare, controlul medical periodic sau alte servicii
medicale specifice, in conditiile legii;

g) organizeazd si asigurd recuperarea capacititii de muncd pentru adulti si recuperarea fizicd
pentru copii;

h) organizeazi depistarea activd, prevenirea i combaterea tuberculozei, bolilor venerice, SIDA,
tulburirilor si bolilor psihice;

i) dispensarizeaza bolnavii cronici si persoanele sdnatoase supuse riscului de imbolnavite ;

j) informeazi prin scrisoare medicald, medicul de familic cu privire la conduita terapeuticd;

k) informeazi autoritatile cu privire la cazurile diagnosticate cu afectiuni incompatibile cu
calitatea de conducitor de autovehicule si orice alte situatii care pot determina incompatibilitati, etc;

1) intoemesc documente medicale pentra bolnavii din teritoriu, potrivit dispozitiilor legale;

m) informeaza permanent bolnavii privind problemele medico-sanitare, atdt local. cat si in
teritoriu, precum si asupra drepturilor si fndatoririlor pe care le au privind cunoasterea si pistrarea
propriei sANALALi;

n) efectueazi acgiunile de educatie pentru sanatate,

0) realizeaza activitate didacticd si de cercetare.

fn structura ambulatoriului integrat al spitalului, pe lingé cabinetele avand diferite specialititi
medico-chirurgicale, functioneazi si urmétoarele:

1. Cabinetul de chirurgie dento-alveolard

Art. 57. Cabinetul de chirurgie dento-alveolard are urmatoarele atributii:

a) accidente ale eruptiei dentare si tratamentul lor chirurgical;

b) antibioterapia in leziunile traumatice §i inflamatorii ale cavitdtii orale;

¢) efectueazi interveniii de mici chirurgie - extractii dentare, incizii de abcese dentare:

d) colaboreazii cu alte specialitati pentru prevenirea afectiunilor orodentare prin care se pot
manifesta unele afectiuni cronice;

¢) tratamentul de urgentd in cazul fracturilor maxilare/ mandibulare si indepértarea blocajului.

2. Cabinet diabet zaharat, nutritie gi boli metabolice

Art. 58. Cabinetul de diabet zsharat, nutritie si boli metabolice este unitatea medicald
ambulatorie de specialitate, in care se desfagoard activititi de preventie, diagnostic, tratament,
monitorizare si educatie medicald pentru pacientii cu diabet zaharat, obezitate, dislipidemii, tulburiri
metabolice si alte afectiuni nutritionale.
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Cabinetul de diabet zaharat, nutritic si boli metabolice are urmitoarele atributii:

- acorda asistentd de specialitate pentru diagnosticul si evaluarea initiala, tratamentul personalizat
§i monitorizarea continud a afectiunilor metabolice, In special diabetul zaharat si bolile asociate nuiritiei;

- realizeazi monitorizarea periodicd a pacientilor cu diabet zaharat, obezitate, dislipidemii,
tlburéri metabolice si alte afectiuni nutritionale;

- utilizeazi tehnologii moderne: monitorizarea continud a glicemiei- CGM pentru pacientii
selectati;

- realizeazd consilicre nutritionald, educatia pacientului si interventia interdisciplinara prin
colaborarea dintre: cardiologi, nefrologi, neurologi, oftaimologi, nutritionisti, educatori in diabet toate
acestea Tn vederea unei abordari holistice a pacientului cu diabet;

- acordd servicii medicale de specialitate in regim de telemedicind (monitorizare folow-up) si de
monitorizare digitala (pompe cu senzori);

- rdspunde de detectarea si gestionarea complicatiilor prin realizarea unor screening-uri in
vederea identificdrii unor complicatii micro si/ sau macro-vasculare;

- asigurd suport specializat pentru situatii complexe, cum ar fi:

a. pacientul cu obezitate severd — diabet cu TI, folosirea pompelor de
insulind cu pompe CGM

b. Pregitire si monitorizare in diabetul gestational, prediabet. tulburari
metabolice asociate (PKU, etc.)

Organizarea si funciionarea Cabinetului de diabet zaharat, nutritic si boli metabolice se
realizeazd conform reglementarilor legale cu privire la derularea Programului National de diabet, nutritie
si boli metabolice, evidenta pacientilor fiind consemnatd in Registrul nafional de diabet zaharai,
administrat de citre Institutul National de Sinitate Publici.

Registru} National de Diabet Zaharat este o bazi de date oficiald instituitd cu rolul de a colecta,
centraliza gi analiza informatiile legate de persoanele diagnosticate cu diabet zaharat sau prediabet.

Registrul National de Diabet Zaharat are ca obiectiv principal:

- monitorizarea epidemiologica a diabetului zaharat si a prediabetului in Romania;
- imbunétitirea calitatii Ingrijirii medicale a pacientilor;

- sprijinirea politicilor de s#nétate publici prin date reale si actualizate;

- evaluarea eficientei programelor nationale de preventie si tratament al diabetului.

3. Cabinet planificare familiali

Art. 59. Cabinetul planificare familiala in asistenta medicald de specialitate are scop realizarea
reproducerii optime si sciderea numirului de complicatii provocate de sarcina cu risc crescut si de
avortul provocat.

Atribufiile Cabinetului de planificare familiald sunt:

a) acordd asistentd medicald de specialitate - diagnosticul clinic §i de laborator al sarcinii,
diagnosticul si tratamentul sterilita{ii si infertilitatii, activitati profilactice, diagnostice si terapeutice care
se referd la maladii cu transmitere sexuald, teste programe screening pentru cancerul genito-mamar,
boald inflamatorie pelviani;

b) supravegheazi pacientele in functie de metoda contraceptivi utilizats;

¢} acordd consiliere pre $i post avort la cerere:

d) Inregistreazi datele individuale de sinatate ale pacientilor §i cuplurilor pe fise-tip, in vederea
prelucrérii datelor in sistemul computerizat;
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¢) initiazd §i participd la acfiuni de cercetare vizind sinitatea reproducerii si probleme de
planificare familiald;

f) participa la actiuni de propagare a informaiilor despre sdnitatea reproducerii si planificarea
familiala la nivelul asistentei medicale primare;

g) desfasoard actiuni de educatie sanitard in rindul populatiei pe probleme de sindtate a
reproducerii si planificare familiald;

h) colaboreaz cu medicii urologi — sterilizare sexuala masculing (vasectomie);

i) consilierea cuplurilor in vederea alegerii unei metode de contraceptie potrivitd pentru acestia
sau probleme legate de dinamica sexuald;

i) consiliere asupra pericolelor reprezentate de bolile cu transmitere sexuald (BTS).

4. Cabinet oncologie medicald

Art. 60. Cabinetul de oncologie medicald asigurd ingrijirea de specialitate pentru pacientii cu
boli neoplazice, prin diagnostic, tratament sistemic si monitorizare clinicd, asigurd efectuarea
investigatiilor medicale conform solicitdrilor medicilor de specialitate si in raport cu dotarea existenta
pentru bolnavii spitalizati si din ambulatoriu, precum si derularea activitdfii curente a Comisiei

nultidisciplinare de indicatie terapeuticd oncologicd.

Principalele atributii ale Comisiei multidisciplinare de indicatie terapeuticd oncologicid sunt
urmitoarele:

- stabileste strategia terapeuticd optimd pentru fiecare pacient oncologic in parte, prin stabilirea
criteriilor de includere/ excludere din tratament si aplicarea criteriilor de eligibilitate din protocoalele
terapeutice existente;

- aprobarea initierii §i/sau continudrii tratamentelor se face conform criteriile de includere
infexcludere din tratament in urma evaludrii eficacitiii terapeutice urmdérite fn monitorizarea pacientilor;

- aprobarea initierii/continudrii tratamentului, prescrierea, monitorizarea si decontarca
medicamentelor specifice bolilor cronice se face pentru persoanele asigurate In sistemul de asigurdri
sociale de sinitate, conform Legii nr. 95/2006, cu modificérile si completirile ulterioare;

- Comisia nu emite aprobdri de terapie retroactive. in cazul aparitiei reactiilor adverse, medicul
curant specialist este obligat si le semnaleze comisiel, care va motiva in scris pacientului cauzele
intreruperii terapiei;

- neavizarea initietii/continuirii terapiei specifice se va motiva in scris pacientului;

- are rolu! de a educa furnizorii de servicii medicale;

- realizeazi mai mule colabordri intre diferitele specialitdti implicate in diagnosticul afectiunilor
oncologice.

Responsabilititile acestui cabinet derivd din reglementirile legale cu privire la derularca
programului national de cancer fiind implementat Registrul Nafional de Cancer.

Registrul National de Cancer ca si sistem oficial de evidenta §i supraveghere epidemiologica a
cazurilor de cancer din Roménia, are rolul de a colecta, analiza si interpreta date despre incidenta,
prevalenta si mortalitatea prin cancer la nivel national.

Registrului National de Cancer are ca principale obiective:

- monitorizarea permanentd a cazurilor noi i existente de cancer;

- identificarea tendintelor in aparitia si evolutia diferitelor tipuri de cancer;
- sprijinirea programelor de preventie si screening;

- evaluarea eficientei tratamentelor oncologice;
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- furnizarea de date statistice oficiale pentru politicile de sinitate publici si cercetare.

3. Cabinetul boli infectivase - antirabic

Art, 61. Cabinetul de Boli Infectioase Antirabic este unitatea medicali, functionald, specializat3,
in cadrul cireia se acordi asistentd de urgentd persoanclor expuse la rabie (turbare), prin  muscaturi,
zgdricturi sau contaminari cu salivd de la animale suspecte de rabie.

Responsabilititile acestui cabinet derivd din reglementdrile legale cu privire la derularea
Programului National de Supraveghere si Control al Rabiei, fiind implementat Registrul Nagional
Antirabic, o bazd de date cu rolul de a monitoriza toate cazurile de expunere la risc de rabie (turbare) si
de a urmdri vaccindrile antirabice efectuate,

Registrul urmareste toate persoanele care au fost expuse la muscaturi, zgaricturi sau alte contacte
suspecte cu animale potential rabice, tratamentul profilactic efectuat (vaccinare, ser antirabic), evolutia
cazurilor si rezultatele (vindecare, reactii adverse etc.), corelarea datelor cu anchetele sanitar-veterinare
(rezultatele testelor la animale), avand ca obiective principale supravegherea epidemiclogici a rabiei la
om, evaluarea eficientei vaccindrii post-expunere, coordonarea interventiilor rapide in cazurile de risc.

Atributiile Cabinetutui Antirabic sunt urmatoarele:

- acordd asistentd medicald de urgentd constdnd in: evaluarea persoanei muscate/ expuse,
curdfarea, dezinfectarea si tratamentul local al pligii, evaluarea riscului de transmitere a rabiei, stabilirea
necesititii vaccinarii antirabice si/sau administriirii de ser antirabie;

- vaccinarea antirabic: vaccinarea se face conform protocolului national de profilaxie post-
expunere, In mai multe doze (ziva 0, 3, 7, 14, 28, uneori 90), iar in unele cazuri {expuneri severe), se
administreaza si imunoglobulind antirabici {serul antirabic);

- raportarea tuturor cazurilor de expunere citre Directia de Siniitate Publica (DSP) si la INSP, in
cadrul Registrului National Antirabic;

- colaborarea cu Directiile Sanitar-Veterinare (DSVSA) pentru verificarea animaluiui implicat
(observatie 14 zile, analize de laborator etc).

6. Cabinetul boli infectioase HIV SIDA

Art. 62. Cabinetul de Boli Infectioase HIV/SIDA este unitatea medicald functional,
specializatd, in cadrul cireia se acordd asistentd, diagnostic, tratament, monitorizare si consiliere
persoanelor infectate cu virusul HIV (Virusul Imunodeficientei Umane) sau bolnave de SIDA
(Sindromul Imunodeficientei Dobéndite).

Responsabilititile acestui cabinet derivd din reglementirile legale cu privire la derularea
programului national de de Prevenire, Supraveghere si Control al Infectiei HIV/SIDA, fiind implementat
Registrul National HIV/SIDA,

Cabinetul boli infectioase HIV/SIDA are urmatoarele atributii:

- depistarea si diagnosticarea infectiei HTV;

- initierea i urmarirea tratamentului antiretroviral (ARV);

- monitorizarea medicald (analize periodice, incarcitur virala, CD4, comorbidititi):

- consilierea psihologic si sociald a persoanelor infectate si a familiilor lor;

- raportarea datelor cétre Registrul National HTV/SIDA.

fn cadrul cabinetului de boli infectioase HIV/SIDA se asigura:

- diagnosticul infectiei HIV: testare ELISA (screening), test confirmator Western Blot / PCR,
evaluarea clinica si paraclinicd a stadiului bolii.
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- tratament §i monitorizare: initierea si ajustarea tratamentului antiretroviral (ARV), control
periodic al eficientei terapiei (incdrcaturd virali, CD4), tratamentul infectiilor oportuniste, monitorizarea
aderentei la tratament,

- consiliere: consiliere pre- si post-testare HIV, suport psihologic si social, educatie privind
prevenirea transmiterii virusului;

- raportare §i supraveghere: toate cazurile de infectie HIV confirmatd sunt raportate citre INSP
prin Registrul National HIV/SIDA, datele ajutand la analiza epidemiologicd si planificarea resurselor
pentru tratament.

7. Dispensarul TBC

Art. 63, Dispensarul TBC este unitate functionala specializata, aflata in structura spitalului si
face parte din reteaua de control al tuberculozei din Roménia, deruleazi activitatea de prevenire si
combatere a tuberculozei pentru judetul Bihor, in conformitate cu prevederile Programului National de
Prevenire si Control al Tuberculozei si a Regulamentului propriu.

Responsabilitatile acestui cabinet derivd din reglementirile legale cu ptivire la derularea
programului nationali de tuberculoza fiind implementat Registrul National de Tuberculoza.

Registrul National de Tuberculozi este baza de date oficiald care urmdreste toate cazurile de
tuberculozd diagnosticate, tratate si monitorizate la nivelul judetului fiind un instrument esential pentru
controlul tuberculozei.

Registrul National de Tuberculozi are ca obiective principale:

- supravegherea epidemiologici a tuberculozei in Roménia;
- monitorizarea tratamentului si a rezultatelor terapeutice;
- evaluarea eficientei programului national TBC;
- transmiterea datelor citre structurile internationale (OMS, ECDC);
- identificarea focarelor si a tendintelor de evolutie ale bolii.
Dispensarului TBC are in structuri:
- Laboratorul radiologie
- Cabinete consultaii
- Cabinete asistente medicale teren

Atributiile Dispensarului TBC sunt:

a) asigurd depistarea cazurilor de tuberculozd prin: controlul simptomaticilor respiratori si
suspectilor TB prin examen clinic, radiografie toracica si, dupa caz, examen sputd - teste genetice si
culturd,

b) asigurd controlul contactilor TB si al altor grupuri cu risc crescut de TB prin examen clinic,
radiografie toracic, iar la copii suplimentar prin TCT la PPD (test cutanat la tuberculini);

c) asigurd, in colaborare cu medicul de familie, tratamentul profilactic prin autoadministrare
pentru contactii cazurilor contagioase, la grupa de vérsti 0-19 ani, precum si pentru alte categorii de
persoane cu risc crescut de imbolnavire prin TB (cu infectie HIV, imunodeficiente congenitale, boli sau
stari cu deficit imun permanent ori temporar, tratamente imunosupresive, cortizonice, citostatice).

d) asigura initierea, monitorizarea si administrarea tratamentului continuu, complet si de buni
calitate, sub directi observare a bolnavilor cu TB care au domiciliul real in teritoriul arondat
epidemioiogic si care nu au criterii de internare, in conformitate cu criteriile din prezentul Ghid.

¢) asigurd administrarea tratamentului initiat in ambulator in petioada de contagiune si izolare a
pacientului TB (minim 3 siptamani} st la pacientul nedeplasabil; asistenta medicals din dispensar va
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efectua siptdménal vizite la domiciliul pacientului pentru a distribui medicatia si a identifica si
monitoriza eventualele reactii adverse utilizind masina de program sau altd modalitate de deplasare deja
agreatd la nivel de dispensar. In aceeasi perioads de risc epidemiologic medicul pneumolog se poate
deplasa la domiciliuiui pacientului, dacs starea acestuia o impune.

f) asigurd managementul reactiilor adverse la tratament pentru pacientii care nu au criterii de
internare.

g) colaboreazd cu medicii de familie si supervizeazd activitatea acestora in depistarea TB §i
administrarea tratamentului sub directit observare;

h) efectueaza, In colaborare cu medicul de familie, investigatia epidemiologica si asiguri
implementarea mésurilor necesare atunci cind se descoperi un caz de TB;

i) participd, in colaborare cu medicul epidemiolog din DSP Bihor si cu medicul de familie, iar
dupd caz §i cu medicul de medicina muncii la investigatia epidemiologici si implementarea masurilor
necesare in focarele de TB cu minimum 3 cazuri din colectivititi;

J) estimeazd necesarul de materiale sanitare specifice si nespecifice pentru  examene
bacteriologice, biologice (analize de laborator) si radiologice necesare derulirii programului;

k) declara, monitorizeazi si evalueazd cazul de TB; introduce datele in Registrul electronic
national al cazurilor de TB; notificd mediculUI de familie cazurile TB in tratament, asigura impreuni cu
acesta monitorizarea lor si administrarea tratamentului.

1) raporteaza, conform reglementirilor in vigoare, datele statistice specifice si indicatorii de
derulare at programului citre DSPIBH.

8. Cabinetul medicing muncii

Art. 64. Cabinetul de Medicind a Muncii este unitatea medicald specializati avind obiectiv
protectia sanatdtii angajatilor la locul de muncd, prin evaluarea, supravegherea si prevenirea riscurilor
profesionale. Acesta are rolul de a asigura ci fiecare salariat este apt din punct de vedere medical si fsi
desfagoare activitatea in conditii de sigurantd, atdt pentru propria persoans, cit si pentru pacienti s
colectivul locului de munca.

Cabinetul de Medicind a Muncii are urmitoarele atributii:

- examinarea medicaldi a angajatilor, la angajare (control de aptitudini), periodic, conform
riscurilor profesionale, la revenirea la serviciu dupd concedii medicale lungi, la schimbarea locului de
munci sau a postului;

- prevenirea imbolnavirilor profesionale prin identificarea si evaluarea riscurilor legate de locul
de muncd, recomandarea de mdsuri pentru reducerea expunerii la factori nocivi (zgomot, substante
chimice, stres etc.), colaborarea cu conducerea spitalului a implementarea masurilor de protectie a
sAnatatii.

- consiliere pentru salariati si conducerea spitalului prin activitati de informare despre riscurile
specifice locurilor de munci, recomandari privind ergonomia, igiena postului, protectia individuali:

- participarea la gestionarea accidentelor de muncd si bolilor profesionale, confirmarea/
infirmarea legturii dintre boald si profesie, colaborarea cu Directia de Sanitate Publici (DSP) si
Inspectoratul Teritorial de Munca (ITM),

9. Cabinet medicind sportivd
Art. 65. Cabinetul de medicind sportiva organizeazi controlul profilactic si periodic al sportivilor
copii si adulti.
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Atributiile Cabinetului de medicind sportiva sunt:

a) efectueaza controlul medical in vederea obtinerii avizului medico-sportiv;

b) efectueazi controlul medical al celor ce participa organizat la competitiile de masi,

¢) efectueazi selectia medicald a celor ce doresc sé participe la sportul de performanta;

d) realizeazi informari antrenorul asupra stérii functionale a sportivului;

¢) urmireste aplicarea de ciitre antrenor a indicatiilor i contraindicatiilor din avizele medico-
sportive;

f) examineazi cazurile de deficiente fizice si functionale si indicd misurile necesare de culturd
fizicd medicala;

g) urmareste in cabinet sportivii si bolnavii aflafi sub tratament;

h) participd la diverse forme de pregitire pentru insusirea unor tehnici moderne §i eficiente in
Ingrijirea sportivilor.

10. Centrul de siindtate mintald si pentru prevenirea adictiilor

Art. 66. Centrul de sinitaie mintald si pentru prevenirea adictiilor este organizat si functioneazi
distinct, centrul de sindtate mintald si pentru prevenirea adictiilor pentru adulti si pentru copii.

Centrele de siniitate mintala si pentru prevenirea adictiilor au urmétoarele atributii:

a. evaluarea persoanelor care se adreseazi direct centrelor de siniitate mintala;

b. depistarea activi si precoce a tulburarilor mintale (depresia, anxietatea, tulburdri legate de stres,
dependenta de substante si tulburdri psihotice, tulburiri somatoforme) si instituirea misurilor
corespunzitoare in vederea tratirii lor si prevenirii unor evolutii nefavorabile;

c. oferd pacientilor cu tulburdri mintale severe, in special celor cu tulburdri mintale stabilizate care
sunt rezidenti in comunitate, acces la medicatia psihotropa si interventii psihoterapeutice in conformitate
cu recomandirile de specialitate si cu ghidurile de buni practicé;

d. furnizarea interventiilor in crizd pentru prevenirea dezvoltarii episoadelor acute de boald si
deteriorarea celor preexistente;

e. asigurarca asistentei medicale curative, inclusiv pacientilor incadrati la art.109 din Codul penal;

f. asigurarea serviciilor de reabilitare psihosociala;

g. asigurarea serviciilor de psihoterapie;

h. asigurarea serviciilor de terapie ocupationald pentru reinsertia sociald a pacientilor cu tulburéri
psihotice;

i. asigurarea asistentei la domiciliu, atunci cind este necesar;
evaluarea pacientilor cu tulburdri mintale in vederea orientirii catre locuinte temporare sau protejate,
ateliere protejate, comisii de expertiza a capacitétii de muncé, unititi de ajutor social, invatimant si alte
uniti{i sanitare;

j. realizeazi examenele psihologice pentru expertizele medico-legale psihiatrice;

k. consiliaza psihologic pacientii aflati in evidenta CSM adulti, apartindtorii acestora la nevoie;

I psihologul realizeazi, impreund cu medicul psihiatru si asistentul medical sau social (dupi caz)
consulturi la domiciliul pacientilor din evidenta CSM Adulti, la solicitarea acestora, a apartinitorilor sau
daci situatia o impurne.

m. indrumatea metodologici a medicilor de familie din sectorul psihiatric in acordarea de ingrijiri
de séndtate mintal# in baza unor protocoale de colaborare;

n. intocmirea evidentei pacientilor cu tulburiri mintale in vederea elaboririi Registrului national de
sdnatate mintald;
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0. evaluarea mediului de viati al pacientului;
p. face trimiteri citre specialistii din alte sectoare ale sinatitii pentru cazurile complexe.

10.1. Centrul de scindiate mintald si pentru prevenirea adictiilor adulfi (CSMPA)

Art. 67. Centrul de sidndtate mintald si pentru prevenirea adictiilor adulti asigurd ingrijirea
persoanelor adulte cu tulburdri psihice. Tn cadrul CSMPA se acordd servicii specializate de sindtate
mintald si in regim de spitalizare de zi si ambulatoriu, dupi cum urmeazi:

a) servicii medicale si de Ingrijiri de sinitate mintal;

b) servicii conexe actului medical;

¢) servicii comunitare,

Serviciile specializate de sanitate mintald se acordi pacientilor, indiferent daci acestia au sau nu
au calitatea de asigurat In cadrul sistemului de asigurdri sociale de sangtate, fara discriminare de gen,
etnic san statut de protectie pe teritoriul statului romén, In cazul cetitenilor straini aflati temporar sau
definitiv pe teritoriul Roméniei sau in cazul celor pentru care s-au stabilit misuri temporare de protectie.

Accesul la serviciile acordate in centrele de sinitate mintald se face direct sau cu bilet de
trimitere de la medicul de familie, alti medici specialigti sau unitti de asistenid sociala.

10.2.Centrul de sdnditate mintald si pentru prevenirea adictiilor copii (CSMPA )

Art. 68. Atributiile Centrului de sinitate mintala si pentru prevenirea adictiilor copii, sunt:

a) detecteazd si trateazd problemele de sindtate mintali ale copiilor, cum ar fi: depresia,
anxietatea, tulburdrile legate de stres, dependenta de substante si tulburirile psihotice, tulburirile
somatoforme;

b) oferd pacientilor copii, cu tulburiri mintale severe, in special celor cu tulburdri mintale
stabilizate care sunt rezidenti in comunitate, acces la medicagia psihotropa si interventii psihoterapeutice
in conformitate cu recomandirile de specialitate si cu ghidurile de buni practicg;

¢) face trimiteri citre specialistii din alte sectoare ale sanatitii pentru cazurile compiexe;

d) furnizeaza interventii in crizd care pot preveni dezvoltarea episoadelor acute de boald si
deteriorarea celor preexistente;

¢) asigurd colaborarea cu alte sectoarc necesare pacientilor cu tulburiri mintale, cum ar fi
medicina legald, adaposturile temporare sau protejate, atelierele protejate, comisiile de expertizi a
capaciti{ii de munci, sectoarele de ajutor social, invatimantul, alte sectoare ale saniiatii;

1) elibereazi certificate copiilor cu deficiente;

g) realizeazd evaludri psihologice pentru expertizele medico-legale psihiatrice, consiliere
psihologicd individuald si consilierea familiei pt. pacientii aflati in evidenta CSMPA Copii,

h) elibereazi fisa psihologica pentru orientare scolard si incadrare in grad de handicap necesara
pentru Centrul Judetean de Resurse si Asistentd Educationald (CIRAE) si Directia Generals de Asistentd
Socialil si Protectia Copilului (DGASPC).

11. Centru regional de geneticd medicali

Art. 69. Centrul Regional de Genetici Medicald este o structurd specializata 1n prevenirea,
diagnosticarea §i monitorizarea afectiunilor genetice la nivel regional, cu rol esential in sistemul de
sandtate publica.

Centru regional de genetici medicald asigurd efectuarea investigatiilor medicale conform
solicitdrilor medicilor de specialitate §i In raport cu dotarea existents, pentru bolnavii spitalizati si
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din ambulatoriu, la cerere sau serviciile medicale efectuate in baza contractelor de furnizare servicii
medicale incheiate cu alte unitii{i medicale, in conditiile legii.

Principalele servicii si atributii asigurate de centrul regional de geneticd medicali:

- diagnostic genetic clinic, citogenetic si molecular prin efectuarea investigatiilor genetice in
vederea stabilirii unui diagnostic precis de boald, interpretarea tesielor genetice si consilierea
pacientilor in baza rezultatelor;

- consiliere geneticd constand in oferirea de informatii si suport psihologic pacientilor si
familiilor cu risc genetic, evaluarea riscului de transmitere a unor boli genetice la urmasii unui
pacient, precum si riscul de recurentd a afectiunii in cadrul familiei, sprijin in luarea deciziilor
privind alegerea testului de screening prenatal si interpretarea acestor teste n context patticular;

- screening genetic prin implementarea programelor de screening pentru detectarea precoce a
anumitor boli genetice la nou-nascuti, indicarea testului optim pentru screeningul prenatal;

- monitorizarea si urmarirea pacientilor cu afectiuni genetice prin asigurarea unui management
integrat al bolilor genetice, fn colaborare cu alte specialititi medicale (echipe multidisciplinare);

- educatie si formare prin organizarea de programe de pregitire pentru medici rezidenti,
specialisti si alti profesionigti din domeniul sindtatii privind genetica medicald si prin activitati de
informare a populatiei cu privire la bolile genetice si preventia acestora;

- cercetare stiintificd prin participarea la proiecte de cercetare in domeniul geneticii medicale si
contributia la dezvoltarea cunostintelor si tehnicilor de diagnostic;

- cooperare interinstitutionald constand in colaborarea cu alte centre medicale, institutii
academice, autorititi sanitare si organizatii nationale/internationale pentru Imbunititirea serviciilor
genetice.

E. Alte structuri

1. Serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistenei medicale (SPIAAM)

Art. 70. Serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale se subordoneazi
managerului gi are urméitoarele atributii:

a) organizeazii si participa la intdlnirile Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentel
medicale;

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

¢) seful serviciului participd in calitate de membru la gedinfele Comitetului director al unitdtii
sanitate si, dupd caz, propune acestuia recomandiri pentru implementarea corespunzitoare a planului
anual de prevenire a infectiilor, echipamente si personal de specialitate;

d) elaboreazi si supune spre aprobare planul anual de supraveghere, prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale din unitatea sanitaré;

¢) organizeazd, in conformitate cu metodologia elaboratd de Institutul National de Sdndtate
Publicd. anual, un studiu de prevalenii de moment a infectiilor nosocomiale §i a consumului de
antibiotice din spital;

f) organizeaza si deruleazi activitdfi de formare a personaiului unitdtii In domeniul prevenirii
infectiilor asociate asistentei medicale;
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g) organizeazd activitatea Serviciului de prevenire a infeciiilor asociate asistentei medicale
pentru implementarea si derularea activititilor cuprinse fn planul anual de supraveghere si limitare 2
infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii;

h) propune si inifiazd activiti{i complementare de preventie sau de limitare cu caracter de
urgents, in cazul unor situatii de risc sau al unui focar de infec{ie asociatd asistentei medicale;

i) elaboreazi ghidul de izolare al unititii sanitare si coordoneazi aplicarea precautiilor specifice
in cazul depistirii colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti ia pacientii internati;

j) intoemeste harta punctelor §i zonelor de risc pentru aparifia infectiilor asociate asistentei
medicale si elaboreazi procedurile si protocoalele de prevenire si limitare in conformitate cu accasta;

k) implementeazi metodologiile nagionale privind supravegherea bolilor transmisibile si studiile
de supraveghere a infectiilor asociate asistentei medicale;

1) verificd completarea corectd a registrului de monitorizare a infectiilor asociate asistentei
medicale de pe sectii si centralizeazi datele In registrul de monitorizare a infectiilor al unitatii;

m) raporteazi la Directia de Sanatate Publica Bihor infeciiile asociate asistentei medicale ale
unitétii si calculeaza rata de incidentd a acestora pe unitate si pe sectii;

n) organizeazi si participa la evaluarea eficienfei procedurilor de curifenie si dezinfectie prin
recoltarea testelor de autocontrol;

o) colaboreazi cu medicul de laborator pentru cunoasterea circulatici microorganismelor
patogene de la nivelul sectiilor §i compartimentelor, cu precddere a celor multirezistente gi/sau cu risc
epidemiologic major, pe baza planului de efectuare a testelor de autocontrol;

p) solicitd trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de referintd, in
conformitate cu metodologiile elaborate de Tnstitutul National de Sindtate Publicd, 1n scopul obtinerii
unor caracteristici suplimentare;

q) supravegheazi si controleazd buna functionare a procedurilor de sterilizare si mentinere a
sterilitatii pentru instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse sterilizarii;

r) supravegheazi si controleazd activitatea de triere, depozitare temporard si eliminare a
deseurilor periculoase rezultate din activitatea medicald;

5) organizeazs, supravegheazii si controleazd respectarea circuitelor functionale ale unitdii,
circulatia pacientilor si vizitatorilor, a personalului si, dupd caz, a studentilor si elevilor din nvatiméntul
universitar, postuniversitar sau postliceal;

t) avizeazi orice propunere a unita(ii sanitare de modificare in structura unitatii;

u) supravegheazi §i controleazi respectarea in sectiile medicale si paraclinice a procedurilor de
triaj, depistare si izolare a infectiilor asociate asistentei medicale;

v) rispunde prompt la informatia primitd din sectii si demareazi ancheta epidemiologica pentru
toate cazurile suspecte de infectie asociatd asistenfei medicale;

w) dispune, dupa anuntarca prealabild a managerului unitdtii, mésurile necesare pentru limitarea
difuziunii infectiei, respectiv organizeazd, dupa caz, trigje epidemiologice §i investigatii paraclinice
necesare;

x) intocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologici a focarului, difuzeazi informatiile necesare
privind focarul, in conformitate cu legislaia, intreprinde mésuri §i activititi pentru evitarea riscurilor
identificate in focar;

y) soliciti colaboririle interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinalui extern de la directia de
sdndtate publicd sau Institutul National de Sinitate Publicd - centru regional la care este arondat,
conform reglementirifor in vigoare;

63



Z) raporteazd managerului problemele depistate sau constatate in prevenirea si limitarea
infectiilor asociate asistentei medicale;

aa) intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozilia managerului spitalului, in cazurile de investigare a
responsabilitdtilor pentru infectii asociate asistentei medicale.

2. Bloc alimentar/ Bucdtdria de lopte/biberonie/dieteticd

Art. 71. Asisientii medicali de nutritie si dietetica 1si desfasoari activitatea in Bucitéria de lapte/
hiberonerie/ dieteticd si Bloc alimentar, acegtia fiind subordonati directorului de ingrijiri cu urmétoarele
atributii:

a) conduc si coordoneazd activitatea echipei din Bucétaria de lapte/ biberonerie/ dieteticd si
Blocul alimentar privind pregétirea alimentelor §i respectarea prescriptiilor medicale;

b) controleazi respectarca normelor igienico-sanitare in bucitdrie §i blocul alimentar, curdfenia i
dezinfectia curenti a veselei;

¢) supravegheaza respectarca de cétre personalul din Bucatiriei de lapte/ biberonerie/ dietetice
(locatia Coposu), respectiv Bloc alimentar a normelor in vigoare privind prevenirea, controlul si
combaterea infectiilor asociate asistentei medicale, a normelor de protectic a muncii, efectuand zilnic
triajul epidemiologic al personalului;

d) verifica calitatea §i valabilitatea alimentelor cu care se aprovizioneazi spitalul, modul de
pistrare in magazie si calitatea gi valabilitatea alimentelor la eliberarea din magazie si comunica orice
neregularitate constatati persoanelor responsabile cu remedierea problemelor;

¢) supravegheazi §i participd la prepararca regimurilor speciale;

f) realizeazi periodic planuri de diete si meniuri conform normelor in vigoare si realizeazi
calculul caloriilor si al principiilor alimentare in functie de véarstd si de regimul alimentar prescris;

g controleazi modul de distribuire a alimentelor si de servire a mesei la pacientl, respectdnd
normelor de igiend privind transportul si circuitele pentru alimente conform reglementarilor in vigoare,
verificand totodatd si gramajele alimentelor ce sunt administrate la portie;

h) controleazi distribuirea alimentatiei pe sectii si la bolnavi;

i} calculeazd regimurile alimentare si verifica respectarea principiilor alimentare;

i) intocmeste zilnic lista cu alimentele si cantititile neccsare;

k) verificd prin sondaj corectitudinea distribuirii mesei la bolnavi;

1) recolicaza si pastreazd probele de alimenie timp de 48 ore;

m) respectd reglementarile fn vigoare privind prevenirea, controlul i combatersa infectiilor
asociate asistentei medicale;

n) controleazs starea de functionare a instalatiilor frigorifice pentru conservarea alimentelor,
monitorizand zilnic temperaturile fn spatiile frigorifice;

o) informeazd conducerea unitatii despre deficientele constatate privind prepararea, distribuirea
si conservarea alimentelor

p) intocmesc regimurile alimentare profilactice §i terapeutice pentru pacientii spitalizati,

r) intocmesc refetarul, foaia de alimentatie, centralizatorul de portit pe tipuri de regimuri,
calculeaza cu gramaj listele zilnice de alimente conform meniurilor elaborate si adaptate patologiilor
existente Tn spital, completeaza regimuti §i suplimente pentru sectii pentru livrarea/ distributia corectd a
meselor, precum si activitatea specifica desfasuratd pentru hrinirca sugarilor din sectiile de Pediatrie, in
ceea ce priveste primirea, spilarea, sterilizarea biberoanelor, tetinelor, ustensilelor de bucitarie;
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5) prepard alimentatia sugarilor: paste, piureuri, lichide si dilutii dietetice, diverse formule de
lapte praf, umplu si imbuteliazi cu tetine biberoanele si asigurd distributia acestora;

t) se preocupd de actualizarea cunostintelor profesionale, prin studii individuale sau alie forme de
educatie medicald continud conform cerintelotr postului.

u) respectd prevederile legale cu privire la asigurarea calititii, in conformitate cu in vigoare.

3. Serviciul de evaluare §i statisticd medicald

Art. 72. Serviciul de evaluare si statistici medicald este condus de un sef serviciu si este direct
subordonat manageruiui, avind principalele atributii:

a) asigurd colectarea datelor statistice din sectii, laboratoare §i ambulatoriul spitatului si
intoemeste centralizatoarele si dirile de seami statistice, conform reglementarilor in vigoare (lunar,
trimestrial, semestrial, Ia 9 luni si anual) si le inainteazi la termenele previizute cdtre institutiile abilitate
(Directia de Sandtate Publicd a judetului Bihor Ministerul Sanatafii etc);

b) calculeazi indicatorii de eficientd si de calitate la termenele solicitate:

¢) raporteazi lunar in format electronic setul minim de date la nivel de pacient in spitalizare
continud si setul minim de date la nivel de pacient in spitalizare de zi, exclusiv In formatul impus de
aplicatia "DRG National", la Institutul National de Management al Serviciilor de Sanatate;

d) raporteaza lunar in format electronic setul minim de date 1a nivel de pacient in spitalizare
continud si setul minim de date la nivel de pacient in spitalizare de zi, exclusiv in formatul impus de
aplicatia ”SIUT”, la Casa de Sindtate Bihor;

¢) participa la procesul de corectare a erorilor rezultate dupd transmiterea lunardl a cazurilor si
retransmite trimestrial cazurile validate de citre Comisia de revalidare catre Institutul National de
Management al Serviciilor de S&ndtate;

f) intocmeste si raporteaza anual catre Directia de Sanatate Publica Bihor, situatiile statistice
privind cheltvielile unitatii pe surse de finantare si pe scctii;

g) péstreazd confidentialitatea datelor colectate si transmise In conformitate cu legile in vigoare;

h) confruntd facturile cu centralizatoarele anexate si cu biletele de trimitere intocmite de cétre
unitdtile sanitare cu care spitalul are incheiate contracte de furnizare de servicii medicale pentru
serviciile §i investigatiile solicitate de spital, verificind ca numdrul si tipul de servicii
medicale/investigatii facturate si corespunda cu cele solicitate, precum si si fie cuprinse in contractele
incheiate de unitatea sanitari cu alte spitale, iar biletele de trimitere care stau la baza facturilor sa poarte
avizul directorului medical. In situatia in care, in urma verificarilor efectuate, se constatd inadverten(e
intre serviciile solicitate si cele facturate, Serviciul evaluare statisticd medicald va comunica acest aspect
directorului financiar-contabil si Serviciului financiar contabilitate pentru luarca misurilor care se
impun.

i) furnizeazi date statistice pentru: conducerea unititii, Serviciul financiar-contabil,
Compartimentul juridic, Serviciul de Management al Calitatii serviciilor de Sinitate, Colegiul
Medicifor, medici, studenti, respecténd legislatia in vigoare si conditiile impuse de conducerea unititii:

j) analizeazd modul de codificare, corectitudinea codificdrii in DRG, instruegte permanent
personalul medical implicat in codificare, asigura suport de codificare sectiilor si oferd sugestii pentru
optimizarea punctajelor obtinute pe diagnostic In vederea cresterii ICM-ului;

k) asigura distribuirea, coleciarea, prelucrarea, analizarea si intocmirea de rapoarte pe sectii si pe
spital, privind chestionarele de satisfactie ale pacientului si ale angajatului, precum si testele pentru
verificarea Codului de conduiti etic si profesionala a personalului contractual;
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1) inregistreazd n aplicagia informaticd a spitatului toate datele necesare privind prezentarea
pacientilor in UPU si Camerele de gardd, consultatiile din Ambulatoriu, precum §i infernarea-exiernarca
pacientilor pe toate sectiile spitalului;

4. Serviciul Judejean de Medicind Legald
Art. 73. Organizarea Serviciului de medicind legald

Activitatea de Medicind Legald se desfdgoard tn conformitate cu dispozitiile O. G. nr. 1/2000
privind organizarea activititii §i functionarea institugiilor de Medicini Legald, a H. G. nr.774/2000
pentru aprobarea Regulamentului de aplicare a 0.G.nr.1/2000 si ale Normelor procedurale privind
efectuarea expertizelor, a constatdrilor si a altor lucrdri medico-legale aprobate prin O.M.J/M.S.
nr.1134/C/255/2000.

Activitatea de Medicina Legald constd in efectuarea de expertize, examindri, constatiiri, examene
de laborator si alte fucréri medico-legale asupra persoanelor in viafa, cadavrelor, produselor biologice si
corpurilor delicte, 1n vederea stabilirii adevarului in cauzele privind infractiuni contra vietii, integritatii
cotporale si sAndtdtii persoanelor ori in alte situatii previzute de lege, precum si in efectuarea de
expertize medico — legale psihiatrice §i de cercetare 8 filiatiei;

Conducerea Serviciului de medicing legald este asiguratd de medic gef serviciu subordonat din
punct de vedere administrativ Managerului Spitatului Clinic J udetean de Urgentd Oradea.

Sub raport gtiintific si metodologic, activitatea de medicind legald este coordonatd de Ministrul
Sanatitii si Consiliul Superior de Medicing Legala.

Serviciul Judetean de Medicing Legald se finanteazi de la bugetul de stat prin Ministerul
Sanatatii si din venituri proprii

Serviciile medico-legale prestate de Serviclul Judetean de Medicind Legald din dispozitia
organelor de urmarire penald sau a instantelor judecdtoresti ori la cererca persoanelor interesate s¢
efectueaza contra cost, veniturile astfel realizate urmand a fi utilizate conform prevederilor legale .

Activitatea de medicind legald asigurd mijloace de probd cu caracter stiingific organelor de
urmarire penald, instantelor judecatoresti, precunt §i la cererea persoanelor interesate, in solutionarea
cauzelor penale, civile sau de altd naturd, contribuind prin mijloace specifice, previzute de lege, la
stabilirea adevarului.

Atributiile Serviciului Judetean de Medicini Legald sunt:

- efectueazd expertize §i constatiri medico-legale din dispozitia organelor de urmirire penald sau
a instantelor judecitoresti, precum si in cazurile de deficiente in acordarea asistentei ori in cazurile In
care, potrivit legii, sunt necesare expertize medico-legale psihiatrice;

- efectueazi orice altd expertizd sau constatare medico-legald, in cazul in care se apreciazd cd
aceasta nu poate fi efectuatd de cabinetul de medicina legald;

- efectueaza, cu plata, examinari medico-legale, la cererea persoanelor interesate, precum si orice
alte lucriri medico-legale, cu exceptia celor care Intrd in competenta cabinetului de medicini legald;

- efectucazi noi expertize medico-legale, cu exceplia celor care intrd in competenta unitatilor
sanitare de medicind legald:

- pun la dispozitie catedrelor de medicind legald din universitdtile de medicind si farmacie, in
conditiile previzute de dispozitiile legale, de deontologia medicald si de reglementdrile privind
drepturile omului, materiale documentare, cadavre, fesuturi si alte produse biologice necesare procesului
didactic;
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- pun la dispozitie Institutului de Medicina Legald™ Prof. Dr, Mina Minovici®
uniiti sanitare de medicin legals, materiale necesare pentr
- participd, la cererea institutiflor sanitare
comisiilor de anchets, instituite de
clarificarea cauzelor care au provocat

Bucuresti si altor
u cercetarea stifnntifics;

si a Colegiului Medicilor din Roménia, la lucrarile
acestea, si contribuie atunci cénd diagnosticul este incert, la
vatdmarea integritdfii corporale, a séndatatii sau decesul bolnavilor,

67



CAPITOLUL V - Aparatul functional al spitalului

Art, 74. Aparatul functional al spitalului este constituit pentry indeplinirea atributiilor ce revin
unitéii cu privire la activitatea econom ico~financiara si administrativa,
Din cadrul aparatului functional fac parte serviciile, birourile si compartimentele.

A. Serviciul resurse umane

Art. 75, Serviciul resurse umane este condus de un sel serviciu, subordonat managerului unititii.

in ceea ce privesc datele de personal are urmitoarele atributii;

a) asigurd incadrarea personalului, potrivit statului de functii si cu respectarea nomenclatoarelor
de functii si salarizare, a conditiilor de studii si vechime;

b) intocmeste contractele individuale de murnci pentru personalul nou-tncadrat;

¢) intocmeste si fine la zi dosarele profesionale ale angajatilor;

d) intocmeste adeverintele cerute de legislatia n vigoare, in vederea pensiondrii;

€) Intocmeste acte aditionale sau decizij privind modificirile intervenite n contractele
individuale de munca ale salariatiior (promovare, schimbare functie, suspendare, incetare a contractului
individual de munca, modificare salarii, sporuri, etc.);

f) intocmeste statul de functii, conform normelor de structurs aprobate pentru toate categoriile de
personal;

g) intocmeste dupi criterii obiective fisele de evaluare;

h) tncadreazi medicii rezidenti pe bazi de repartitie;

i} evalueazi permanent performantele profesionale individuale ale fiecdrui angajat in
conformitate cu legislatia in vigoare;

J)intocmeste si aduce la cunostintd fisa postului pentru personalul din subordine si verifica
existenta fiselor postului pentru fiecare angajat in parte;

k) elibereazi adeverinjele salariatilor in functie de necesititi;

1) furnizeazi datele privind numarul de personal pe structurd in vederea elaboririi bugetului de
venituri si cheltuieli;

m) participi la fundamentarea bugetului de venituri si cheltujeli al spitalului furnizind date de
specialitate;

n) intocmeste dirile de seami statistice lunave, trimestriale, semestriale st anuale privind
personalul incadrat conform cerintelor;

0) aplicd prevederile legale privind protectia maternitatii la locurile de munci;

p) elaboreazi, conform reglementirilor legale in vigoare, documentatia necesari pentry
deblocarea cat mai rapida a posturilor vacante, respectiv docomentatia privind suplimentirile de posturi
intr-un numdr suficient peniru a asigura normarea necesari desfasuririi unui act medical de calitate,
conform solicitdrilor motivate ale structurilor spitalului;

1) urmireste efectuarea controlului preventiv asupra actelor ce intri in competenta serviciului.

s) urmdreste si fndrumsi aplicarea legislatiei n vigoare privind incadrarea, salarizarea,
promovarea i acordarea tuturor celorlalte drepturi salariale;

t) elaboreazi i propune spre aprobare proceduri de fucru Tn domeniul de activitate,

t) sclecteazd si evalueazd personalul in baza rezultatelor obtinute la concursurile organizate
pentru ocuparea posturilor;
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u) identificd nevoile de pregitire si de perfectionare a pregitirii profesionale Tmpreuni cu sefii
structurilor spitalului;

v) elaboreazd programele de pregative si perfectionare si urméreste aplicarea for, In baza nevoilor
fundamente ale sefilor de structure din spital;

x) elaboreazi planul de promovare;

y) organizeazi concursurile de promovare si de angajare ale personalului;

z) stabileste criteriile si metodele de cvaluare a performantelor profesionale;

aa) tine evidentfa evaludrilor performantelor profesionale ale angajatilor.

bb) inregistreazd in Registrul general de evidenta a salariatilor - platforma Reges, coniractele
individuale de muncd ale noilor angajati, modificdrile intervenite la contractele individuale de munci
privind: salariul, sporurile, functiile, concediile {&rd salar, conecediile pentru ingrijirca copilului pani la
doi ani, date personale etc., incetirile contractelor individuale de munca, cu respectarea termenelor
legale;

cc) intocmeste diverse decizii privind infiintarea de comisii de specialitate in cadrul spitalului;

dd) tine evidenta responsabililor cu derularea programelor nationale de sinatate si intoemeste in
acest sens decizii privind coordonatorii si utilizatorli de programe nationale de sinatate, etc..

B. Serviciul financiar-contabilitate

Art. 76. Serviciul financiar-contabilitate se afid in subordinea directorului financiar-contabil,
conducerea serviciului este asigurati de seful de serviciu.

Serviciul financiar-contabilitate asigurd conducerca evidentei contabile in partidi dubli, ca
activitate specializatd Tn méasurarea, evaluarea, cunoasterea, gestiunea si controlul activelor, datoriilor,
asigurdnd prelucrarea, prezentarea si pistrarea informatiilor cu privire la situatia financiari, atdt pentru
ceringele interne, cét §i pentru organul ierarhic superior, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;
organizarea si conducerea contabilitdtii drepturilor constatate si a veniturilor incasate precum si a
angajamentelor si a platilor efectuate, conform bugetului aprobat; inregistrarea cronologici si
sistematici a operatiunilor financiare/patrimoniale.

1. Serviciul financiar-contabil are, in principal, urmitoarele atribufii:

) asigurd organizarea contabilitifii si asigurd efectuarea corectd ¢ la timp a inregistrarilor;

b) analizeazi periodic impreuni cu celelalte compartimente si servicii din spital situatia privind
utilizarea bunurilor materiale si face propuneri de luare a masurilor necesare, in ceea ce priveste
stocurile disponibile, supranormative, fard migcare sau cu miscare lentd si pentru prevenirea oriciror
altor imobilizari de fonduri;

c) raspunde de intocmirea la timp si In conformitate cu dispozitiile legale a tuturor raportirilor
financiare si contabile si transmiterea lor citre institutiile abilitate;

d) exercitd controlul financiar preventiv propriu, in conformitate cu dispozitiile legale;

e) asigurd evidenta si raportarea angajamentelor bugetare si legale, conform dispozitiilor legale

f) participa la efectuarea inventarierii patrimoniului, conform dispozitiilor legale;

g) asigurd misurile de pistrare. manipulare i folosire a formularelor cu regim special;

h) exercitd controlul operativ curent si certifici realitatea, regularitatea si legalitatea operatiunilor
ce intrd in competenia serviciului;

i) organizeazd actiunea de perfectionare a pregitirii profesionale pentru salariatii serviciului;

J) luarea misurilor necesare pentru asigurarea infegritafii bunurilor §i pentru recuperarea
pagubelor;
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k) rispunde de constituirea garantiilor materiale ale gestionarilor si refinerea sumelor
corespunzitoare;

D) verificarea documentelor justificative de cheltuieli sub aspectul formei, continutului si
legalitatii operatiunii;

m) rispunde de Intocmirea formelor de recuperare a sumelor eronat platite;

n) analizeazd periodic executia bugetard si continutul conturilor, elabordnd propuneri
corespunzitoare;

0) elaboreazi i propune spre aprobare proceduri de lucru in domeniul de activitate.

2. In domeniul financiar, serviciul are urmdtoarele atribufii;

a) intocmeste la termenele previzute de lege bugetul institutiei, pe baza Planului anual de
achizitii, a fundamentirii fondului de salarii de citre Serviciul Salarizare, a Planului anual de investitii
aprobat, asigurind prezentarea tuturor documentelor care compun bugetul in vederea aprobarii acestuia
de catre Consiliul de administratic al spitalului si ordonatorul de credite ierarhic superior - Consiliul
Local Oradea;

b) verifica si analizeazd propunerile de rectificare a bugetului, de modificare a aloc#rilor
trimestriale, de virdri de credite, de repartizare pe trimestre, pe care le supune aprobirii Consiliul de
administratie al spitalului si Consiliului Local Oradea, ori de céte ori este necesar acest lucru, astfel incét
bugetul rectificat si asigure functionarea in conditii optime si de continuitate a institutiei;

¢) informeazd periodic conducerea unitdfii cu privire la realizarea prevederilor bugetului de
venituri si chehuieli;

d) urmireste contractele incheiate cu Casa Judeteanid de Asigurari de S@nitate Bihor in vederea
decontirii serviciilor medicale (spitalicesti, ambulatoriu, paraclinice, etc);

e) intoemeste facturile de regularizare §i facturile lunare pentru serviciile medicale prestate
pentru asiguragi §i decontate de Casa Judeteand de Asiguriri de Séndtate Bihor;

f) urmareste derularea contractelor incheiate cu Directia de S#nétate Publica Bihor si Institutul de
Medicing Legald Timisoara si intocmeste facturile In vederea decontirii sumelor alocate;

2) intocmeste §i inregistreazd facturile pentru serviciile medicale efectuate de spital pentru alte
unitati sanitare, precum si citre alti clienti in conformitate cu contractele incheiate de spital si urmireste
incasarea lor;

h) nregistrarea constituirii, refinerea si eliberarea garantiilor materiale pentru salariatii care au
calitate de gestionari;

i) asigurd efectuarea corecta si In conformitate cu dispozitiile legale a operatiunilor de Incasiisi si
pléti in numerar prin casierie;

1) asigurd Intocmirea instrumentelor de plati;

k) intocmeste formele de recuperare a sumelor decontate eronat;

I) conduce evidenta angajamentelor bugetare in sistemul de control al angajamentelor - Sistem
National de Raportare Forexebug in scopul de a furniza informatii in orice moment si pentru ficcare
subdiviziune a bugetului aprobat pentru exercitiul bugetar curent, cu privire la creditele bugetare
angajate si cele disponibile, rimase de angajat;

3. Tn domeniul contabil, serviciul are urmitoarele atribufii:

a) conduce evidenta contabild conform prevederilor legale, asigurd inregistrarea corectd si la zi,
pe bazd de documente justificative, a operatiunilor economico-financiare;

b} Intocmeste notele contabile privind intririle de mijloace fixe si materiale, pentru consumurile
de bunuri materiale, precum si pentru serviciile si luerdrile efectuate de terti;
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c) Intocmeste notele contabile privind evidentierca salariilor;

d) intocmeste situatiile financiare trimestriale/anuale Impreuns cu anexele for, la termene si in
conformitate cu dispozitiile legale;

e) asigurd iIntocmirea, circulatia §i pistrarea documentelor justificative care stau la
baza Inregistrérilor contabile;

f) verificd lunar, anual sau ori de cdte ori este nevoie corectitudinea evidentei contabile cu
evidenta tehnico-operativi a gestionarilor;

g) verificd documentele justificative de cheltuieli sub aspectul formei, continutului si legalitatii
operatiunilor;

h) verificd toate operagiunile consemnate de Trezoreria Statului in extrasele de cont, verifica si
inregistreazi in contabilitate documentele care stau la baza operatiunilor de incasiri si pliti;

i) intocmeste rapoartele privind situatiile financiare in Sistemul National de Raportare
Forexebug;

1) raportarea lunard cétre Serviciul de evaluare si statistici medicald a cheltuielilor directe
inregistrate pe centre de cost, in vederea Intocmirii situatiei cheltuielilor pe sectiile spitalului;

k) asigurd evidenta garantiilor de bund exccutie aferente contractelor de achizitie derulate de
citre spital;

[y asigurd descdrcarea din SPV programul e-factura, a facturilor aferente contractelor de
furnizare de bunuri, de prestiri servicii si executie de lucrdri incheiate de spital, precum si transmiterea
in SPV a facturilor emise de unitatea noastri citre terti;

4. In derulurea programe nationale de sindtate serviciul are in principal, urmitoarele
atribugii;

a) participd la analizarea propunerilor pentru fundamentarea necesarului de fonduri pentru
implementarea PNS/actiunilor prioritare;

b) participd la intocmirea proiectului bugetului de venituri §i cheltuieli al PNS/actiunilor
prioritare, precum si a proiectelor de rectificare a acestora;

¢) participé la intocmirea documentatiei pentru includerea unitdtii sanitare in PNS, pentru
structurile care indeplinesc criteriile previzute de lege §i urmireste respectarea criteriilor pe tot
parcursul derularii PNS;

d) participd la intocmirea documentagia in vederea incheierii contractelor de finantare a PNS cu
Casa Judeteand de Asiguriri de Sanitate Bihor si Directia de S#ntate Publici Bihor:

e) intocmeste cererile justificative/de finantare a cheltuiclilor PNS, insotite de documentele
justificative, la termenele previzute de lege;

f) intocmeste documentele privind plata cheltuielilor efectuate din si in limita fondurile alocate
pentru implementarea PNS;

g) asigurd elaborarea periodici de rapoarte si situatii cu privire la modul de derulare a PNS si pe
care le Tnainteazd conducerii spitalului, astfel: analiza periodicii a modului de utilizare a fondurilor
aprobate. analiza necesarului de fonduri, analiza indicatorilor fizici si de eficientd realizati, analiza
comparativé a indicatorilor previzuti fatd de cei realizafi, consumurile si stocurile cantitativ - valorice
inregistrate;

h) prelucreazi, verifics, centralizcazd si raporteazd indicatorii specifici in formatal si Ia
termenele previzute de lege, insotiti de documentele financiar - contabile previzute de lege pentru
asigurarea concordantei datelor de consum raportate;
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i) identificd eventuale disfunctionalititi In implementarea PNS gi posibilititile de crestere a
performantei acestora, formuleaza propuneri de Imbunététire a modului de derulare a acestora, pe care le
inainteazi conducerii spitalului;

j)intocmeste §i transmite facturile aferente bunurilor achizifionate in cadrul Programelor
nationale de sinatate, in vederea finantirii acestora;

k) intocmeste §i transmite lunar situafia privind utilizarea finantérilor programelor nationale de
sindtate derulate de spital;

1) primeste, analizeazd, pune in aplicare si face propuneri pentru misurile cuprinse in rapoartele
de control a Programelor nationale de sinétate.

C. Serviciul Salarizare

Art. 77. Acest serviciu este organizat in structura unititii in subordinea direct a managerului
unitétii si are ca obicct cunoasterea, aplicarea si calcularea drepturile salariale ale personalului si alte
drepturi - sporuri, indemnizatii, a conditiilor de studii si vechime pentru fiecare salariat din cadrul
spitalului, modul de calcul al drepturilor salariale, a retinerilor care se fac si a obligatiilor privind virarea
acestor sume la institutiile abilitate de lege, conform legislatiel in vigoare.

a) verifici datele din foile colective de prezentd transmise de citre structurile spitalului in
vederea calcului salariilor privind numarul de zile efectiv lucrate, garzi efectuate, etc.:

b) verificd corectitudinea intocmirii pontajelor pentru fiecare salariat sub aspectul consemnirii
concordaniei intre diferitele solicitiri ale salariatilor de acordare a drepturilor conferite de lege
(concediu de odihnd, concediv medical, concediu formare profesionald, concediul pentru evenimente
deosebite. schimb girzi, condici de prezentd, sau alte documente pe care le consider relevante etc.);

c) calculeazd drepturile de salarizare: salariu de bazi, spor pentru conditii periculoase say
vatémitoare, gérzi, indemnizatii, etc., in baza foilor colective de prezenti;

d) intocmeste declaratia privind contributiile la Bugetul asiguririlor sociale de stat;

e) completeazd certificatele de concediu pentru incapacitate temporari de muncid potrivit
prevederilor legale;

f) intocmeste situafiile statistice lunare, trimestriale, semestriale si anuale privind fondul de
salarii;

g) participd la fundamentarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului furnizdnd date de
specialitate.

D. Serviciul achizifii publice, contractare, aprovizionare si transport (SAPCAT)

Art. 78. Serviciul achizitii publice, contractare, aprovizionare si transport este condus de un sef
de serviciu, fiind subordonat managerului, si are urméatoarele atributii:

1. In domeniul aprovigiondrii, serviciul are urmdtoarele atribufii:

a) asigurd realizarea ritmicd a aproviziondrii cu produse si servicii necesare functionirii spitalului
tindnd cont de stocurile existente si rulajul acestora in limita bugetului aprobat;

b) monitorizeazd si verifici modul de desfisurare a procesului de aprovizionare si ia misurile
care se impun, in limita competentelor sale: analiza nevoilor de consum, constituirea stocurilor de
rezervi, urmérirea sistematicd a situatiei stoeurilor, redistribuiri de stocuri, livrari neefectuate in termen,
incadrarea in bugetul alocat;

c) emite comenzile aferente angajamentelor legale intocmite si se ingrijeste de respectarea
termenelor de liveare si de existen{a concordantei Tntre cantititile comandate si livrate;
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d) receptioneazé cantitativ produsele livrate de furnizori n baza documentelor de livrare gi a
comenzilor emise §i asigurd depozitarea acestora in condi(ii conforme cu legislagia in vigoare; receptia
calitativd a produselor se va realiza conform procedurilor interne;

e) analizeazd si di curs cererilor de materiale ale structurilor spitalului pe baza dinamicii
consumului si a solicitdrilor acestora, dupd caz, cu incadrare In bugetul alocat;

fy monitorizeazd, analizeaza situatia aproviziondrii spitalului cu produsele necesare, efectucaza
raportiri privind problemele de aprovizionare ale spitalalui pe care le prezinta conducerii spitalului si
propune masuri de remediere a acestora;

o) conduce evidente tehnico-operative, analizeazé situatia comenzilor neonorate i face propuneri
pentru refntregirea creditelor bugetare astfel imobilizate;

h) realizeaza analiza sistematicd a stocurilor de produse necesare activitdgii spitalului prin
monitorizarea miscarii produselor, a termenelor de valabilitate si retragerea produselor care expird sau
care sunt deteriorate;

i) asigurd amenajarile si conditiile igienico-sanitare ale spatiilor de depozitare/magaziilor,
conform normativelor, avind o preocupare speciald pentru pregitirea obiectelor de conservare (butoaie,
bidoane, saci, containete, etc), astfel incat sd se limiteze pierderile/distrugerile produselor depozitate;

j) are in subordine/se ingrijeste de activitatea gestionarilor de la punctele de receptic a maéarfurilor;

k) asigurd constituirea stocurilor de rezervi a produselor aprobate, in urma analizei sistematice a
stocurilor si in limita bugetului alocat;

1) exercitd controlul operativ curent si certificd realitatea, regularitatea si legalitatea operatiunilor
ce intrd in competenta serviciului;

m) elaboreazd si propune spre aprobare proceduri de lucru in domeniul de activitate.

2. In domeniul achizitiilor publice, serviciul are urmdtoarele atributii:

a) cunoagte si respectd legislatia in vigoare privind achizitiile publice;

b) propune planificarea achizitiilor publice la nivelul spitalului dupi centralizarea necesitagilor
spitalului, estimeaza valorile, alegere procedurile de achizitie publicé;

¢) elaboreaza Strategia anuald a achizitiilor publice si Planul anual al achizitiilor publice conform
procedurilor interne;

d) elaboreaz sau dupi caz, coordoneazd activitatea de elaborare a documentatiei de atribuire si a
documentelor de supori, conform prevederilor legale aferentd fiecirei proceduri de achizitie
(documentatie descriptivd, clauze contractuale, cerinte minime de calificare, criterii de atribuire,
formularele si modele, punerea in concordanti cu codurile CPV);

¢) propune listele cu membrii comisiilor de evaluare a ofertelor, conform procedurilor interne;

f) invita la competitie agentii economici prin indeplinirea obligatiilor referitoare la publicitate,
punerea la dispozitie a documentatiei de atribuire si iniocmirea rispunsurilor la solicitdrile de clarificiiri:

g) desfisoard si finalizeaza procedurile de achizitie prin primirea, analiza ofertelor, stabilirea
ofertei cistigitoare, elaborarea raportului procedurii de atribuire si atribuirca contractelor de achizitie
publicd sau incheierea acordurilor cadry;

h) respectd principiile de asigurare a transparentei §i integrittii procesului de achizitie publici,
prin aplicarea procedurilor de atribuire previzute de lege si garanteaza tratamentul egal, recunoasterca
reciproca si nediscriminarea agentilor economici care participi la licitatiile derulate de spital;

) actualizeazd Strategia anuald a achizitiilor publicd ori de céte ori este nevoie, cu respectarea
legislatiei in vigoare;
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atributiile biroulu;, intocmeste propunerile de angajare g cheltuiclilor §i a angajamenteior bugetare si
legale, conduce evidenta acestora, urmireste si analizeazi realizarea acestora pentry reintregirea
creditelor bugetare 1n cazul neutilizarij lor;

1) intreprinde demersurile necesare pentru Enregistrarea/rei‘nnoirea/recuperarea Inregistrarij
autoritiii contractante in SEAP sau Fecuperarea certificatulyi digital daca este cazul;

aferente fiecirei proceduri desfisurate si informeazj ofertantii cy privire la rezultatele procedurii de
achizitie;

0) constituie gi péstreazi dosaru} de achizitie publici;

p) intocmeste raportul anyal privind contractele atribuite in anul anterior:

q) elaboreaz; $i supune spre aprobare proceduri de lucru in domeniul de activitate,

3. In domeniut contractirii, serviciul gre urmdloarele atribugii:

a) solicitd structurilor spitalului si centralizeazi necesarul de produse si/sau servicii pentru
functionarea normals a spitalului pe care il inainteazi Serviciului achizitii publice in vederea elaborarij
Strategia anualj a achizitiilor publice, respectiv Planuluj anuaf a] achizitiilor publice;

b) primeste referatele de nhecesitate intocmite de coordonatorii PNS/medicuy] sef’ UPU-SMURD,
verificd incadrarea in disponibilul de credite bugetare aprobate fn limita cirora ¢ pot achizitiona
medicamentele/materialele specifice, respectiv fespectarea incadririi cheltuielilor in cadry] celor
eligibile fiecirui program de sanitate;

¢) Intocmeste contractele subsecvente aferente acordurilor-cadru in baza centralizatoarelor de
produse aprobate de conducerea unitatii,:

f) monitorizeazj acordurile cadry gi informeaza Serviciy] achizitii publice cu privire la neregylile
care intervin pe parcursul valabilitatii acestora;

) intocmegte situatiile specifice activititii de contractare;

h) elaboreazj si Supune spre aprobare proceduri de lucru tn domeniui de activitate,

4. In domeniul transportului, serviciul are urmgiroarele atributii;

a) organizeazi activitateg de transport, achizitionarea autovehiculelor, inscrierea acestora Ia
organele de politie, efectuarea rodajului si rispunde de: controlul zilnic, reviziile tehnice, reparatiile
curente si capitale ale autovehiculelor;

b) se asiguri de existenta documentelor fiecesare pentru punerea in circulatie a autovehiculelor
spitaluluj in conditii de siguranta;
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c) asigurd executarea la timp si in bune conditii a transporturilor si punerea la dispozifia
spitalului, conform graficului de lucru, a autovehiculelor necesare si a conducitorilor auto pentru
asigurarea functionalitatii spitalului;

d) asigurd starea tehnicd de functionare a mijloacelor de transport, a utilajelor si a instalatiilor cu
care sunt dotate autovehiculele;

e} propune casarea autovehiculelor conform reglementarilor in vigoare;

f) asigurd controlul calitativ si receptia reparatiilor de intretinere efectuate, conform devizului de
lueréri ntoemit de prestatorul de servicii autorizat;

g) Indrumi si controleazi intreaga activitate in sectorni de transporturi din cadrul spitalului;

h) urmareste efectuarea controlului preventiv asupra actelor ce intr3 in competenta structurii;

i) asigurd suportul tehnic Impreund cu reperzentantii Inspectoratului pentru Situatii de Urgenti al
Judetutui Bihor pentru ambulaniele care fac obiectul unor protocoale de colaborare, in conditiile legii.

5. In domeniul investitiilor, serviciul are wrmdtoarele atribufii:

a) asigura realizarea investitiilor publice, de la faza de proiect/concept pand la finalizare, in
conditii de transparenti si legalitatea previzuti de lege;

b) realizeaza activititi de cercetare, de monitorizare a datelor, de analizare a informatiilor privind
investitiile institutiei;

¢) identifica oportunitatile de finantare din fonduri europene corelate cu proiectele de interes ale
spitalului

d) elaboreaza cereri de finantare/realizarea documentatiilor pentru servicii de consultantd pentru
elaborarea cererilor de finantare;

¢) acorda asistenta din perspectiva relagiilor cu autoritatea finantatoare in
implementarea proicctelor;

1) monitorizeazd si evalueaza implementarea activititilor si atingerea rezultatelor
proiectelor finantate din fonduri europene sau alte surse de finantare;

g) participé la realizarea documentagiilor, inclusiv din punct de vedere economic., pentru achizitii
publice aferenie proiectelor;

h) participa la realizarea rapoattelor de progres aferente proiectelor in implementare;

i) verificd depunerea in termen a clarificarilor in procesul de evaluare a cererilor de finantare si
in procesul de implementare solicitate de autoritatea finantatoare;

J) participd la elaborarea cererilor de rambursare aferente proiectelor finantate din fonduri

europenc;
k) supervizeaza raportirile citre autoritigi;

E. Serviciul tehnic, apuraturd medicali

Art. 79. Serviciul tehnic, aparaturd medicala este condus de un sef de serviciu, subordonat
managerului,

1. In domeniul tehnic, serviciul ave urmdioarele atribugii generale:

a) urméreste asigurarea intocmirii documentatiilor tehnice pentru investitii i reparatii capitale si
intocmirea acestora;

b) efectueaza lucriri de reparatii curente cu tertii;

¢) impune si urmareste graficul de fucriri cu tertii;
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d) urmireste efectuarea de reparatii capitale si de investitii conform graficului, verificind
cantitativ si calitativ lucrdrile executate de constructor, semneazd situatiile de lucrdri si le predd
Serviciului financiar-contabilitate;

&) controleazd activitatea desfdsuratd de grupul de diriginti din subordine, verificd si aprobd
planurile lor de munca, controleaza si coordoneaza activitatea tehnicd desfasuratd de acestia, analizeazd
rezultatele si ia misuri pentru bunul mers al lucrérilor acorddnd o atentie deosebitd respectirii
documentatiei aprobate;

f) raspunde de convocarea comisiei de receptie in conformitate cu normativele in vigoare, pentru
lucrarile de investitii, reparatii capitale, reparatii curente, construcii-instalatii;

o) analizeazi si face propuneri conducerii spitalului cu privire la masurile ce trebuie luate pentru
buna exploatare a mijloacelor de baza existente, intocmind in colaborare cu celelalte compartimente ale
spitalului justificdrile tehnico-economice necesare;

h) este responsabil cu cértile tehnice ale constructiilor din dotare;

i) asigurd toate conditiile necesare pentru executarea lucrdrilor de investitii nominalizate,
investitii nenominalizate de constructii-montaj, reparatii capitale, reparafii curente, precum si a altor
lucrari de aceeast naturd;

j)asiguri Intocmirea justificirilor tehnico-economice pentru lucriri de investitii, reparatii
capitale, reparatii curente, precum si obfinerca avizelor locale prealabile pentru executarea acestor
lucriri;

k) asiguri si urmireste avizarea internd a documentatiei Intocmite;

1) asigurd intocmirea documentatiilor tehnice (expertizari, evaludri, studii de fezabilitate, proiecte
tehnice) pentru lucriri de investifii si reparatii capitale previizute in planul spitalului;

m) intocmeste caicte de sarcini pentru lucrarile cu ter(i (reparafii curente, constructii-montaj);

n) urmireste si raspunde de executarea in bune conditii a lucrdrilor de constructii-montaj
previzute in plan;

o) verifici situatiile de lucrdri intocmite de executant si semneaza confruntind cantitidtile inscrise
si calitatea cu cele rezultate din mésurtori pe teren §i prezinta Serviciului financiar-contabilitate un
exemplar din situatia de platd acceptata pentru a se efectua decontarea lor;

p) urmireste impreund cu Serviciului financiar-contabilitate decontarea la timp §i integrald a
lucrarilor de constructii-montaj executate, precum si a utilajelor §i diverselor dotari necesare acestor
lucrari;

q) face propuneri conducerii spitalului pentru masurile ce trebuie luate in vederea realizdrii la
timp a lucrarilor de constructii-montaj;

r) asigurd intocmirea si finerea la zi pentru lucrarile noi a cérgii tehnice a constructiei (proiectare,
execugie, receptie, exploatare, jurnalul evenimentelor);

s) urmireste ca materialele si resursele financiare alocate pentru lucrdrile de constructii-maontaj
executate cu terfi si fie cAt mai judicios folosite, in scopul reducerii prefului de cost al lucrérii si al
urmiririi eficientizarii investitiei;

t) Intocmeste si tine la zi evidenta suprafetelor si cubajelor pentru toate constructiile detinute,
asigurind pentru fiecare obiectiv un dosar tehnic cuprinzénd planurile la scara 1:200 ale construciiilor si
instalatiilor existente, cu caracteristicile tehnice sanitare;

u) efectueazi operatiile de ntretinere i reparare a instalatiitor si utilajelor din cadrul spitalului In
conformitate cu metodologia stabilité;

v) asigurd asistenta tehnici la receptionarea instalatiilor si utilajelor din unitétile sanitarc;
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w} efectueazi montarea instalatitlor, utilajelor si aparatelor medicale din spitale, in conformitate
cu metodologia si competentele stabilite;

X) repard §i verificd conform instructiunilor metrologice aparatele gi instrumentele de misurs §i
control din dotarea spitalelor;

y) indrumi si controleazi activitatea tehnica a atelierelor de Intrefinere (formatiilor de lueru) in
domeniul constructii, instalatii, utilaje;

z) asigura si rispunde de montarea si functionarea instalatiilor de semnalizare §i avertizare pe
cdile de acces din incinta spitalului;

aa) efectueazd lucriri de reparatii curente;

bb) indrum4 si urmadreste ridicarea calificirii permanente a personalului din subordine;

¢c) asigurd introducerea in Plany] anual de achizitii a mturor necesititilor de service si autorizare
pentru toatd aparatura existents in patrimeniul spitalului; stabileste necesarul de materiale de intretinere,
asigurdnd realizarea la timp a pértii corespunzitoare a Planului anual de achizitii;

dd) stabileste cauzele degradirii sau distrugerii constructiilor, instalatiilor sau utilajelor si
propune masuri corespunzitoare;

2. In ceea ce priveste aparatura medicald, serviciyl are wrmdloarele atribugii:

a) stabileste necesitatea reparatiei, in functie de starea tehnics a aparaturii medicale;

b) urmireste intrefinerea curents si in stare de functionare a aparatelor s$i echipamentelor
medicale, in conformitate cu procedurile sau reglementirile in vigoare;

¢) tine evidenta aparaturii medicale din cadrul Spitalutui Clinic Judetean de Urgenta Bihor;

d) coordoneazi intrefinerea si Tepararea aparaturii medicale atit in garantie cat si in post -
garantie;

€) urmireste derularea contractelor de service, colaborand permancnt cu firmele de service
pentru ca timpul de interventie si fie cit maj SCurt;

f) poate fi nominalizat de citre manager ca personal de specialitate la intocmires caietelor de
sarcini in vederea organizirii de proceduri de achizitie publicy de aparaturd medicali;

g) intocmeste rapoarte, situatii solicitate de autoritdfi si institutii si Ministeryl Sinftatii n
legaturi cu aparatura medicals.

F. Serviciul Administrativ, Compartimentul bunuri si Compartimentul arhiva

Art. 80. Serviciul administrativ este condus de un sef serviciu, fiind subordonat managerulyi,

1. Serviciul administrativ are urmdtoarele atributii:

a) participd impreunsd cu Serviciul tehnic la intocmirea si realizarea proiectelor de reparatii
curente si capitale;

b) intocmeste planul de Tntretinere si reparatii curente say consiructii ale cladirilor, pe care {l
Supune spre aprobare managerului unitdtii si comitetulyi director;

¢) rispunde de conservarea si manipularea corespunzitoare a bunurilor si tinerea evidentelor la
depozite si la locurile de folosinta;

d) organizeazj si raspunde de serviciul de paza al unitatii;

¢) asiguri verificarea la timp si in bune conditii a aparatelor s1 utilajelor conform dispozitiilor in
vigoare, lufind masurile necesare pentru buna intretinere a imobilelor si instalatiilor aferente;

f) stabilegte reguli unitare de acces In incinta spitaluly; si in anumite spatii cu grad ridicat de
securitate, privind prevenirea si limitarea furturilor de orice naturd, a distrugerilor, incendiilor si a altor
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actiuni producitoare de pagube materiale, precum si protejarea persoanelor internate, a persoanclor care
se afla in incinta spitalului si a personalului angajat al spitalului;

g) respectd planul de paza;

h) tine evidenta meseriilor si a profesiilor previizute de legislatia specificd, pentru care este
necesari autorizarea exercitirii lor;

i) verifica daci accesul in spital al salariatilor spitalului, al bolnavilor si al vizitatorilor, al
salariatilor unor firme prestaioare de servicii in spital, al reprezentantilor mass-mediei, echipelor de
control din cadrul Ministerului San#titii sau din cadrul institutiilor aflate in subordinea sa, medici in
schimb de experientd, medici rezidenti, studenti etc, se face conform prevederilor legale si/sau
procedurilor;

J) verificd si interzice accesul in spital al persoanelor care au asupra lor armament, munitii,
substante toxice, stupefiante, explozive ori alte instrumente care pot pune in pericol viata, integritatea
corporald sau sandtatea personalului propriu si a pacientilor ori patrimoniul unitétii; fac exceptie
persoanele care se afld in timpul executirii misiunilor de interventie, de protectie a demnitarilor romani
sau striiini ori a personalitatilor sau care asigura paza persoanclor internate, private de libertate;

k) verificd accesul autovehiculelor, urmirindu-se asigurarea evidentei intrarilor si iesirilor in
Registrul de evidentd a accesului autovehiculelor, intocmit in conformitate cu prevederile legale;

1) solicita si obtine avizele si autorizatiile de securitate la incendiu, previzute de lege, si asiguri
respectarea conditiilor care au stat la baza eliberarii acestora;

m) intocmeste, actualizeazd permanent si transmite inspectoratului lista cu substantele
periculoase, clasificate potrivit legii, utilizate in activitate sub orice forma;

n) stabileste si transmite citre transportatorii, distribuitorii si utilizatorii produselor sale, regulile,
misurile si riscurile la utilizarea, manipularea, transportul si depozitarea deseurilor;

o) intocmeste propunerile pentru planul de investiii si reparaiii capitale pentru imobilele,
instalatiile aferente si celelalte mijloace fixe necesare activitatii de administratie a unititii i urméireste
indeplinirea acestor planuri raportdnd directorului financiar- contabil pericdic sau ori de céte ori este
nevoie despre desfdsurarea acestora;

2. In ceea ce priveste intrefinerea spaiilor din spital, Serviciul Administrativ are urmitoarele
atribugii:

a) organizeaza, controleazi si se ingtijeste de efectuarea curfijeniei in toate sectoarele comune
unitétii si ia mésuri corespunzitoare;

b) asiguri Intretinerea spatiilor verzi i a ciilor de acces ale spitalului si cladirilor exterioare;

¢) asigurd activitdti de dezipizire si conexe, specifice sezonului de iarnd, a cailor de acces si de
evacuare ale spitalului si cladirilor exterioare, fn scopul realizarii unei circulatii in conditii de sigurants,
atat a salariatilor spitalului, pacientilor, cét si a autovehiculelor in zonele specificate.

3. Compartimentnl bururi are, urmditoarele atribufii:

a) intocmeste si propune spre aprobare ordonatorutui principal de credite, documentatia privind
scoaterea din functiune si casarea mijloacelor fixe si a obiectelor de inventar:

b) asiguri gestiunea si distribuirea consumabilelor necesare bunei functiondri a activitatii unititii
sanitare;

c) asigurd administrarea bunurilor din domeniul public aflate in gestiunea si pe inventarul
institutiei;

d) participi la efectuarca inventarierilor periodice si anuale ale gestiunilor de valori materiale si
bénesti si valorificarea rezultatelor acestora;
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¢) rispunde de Comisia de inventariere a patrimoniului.

4. In ceea ce priveste arhiva, serviciul are urmitoarele atributii:

a) organizeazi i raspunde de arhiva spitalului;

b) preia documentele grupate in unititii arhivistice de la entittii pentru pistrarea in arhiva
conform Nomenclatorului arhivistic;

c) asigurd documentele detinute in arhivii tn conditii corespunzatoare:

d) tine evidenta intrarilor-iesirilor unitatilor arhivistice din arhivi;

e) verifici modul de pastrare in timp a documentelor;

f) pune la dispozitie, in anumite situatii, pe bazi de semniturd §i tine evidenta documentelor
Imprumutate entitatilor creatoare, pe baza registrului de evidentd a intririlor- iesirilor unititilor
arhivistice; la restituire verifica integritatea documentelor imprumutate.

G. Serviciul intern de prevenire §i protectie

Art. 81. Serviciul este in subordinea directs a managerului si este condus de un sef de serviciu.

1. In ceea ce priveste activitatea de securitate §i sindtate in muncd arve urmdtoarele atribugii:

a) efectueaza instructajul de protectia muncii pentru personalul nou-angajat in unitate, conform
legislatiei in vigoare;

b) efectuecazi masuritori si determindri pentry elarificarea unor situatii de pericol;

c) dispune sistarea unei activitiii sau oprirea din functiune a echipamentelor tehnice cénd
constatd o stare de pericol iminent de accidentare sau imbolnivire profesionali;

d) controleazd toate locurile de muncd in scopul prevenirii accidentelor de munci si
fmbolnévirilor profesionale;

e) verificd ori de cate ori este nevoie daci noxele identificate de citre DSP Bihor, se incadreazi
in limitele de nocivitate admise pentru mediul de munca, pe baza misuratorilor efectuate de catre DSP
Bihor.

1) In urma rezultatelor transmise de citre DSP Bihor referitor la noxe, propune misuri tehnice s
organizatorice de reducere a acestora, la nevoie;

g) asigurd informarea personalului in probleme de securitate si sandtate in murnics;

h) elaboreazi lista pentru dotarea personalului cu echipamente de protectie individuale si
colective;

1) participi [a cercetarea accidentelor de munca si tine evidenta acestora;

1) asigurd evaluarea riscurilor de accidentare si imbolnavire profesionald la locurile de munci
prin identificarea factorilor de risc de accidentare §i tmbolnivire profesionald in vederea eliminirii sau
diminudrii riscurilor, dupa caz, prevenirii accidentelor de munci si a bolilor profesionale;

k) urmareste efectuarea controlului preventiv asupra actelor ce intri in com petenta serviciului;

1) urmireste realizarea misurilor dispuse de cire inspectorii de munca, cu prilejul vizitelor de
control si al cercetiirii evenimentelor;

m) colaboreazi cu medicul de medicina muncii, in vederea coordonirii misurilor de prevenire si
protectie, precum si in completarea fisei de expunere la risc;

n) tine evidenta posturilor de lucru care necesiti cxamene medicale suplimentare, tine evidenta
posturilor de lucru care, la recomandarea medicului de medicina muncii, necesitd testarea aptitudinilor
si/sau control psihologic periodic;

2. fn ceea ce priveste aclivitatea de PSI, protectie civild si situatii de drgenfd are wrmdtoarele
atribufii:
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a) participd la aplicatiile tehnico-tactice organizate de citre forurile ierarhice superioare, in
scopul preintdmpindrii, reducerii sau elimindrii riscurilor de producere a incendiilor si a consecintelor
acestora, protectiei angajatilor, bunurilor si valorilor de patrimoniu;

b) permite, in conditiile legii, executarea controalelor si a inspectiilor de prevenire impotriva
incendiilor, prezinti documentele i informatiile solicitate;

¢) asigura si raspunde de verificarea functionrii instalatiilor de semnalizare si avertizare PSI, a
cailor de acces din incinta spitalului;

d) verificd dacd salariatii cunosc si respecta instructiunile necesare privind mésurile de aparare
impotriva incendiilor si verifici respectarea acestor masuri semnalate corespunzitor prin indicatoare de
avertizare de citre persoancle din exterior care au acces In unitatea sa;

¢) asigurd intocmirea i actualizarea planurilor de intervenie si conditiile pentru aplicarea
acestora in orice moment;

f) asigurd utilizarea, verificarea, intretinerea si repararea mijloacelor de apirare impotriva
incendiilor cu personal atestat, conform instructiunilor furnizate de proiectant;

g) informeazd de indatd, prin orice mijloc, inspectoratul despre izbucnirea si stingerea cu forfe si
mijloace proprii a oricdrui incendiu si trimite acestuia raportul de interventie, conform legii;

h) elaboreazd programele de optimizare a capacitdfii de apdrare impotriva incendiilor in
domeniul de activitate al autorititii respective;

i) face propuneri de reglementdri tehnice si organizatorice a activitiii de apdrare impotriva
incendiilor in domeniul specific;

j) controleazd modul de aplicare a prevederitor legale pentru apdrarea impotriva incendiilor in
cadrul institutiei;

k) elibercazi permise de lucru cu foc pentru formatiile de luctu la solicitarea acestora;

1) elaboreazd si supune spre analiza conducatorului institutiei raportul anual de evaluare a
nivelului de apirare impotriva incendiilor din domeniul de activitate;

m) elaboreaza §i inainteaza spre aprobare programe de informare si educatie specific;

n) asigura identificarea si evaluarca riscurilor de incendiu din unitate si corelarea masurilor de
aparare fmpotriva incendiilor cu natura si nivelul riscurilor;

o) elaboreazi instructiunile de aparare impotriva incendiilor §i stabileste atributiile ce revin
salariatilor la locurile de munca

p) efectueazi instructajul de protectia muncii pe linie de PSI, pentru personalul nou-angajat in
unitate, conform legislatici in vigoare.

H. Serviciul Informatica

Art. 82. Serviciul este direct subordonat directorului financiar-contabil fiind condus de catre un
sef de serviciu avand urmitoarele atributii:

a) asigurd functionarea echipamentelor informatice care apartin spitalului;

b) verificd lucrérile periodice de intretinere a echipamentelor informatice aflate in custodie;

¢) propune suplimentarea §i monitorizeaza montajul cablajelor necesare pentru buna functionare
a echipamentelor de retea;

d) gestioneazi biblioteca de software si documentatii I'T din dotarea spitatului;

¢) centralizeazé necesarul de tehnicd de calcul de la nivelul spitalului si face propuneri pentru
achizitionarea acestuia;
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f) participd la receptionarea echipamentelor de calcul nou intrate in inventarul spitalului,
urmdrind ca acestea si se incadreze in parametrii tehnici §i intocmeste procesele-verbale de predare-
primire cu utilizatorii;

) intocmeste si are in evidenti toate echipamentele IT;

h) propune necesarul consumabilelor indispensabile echipamentelor 1T, in colaborare cu sectiile,
compartimentele, laboratoarele unititii sanitare;

i) identificd si propune pentru casare echipamentele de calcul uzate.

J) evalueazi referatele de necesitate formulate de sectiile, compartimentele si laboratoarele
unitdtii sanitare privind fnlocuirea si/sau suplimentarea tehnicii de calcul.

k) in baza monitorizirii traficului de date, propune conducerii unitiiii aplicarea de restrictii pe
anumite echipamente de calcul;

I) monitorizeazs,actualizeazs si configureazi regulile de Securitate din interiorul retelei
informatice astfel incét riscurile de Securitate cibernetici si fie cit mai sciizute posibil;

m) configurezi si monitorizeazi backup-uri la toate sistemele vitale din infrastructura spitalului;

n) intervine in urma solicitarilor sectiilor in problemele aparute in sistermul informatic
(Calculatoare, imprimante, retea,ete);

0) oferd suport tehnic in vederea implementirii de noi solutii informatice, cat si celor existente n
vederea functionarii in parametrii optimi.

1. Compartimenitul juridic

Art. 83. Compartimentul juridic este subordonat direct managerului spitalului si in conformitate
cu prevederile legale privind organizarea si exercitarea functiei de consilier juridic, are urmitoarele
atributii:

a) apdrd interesele spitalului in fata instantelor de judecats, autoritdtilor de control si in relatiile
cu terti persoane fizice sau juridice;

b) asigurd reprezentarea in fata instantelor Judecdtoresti, a intereselor legitime ale spitalului;

¢) asigurd legalitatea masurilor si actelor ce urmeazi si se incheie de citre conducerea unitétii;

d) asigurd consultanti de specialitate conducitorului spitalului si sefilor de structuri privind
modul de aplicare a actelor normative specifice;

e) consiliazd la cerere comitetul director al spitalului, avizand legalitatea actelor supuse spre
solutionare;

f) urmireste aparitia actelor normative §i semnaleazi organclor de conducere si serviciilor
interesate atributiile ce le revin din cadrul acestora;

g) verificd, avizeazd si contrasemneazi actele cu caracter Jjuridic §i administrativ primite spre
avizare;

h) colaboreazi cu celelalte compartimente de specialitate la intocmirea proiectelor de contracte
initiate de aceste servicii cu terte persoane fizice si juridice, acorda consiliere cu privire la orice incident
Jjuridic ;

i) colaboreazi cu compartimentele de resort pentry solutionarea sesizirilor si reclamafiilor
spitalului, Intocmeste rdspunsuri citre petenti;

Jj) depune diligente pentru recupcrarea cheltwielilor de spitalizare rezultate din vitdmari
corporale, accidente rutiere, sens in care realizeazi cereri de chemare in judecatd, cereri de executare
silitd, precum si orice acte necesare pentru recuperarea concretd, efectiva a debitelor;
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k) intocmeste documentatia necesard constituirii de parte civild in cauzele penale n care spitalul
participa in calitate de parte civilz;

) intocmeste actele procedurale in dosarele inregistrate pe rolul instantelor de judecatd pentru
apirarea intereselor unitétii, sustine pozitia spitalului, nemijlocit, in baza delegatiei de reprezentare, la
termenele de judecata;

m) asigurd primirea la unitate, in termen util, a copiilor dupd hotéririle judecatoresti ramase
definitive si irevocabile, precum si a oricéror altor titluri, pe care le va comunica conducerii §i
departamentelor, In termen legal, in vederea inregistririi in evidentele contabile ale unitaii;

n) face demersurile legale pentru punerea in executare a sentintelor definitive obtinute in urma
actiunilor in justitie depuse;

o) semnaleaza, in scris, conducerii unitd(ii si departamentelor interesate deficientele constatate ca
urmare a hotirdrilor instangelor judecdtoresti pronuntate in litigiile in care unitatea este parte, in vederea
fusrii msurilor corespunzitoare, pentru evitarea repetdrii unor asemenea deficiente.

J. Compartiment relatii cu publicul - secretariat

Art. 84, Compartimentul este in subordinea directd a managerului spitalului si are urmitoarele
atributii:

A. Atributii administrative generale, de secretariat:

a) preluarea apelurilor telefonice si furnizarea de informatii generale;

b) gestionarea corespondentei si a documentelor administrative: inregistrarea, distribuirea si
arhivarea documentelor;

¢) inregistrarea si urmdrirea petitiilor;

d) redactarea si procesarea documentelor oficiale: referate, adrese, decizii, procese-verbale;

¢) organizarea si actualizarea bazelor de date, registrelor si evidentelor interne;

f) asigurarea circulatiei interne a documentelor intre departamente, sectii §i conducere;

g) sprijinirea sectiilor medicale cu activitati administrative punctuale.

h) asigurarea bunei functiondri a fluxului informational intern;

i) suport pentru conducere: asigurarea agendei managerului si a comitetului director: programiri,
intalniti, sedinte, pregatirea materialelor pentru sedinte si redactarea proceselor-verbale;

j) furnizarea de informatii necesare pentru managementul operational;

k) pregatirea documentelor necesare pentru comisii, audituri sau controale;

1) relationarca cu alte institutii (DSP, CAS, furnizori, autorititi etc.);

m) gestionarea relatiei cu pacientii, apartinitorii si vizitatorii (Tn limita atribufiilor administrative,
nu medicale);

n) asigurarea confidentialitatii datelor personale si medicale, conform legislatiei (GDPR).

B. Atributii specifice privind relatiile cu publicul si comunicarea:

a) asiguri publicarea pe site-ul oficial al spitalului a informatiilor de interes public, obligatoriu a
fi comunicate din oficiu, potrivit prevederilor legale;

b) asigura accesul la informatiile de interes public, care se comunici din oficiu potrivit
prevederilor legale, In format scris (la avizierul unitigii) sau In format electronic (pe pagina de internet);

¢) intocmeste anual un raport privind accesul la informatiile de interes public;

d) furnizeaza reprezentantilor mass-mediei, prompt si complet, orice informatie de interes public,
care priveste activitatea spitalului;
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e) solutioneazd, dupd primirea datelor si informatiilor necesare de la compartimentele
specializate, corespondenia repartizatd de catre conducerea unititii, comunicand réspunsurile necesare
persoanelor fizice sau juridice solicitante;

f) acordd in colaborare cu purtatorul de cuvant al spitalului, fir3 discriminare, in termen de cel
mult doud zile de la inregistrare, acreditarea ziaristilor §i a reprezentantilor mijloacelor de informare in
masi;

g) informeaza In timp util §i asigurd accesul ziaristilor la activitatile si actiunile de interes public
organizate de spital;

h) asigura in colaborare cu purtatorul de cuvant, periodic sau cand activitatea spitalului prezinti
un interes public, imediat difuzarea de comunicate, informari de presa, organizarea de conferinte de
presd, interviuti care primesc avizul managerului sau al unei persoane delegate de acesta;

i) difuzeazd in colaborare cu purtatorul de cuvant, ziarigtilor dosare de presd legate de
evenimente sau de activitifi ale spitalului, cu avizul managerului;

J promoveaza proiectele spitalului atdt pe plan local, national i international;

k) tine evidenta solicitdrilor adresate in baza legii privind liberul acces la informatiile de interes
public si a rispunsurilor.

K. Compartiment Culte

Art. 85. Compartimentul este subordonat direct directorului financiar-contabil si are urmatoarele
atributii:

a) acordd asisten{d moral-religivasd bolnavilor si apartinatorilor, inclusiv pacientilor internat
care nu pot sd se deplaseze la biserica/ paraclisul din incinta spitalului,

b) mentine starea de spirit echilibrata la nivelul compartimentului Culte, comunicénd respectuos
cu toti ceilalti colegi, indiferent de confesiunea din care fac parte:

¢) cultiva valorile nationale si moral-religioase in randul personalului angajat;

d) desfasoari slujbe religioase individuale si de grup. potrivit dogmelor si preceptelor fiecarui
cult, dupd caz, activitati de educatie religioasd, cursuri, cateheze, conferinte, ceremonialuri religioase la
marile sarbétori crestine si nationale;

e) consiliazd si acorda asistentd moral-religioasa, la cerere, personalului angajat al spitalului;

f) asiguri activitafi liturgice, de organizare si oficiere a serviciilor religicase specifice cultului
religios din care face parte;

g) desfisoary activitati de catehizare - invitare a adevarurilor de credinti, activitdti duhovnicesti,
activitd{i de consiliere si indrumare spirituald, activitdi de asistentd moral- religioasd si activititi de
colaborare cu reprezentant ai altor culte religioase si ai societdtii civile;

h} intretine, conservd si imbogateste patrimoniul specific al Compartimentului Culte ~ al
paraclisului din cadrul:

- Stationarului I, str. Ghe. Doja nr.65, etajul 6, avind hramul *Sfintii dr. Chir si foan”

- Stationarului I1, str. C. Coposu nr.12, parter, avind hramul "Sfantul Stelian™

- Stationarului 1T (Maternitate), Calea Clujului nr. 50, in curtea spitalului, avind hramul
“Zamislirea Sfintei Fecioare Maria”

~ Stationarului TV, str. Izvorului nr. 57, biserica avand hramul *Iniltarea Domnului™;

- Stationarului V, str. L. Pasteur nr. 286, avand hramul *Sfintul Gheorghe”.

i) desfagoari activititi specifice in colaborare cu alte instituti.
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L. Compartiment asistentd sociali

Art. 86. Compartimentul asistentd sociald este structura functionald avind obiectiv sprijinirea
pacientului si familiel acestuia, prin activitdtile specializate derulate de ciitre asistentii sociali, in
gestionarea problemelor sociale, emotionale si administrative asociate in caz de urgente medicale sau in
cursul spitalizérii, colabordnd cu echipa medicald pentru un plan de ingrijire integrat.

Asistentii sociali Isi desfdsoard activitatea in cadrul UPU-SMURD si in cadrul sectiilor spitalului,
fiind subordonati directorului de ingrijiri §i au urmitoarele atributii:

- evaluarea situatici sociale a pacientului - colectarea datelor despre contextul familial,
economiic si social, identificarea nevoilor si resurselor pacientului;

- consiliere si suport - oferirea de suport emotional pacientilor si apartindtorilor, consiliere
privind adaptarea la boala, tratament si schimbiri de stil de viata;

- planificarea gi coordonarea interventiilor - colaborarea cu echipa medicald pentru stabilirea
planului de ingrijire integrat, coordonarca cu alte servicii sociale (primérie, ONG-uri, case de pensii
ete.);

- sprijin in aspecte administrative si legale - informarea pacientului despre drepturile sale si
despre serviciile disponibile, asistarea in completarea documentelor pentru beneficii sociale, concedii
medicale, ajutoare etc.;

- promovarea reintegriril sociale - planificarea reinserfiei pacientului in comunitate dupi
externare, medierea intre pacient i familie sau alte institutii pentru continuitatea ingrijirii;

- documentare si raportare - intocmirea fiselor sociale si a rapoartelor necesare pentru echipa
medical si institutii, pastrarea confidentialitdtii datelor pacientilor.

- realizarea de demersuri pentru prevenirea si combaterea excluziunii sociale, demersurl
formale sau directe la diferite institutii pentru clarificarea situatiilor sociale ale pacientilor aflati internati
si orice alte demersuri necesare pentru clarificarea statusului incert al pacientilor;

Asistentul social care lucreaza la UPU oferd suport social sau asistentd social# tuturor pacientilor
si apartinditorilor care se confrunt# cu vulnerabilitati multiple pe perioada stationirii In UPU.

M. Servicinl de Management al Calititii Serviciilor de Sdndtate

Art. 87, Serviciul de management al calitatii serviciilor de s&nétate este subordonat managerului,
avand urmétoarele atributii:

a) elaboreazi, impreund cu celelalte structuri din unitatea sanitard, planul de management al
calititii serviciilor de sinitate, coordoneazi si monitorizeazi implementarea acestuia;

b) evalueazi periodic stadiului de implementare a planului de management al calititii serviciilor
de sinitate si a nivelului de conformitate cu standardele §i cu cerintele de monitorizare postacreditare,
adoptate de citre Autoritatea Nationald de management al Calitdtii in Sinitate (ANMCS);

¢) informeaza periedic conducerea §i personalului spitalutui cu privire la nivelul de implementare
a planului de management al calitatii serviciilor de sinétate si, dupi caz, actualizarea acestuia;

d) coordoneazd si monitorizeazd elaborarea de citre structurile de la nivelul unittii sanitare a
documentelor calititii;

¢)asigwd instruirea gi informarea personalului din cadrul unititii sanitare cu privire Ia
organizarea §i implementarea sistemului de management al calitétii serviciilor de sinitate si sigurangei
pacientului;

f) evalueazd calitatea serviciilor furnizate de cétre unitatea sanitard, inclusiv investigarca
nivelului de satisfactie a pacientilor;
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g) coordoneazi si verifica activitatea de colectare si de raportare, conform legislatiei in vigoare, a
datelor si documentelor necesare in procesul de implementare a sistemului de management al calitdtii
serviciilor de sin&tate 5i sigurantei pacientului;

h) coordoneazii si controleazd activitatea de analizd, evaluare i raportare a indicatorilor de
monitorizare a conformititii la cerintele standardelor ANMCS;

i) monitorizeazs, centralizeazd, analizeazd si raportarteazi citre ANMCS situatiile legate de
producerea evenimentelor adverse asociate asistentei medicale, precum §i a altor informatii necesare
pregatirii evaludrii unitatii sanitare sau monitorizirii nivelului de conformitate cu standardele ANMCS;

j) coordoneazd $i participd, alituri de alte structuri din unitatea sanitard, la desfisurarea
activitatilor de audit clinic;

k) indram responsabilii de riscuri de la nivelul structurilor din unitatea sanitar in activitatea de
identificare si de management al riscurilor;

1) asigurd consiliere conducerii in domeniul managementului calitifii serviciilor de s@nitate si
sigurantei pacientului i participarea la elaborarea si implementarea politicii de calitate a serviciilor de
sdndtate la nivelul unitii sanitare;

m) elaboreazd si inainteazd ciire conducerea unitd{ii sanitare rapoarte periodice coniinand
propuneti i recomandéri ca urmare a activititilor desfisurate si a rezultatelor obtinute:

n) monitorizeazd elaborarea, implementarea si evaluarea eficacititii si/sau eficientei procedurilor
si protocoalelor de bune practici clinice si manageriale;

o) particip in calitate de invitat la sedintele Comitetului director, Consitiului medical si sedintele
asisten{ilor medicali sefi;

p) primeste prin grija Comitetului director rezultatele controalelor interne si externe de calitate
pentru certificare gi/sau mentinerea certificirii structurilor spitaluhui;

q) asisti si raspunde tuturor solicitirilor managerului pe domeniul de management al calititii;

r) asigurd rezolvarea corespondentei repartizate;

s) participd la instruiri periodice In domeniul calititii serviciilor medicale;

t) elaboreaza si propune spre aprobare proceduri de lucru in domeniul de activitate;

1) analizeza periodic rezultatele controlulul intern si extern de calitate al Isboratorului elinic.

N, Colectivul de psihologi

Art. 88. Psihologii isi desfagoard activitatea in cadrul UPU-SMURD si in cadrul sectiilor
spitalului si au urmitoarele atributii:

ayacordd servicii de asistentd psihologicd a pacientilor internati in sectiile/compartimentele
spitalului in situatie de urgenti psihologici (tentativd suicidard), crizd psihologicd (tulburare de
comportament: auto sau hetero - agresivitate), decompensare de tip psihotic, sau in caz de afectare
severd a compliantei si aderentei la tratament ori la interventia medicala;

) realizeaza evaludri psihologice [a solicitarea medicilor sau conform protocolului sectiei;

¢) aplica si interpreteaza testele psihologice standardizate (cognitive, afective, comportamentaje);

d) elaboreaza rapoarte de evaluare psihologici pe care le include in dosarul pacientului;

e) realizeaza screening emotional pentru pacientii cu boli cronice, oncologici, post-operatori,
Covid, ATI ete.

f) furnizeaza suport psihologic pentru pacienti internati, Tn functie de specificul sectiei;

g) intervine cu masuri de reducere a anxietatii, depresiei si distresului asociat bolii sau
tratamentului. '
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g) aplica managementul durerii din perspectiva psihologici (tehnici cognitive, relaxare etc.);

h) acorda suport psihologic pentru pacientii cu prognostic rezervat sau situatii traumatice;.

i) identificd persoanele cu risc de doliu patologic si realizeaza interventia psihologica specifica
in situatii de doliu, cu asigurarea confidentialitatii actului psihologic;

k) informeaza apartinitorii care au beneficiat de asistentd psihologicd in caz de doliu, asupra
faptului ci existd posibilitatea continuitdtii serviciilor de asistenta psihologicé in afara Spitalului Clinic
Judetean de Urgenta Bihor.

I)acordd servicii de consiliere psihologicd a angajatilor spitalului, in situatia de urgenta
psihologica (tentativd suicidard), cand angajaii trec printr-o situafie de criza psihologicd (tulburare de
comportament: auto sau hetero-agresivitate) la recomandarea sefului locului de muncé, a conducerii
unititii sau la solicitarea acestora.

Activitati/atributii specifice pe sectii:

a) Psihiatrie - evaludri psihopatologice detaliate, participarea la stabilirea planului therapeutic,
psihoterapie individuald si de grup;

b) Oncologie - consilierea pacientului privind acceptarea diagnosticului si adaptarea la tratament,
sprijin pentru familie si indrumare pentru gestionarea impactului emotional;

¢) Pediatrie - evaluiri ale dezvoltarii copilutui, interventii ludoterapeutice, suport pentru familie
si facilitarea comunicarii medic—périnte-copil;

d) Neurologie / Neurochirurgie - evaluarea functiilor cognitive: memorie, atentie, limbaj, functii
executive, interventii pentru reabilitare cognitivi.

€) Ancstezie Terapic Intensivil - sprijin psihologic in situatii critice, interventie fn cazuri de
trauma, stres acut, panicd, consilierea apartindtorilor.

f) Chirurgie / Ortopedie - pregitirea psihologicd preoperatorie, suport pentru adaptarea la
recuperare sau invaliditate;

) Maternitate / Obstetrici-Ginecologie - depistarea riscului de depresie post-partum, sprijin
emotional pentru gravide si puerperale, consiliere in cazuri de sarcini pierdute sau diagnostice prenatale
dificile.
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CAPITOLUL VI - Consiliile, comitetele si comisiile care functioneazi in cadrul
spitalului

Art. 89. Pentru analiza unor probleme complexe care intereseazi activitatea spitalului se instituie
consilii, comitete si comisii, componen{a nominald fiind realizatd prin decizie a managerului
spitalului.

Comisiile care functioneazé in cadrul Spitalului Clinic Judefean de Urgentd Bihor isi vor stabili
modul de organizare si functionare in baza regulamentelor proprii, realizate conform reglementirilor
legzale si a reglementdrilor interne.

Férd ca enumerarea sd fie limitativii in spital funclioneaza urmitoarele consilii, comisii si
comitete:

Art. 90. Consiliul Medical

Este constituit conform ars. /86 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeninl sdnditdtii, din
directorul medical, directorul de ingrijiri, sefi de sectii, sefi de laboratoare, farmacistul sef si
responsabilul cu managementul calititii serviciilor de sinitate si functioneazi conform OMS -
863/2004 pentru aprobarea atributiilor si competentelor consiliului medical al spitalelor si a
Regulamentelor proprii.

Atributiile Consiliului medical:

a) evalueazd necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital 51 face propuneri
pentru elaborarea:

- planului de dezvoltare a spitalului, pe perioada mandatului;

- planului anual de furnizare de servicii medicale al spitalului;

- planului anval de achizifii publice, cu privire la achizitia de aparatura §i
echipamente medicale, medicamente si materiale sanitare;

b) face propuneri Comitetului Ditector in vederea elabordrii bugetului de venituri si cheltuieli al
spitalului;

¢) participd la elaborarea Regulamentului de Organizare si Functionare si a Regulamentului
Intern ale spitalului;

d) rispunde de evaluare i monitorizarea calitifii si eficientei activitatilor medicale desfiisurate Tn
spital, avéind drept scop cresterea performantelor profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate,
inclusiv:

- asigurarea si imbundtatirea continui a calitdtii serviciilor de sanitate si a sigurantei
pacientuiui;

- evaluarea gradului de satisfactie al pacieniilor care beneficiazi de servicii acordate
n cadrul spitaluiui sau in Ambulatoriile acestuia;

- implementarea conceptului de evaluare a practicii profesionale prin audit clinic;

- monitorizarea principalilor indicatori de performanti in activitatea medicali:

- prevenirea si controlul infectiilor asociate asistentei medicale, etc.

¢) stabileste reguli privind activitatea profesionald la nivelul spitalului si rispunde de aplicarea si
respectarca acestora;

f) imbundtiteste standardele clinice si modelele de practicd medicala in scopul acordirii unor
servicii medicale de calitate;
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g) elaboreazi planul anual de imbundtitire a calitafii serviciilor medicale furnizate de spital, pe
care il supune spre aprobare Managerului;

h) inainteazd Managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru imbunititirea activititilor
medicale desfisurate la nivelul spitalului;

i) evalueazd necesarul de personal medical al fiecirei sectii/laborator/compartiment i face
propuneri Comitetului Director pentru elaborarea strategiei de personal a spitalului;

1) evalueazi necesarul liniilor de gardd si face propuneri Managerului cu privire la structura si
nmumarul acestora la nivelul spitalului, dupi caz;

k) participa la stabilirea fiselor posturilor personalului medical angajat;

1} inainteazd Managerului propuneri pentru elaborarea planului de formare §i perfecfionare
continud a personalului medico-sanitar;

m) face propuneri si monitorizeazd desfasurarea activitiitilor de educatie si cercetare medicali
desfasurate la nivelul spitalului, in colaborare cu institutiile acreditate;

n) reprezintd spitalul in relatiile cu organizatii profesionale din tara si din striinitate si faciliteazi
accesul personalului medical la informatii medicale de ultima ora;

o) asigurd respectarea normelor de eticd profesionald si deontologie medicald la nivelul
spitalului, colaborénd cu Colegiul Medicilor din Roménia;

p) raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea activititilor
medicale desfasurate in spital, in conformitate cu legislatia In vigoare;

r) analizeazd si ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu, cazuri
foarte complicate care necesitd o durati de spitalizare mult prelungitd, morti subite etc);

s) participd, aldturi de Manager, la organizarea asistentei medicale in caz de dezastre. epidemii si
in alte situatii speciale;

s) stabileste coordonatele principale privind consumul medicamentelor la nivelul spitalului, in
vederea unei utiliziri judicicase a fondurifor spitalului, prevenirii polipragmaziei si a rezistentei la
medicamente;

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

t) avizeazd utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activiti{i de cercetare medicali,
in conditiile legii;

u) analizeazd si solutioneazd sugestiile, sesizarile si reclamatiile pacientilor tratati in spital,
referitoare la activitatea medicali a spitalului;

v) elaboreazi raportul anual de activitate medicald a spitalului, In conformitate cu legisiatia in
vigoare.

Pregedintele Consiliului Medical este Directorul Medical.

Modul de desfisurare a activititii Consiliului Medical este reglementat de legislatia in vigoare in
domeniul sanitar. Consiliul Medical se intruneste lunar sau ori de céite ori este nevoie, la solicitarea
presedintelului sau cel putin a 2/3 din membrii acestuia si ia hotdriri cu majoritatea simpld a celor
prezenti.

Activitatea desfiisuratd de Consiliul medical se arhiveazd sub formd de procese verbale de
sedintd, iar un exemplar din acest proces verbal se depune spre stiintd managerului unititii.

Art. 91, Consiliul Etie
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Consiliul etic este constituit in cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor in
conformitate cu prevederile art. /86 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, si
functioneaza conform OMS nr.1502/2016 pentru aprobarea componenfei §i a atributiilor Consiliului
etic care funcfioneazd in cadrul spitalelor publice si & Regulamentului propriu.

Consiliul etic este alcituit din 7 membri. cu urmatoarea reprezentarc:

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

b) 3 reprezentanti alesi ai corpulyi medical al spitalului, altul decét personalul cu integrare
clinici;

¢) 2 reprezentanti afesi al asistentilor medicali din spital;

d) un reprezentant ales al asociatiilor de pacienti.
Atributiile consiliului etic:

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

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

¢) primeste din partea managerului spitalului sesizarile adresate direct Consiliului etic si alte
sesizari transmise spitalului care contin spete ce cad in atributiile Consiliului;

d) analizeaza, cu scopul de a determina existenta unui incident de etica sau a unei vulnerabilitati
etice, spetele ce privesc:

- cazurile de incalcare a principiilor morale sau deontologice in relatia pacient - cadru
medico- sanitar si auxiliar din cadrul spitalului, prevazute in legislatia specifica;

- incalcarea drepturilor pacientilor de catre personalul medico-sanitar si auxiliar,
prevazute in legislatia specifica;

- abuzuri savérsite de catre pacienti sau personalul medical asupra personalului medico-
sanitar si auxiliar, prevazute in legislatia specifica;

- nerespectarea demnitatii umane;

¢) emite avize etice, ca urmare a analizei situatiilor definite de lit. d);
sesizeaza organcle abilitate ale statului ori de cate ori considera ca aspectele unei spete pot face obiectul
unei infractiuni, daca acestea nu au fost sesizate de reprezentantii spitalului sau de catre petent;

f) sesizeaza Colegiul Medicilor ori de cate ori considera ca aspectele unei spete pot face obiectul
unei situatii de malpraxis;

g) asigura informarea managerului si a Compartimentului de integritate din cadrul Ministerului
Sanatatii privind continutul avizului etic. Managerul poarta raspunderea punerii in aplicare a solutiilor
stabilite de avizul etic;

h) intocmeste continutul comunicarilor adresate petentilor, ca raspuns la sesizarile acestora;

i) emite hotarari cu caracter general ce vizeaza spitalul;

j) aproba continutul rapoartelor intocmite semestrial si anual de secretarul Consiliului etic;

k) analizeaza rezultatele implementarii mecanismului de feedback al pacientului;

1) analizeaza si avizeaza regulamentul de ordine interioara al spitalului si face propuneri pentru
imbunatatirea acestuia;

m) analizeaza din punctul de vedere al vulnerabilitatilor etice si de integritate si al respectarii
drepturilor pacientilor si ofera un aviz consultativ comisiei de etica din cadrul spitalului, pentru ficcare
studiu clinic desfasurat In cadrul spitalului;
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n) ofera, la cerere, consiliere de etica pacientilor, apartinatorilor, personalului medico-sanitar si
auxiliar.

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

Art. 92. Comisia de Etica

Comisia de etici are in componentd 5 medici din care unul este presedintele comisiei, doi
farmacisti si un secretar (medic). Comisia de etica se Intruneste funar sau ori de cite ori esie nevoie, la
solicitarea managerului, a presedintelui comisiei sau a majoritatii membrilor sdi, si ia decizii cu
majoritatea simpld a membtilor prezenti.

Secretarul Comisiei va consemna intr-un proces verbal toate aspectele analizate si masurile
propuse a fi luate de citre managerul spitalului si se va Ingriji de convocarea comisiei.

Principalele atributii ale Comisiel de eficd :

a) urmireste respectarea procedurii de desfasurare a studiilor clinice si intocmeste trimestrial
situatii privind fiecare studiu clinic in parte aflat in desfagurare;

b) intocmeste Tmpreund cu Serviciul financiar-contabilitate un Raport pe care il propun spre
aprobare managerului spitalului;

¢) solicitd nominal fiecdrui investigator principal raportiri periodice (in functie de prevederile
fiecarui contract Tn patte) cu privire la studiul clinic aflat in derulare;

d) pe baza situatiilor primite de la secretarul Comisiei de etica, respectiv investigatorul principal,
Serviciul financiar-contabilitate al spitalului va emite sponsorilor, conform prevederilor fiecarui contract
in parte, situatii financiare si facturi, urmérind ulterior, plata acestora si Incasarea sumelor respective de
citre spital;

¢) intocmeste un Raport de activitate trimestrial/ anual;

f) isi respects regulamentul de organizare si functionare;

Art. 93. Comisia Medicamentului si Comisia Terapeutica

Comisia Medicamentului si Comisia Terapeuticd este formati din medici primari-specialisti din
cadrul unitdtii pe diferite specialititi medicale, de farmacistul gef al unitatii, de reprezentanti ai
conducerii unitatii i de personal administrativ, fiind condusa de catre directorul medical.

Comisia are urmdtoarele atribufii:

a) analizeaza depasirile de medicamente si materiale sanitare la nivelul spitalului identificind
cauzele si modul de ameliorare;

b) analizeaza oportunitatea introducerii unor medicamente noi n cadrul nomenclatorului de
medicamente al spitalului la propunerea scrisd a medicilor sefi de secii sau farmacistului diriginte;

¢) primeste informdri cu privire la rezultatele testelor clinice pentru medicamentele propuse in
studiile clinice respective;

d) analizeazi lunar consumul de medicamente pe scctie, pe medic si identificE modalititi de
ameliorare a relatiei cost-consuumn;

¢) selecteazi si aprobi lista medicamentelor care pot fi utilizate in spital, in functie de necesitatile
clinice §i buget, prin: actualizarea formularulul terapeutic in concordantd cu listele de medicamente
compensate, protocoalele nationale, ghidurile clinice, protocoalele locale, elimind medicamentele
ineficiente, depisite sau cu profil de sigurantd nefavorabil si avizeazd introducerea de noi medicamente
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in spital, pe baza documentatiei prezentate de medici si farmacistul-sef (inclusiv justificarea clinicd si
economic),

f} avizeazi protocoalele terapeutice si politica de utilizare a medicamentelor, prin urmitoarele
activititi: analizeazi si aprobd protocoalele de tratament propuse de sectiile clinice, stabileste criterii
clare pentru utilizarea antibioticelor, citostaticelor, biologicelor, antivirale sau a altor medicamente cu
regim special, colaboreazi cu Comitetul pentru politica de antibiotice si Comitetul JAAM pentru politica
antimicrobiani si evalueazi utilizarea rationaldl a medicamentelor prin audituri terapeutice.

g) valideazi utilizarea medicamentelor restrictive, cum ar fi: antibioticele de rezervi/ de ultima
linie, medicamente inovative sau off-label §i tratamente individualizate in cazuri complexe;

h) realizeaza activitate educationald si de consiliere prin organizarea unor sesiuni de instruire
pentru personalul medical privind utilizarea rationala a medicamentelor;

i) promoveazi cultura sigurantei pacientului si a utilizarii corecte a resurselor terapeutice;

1) colaboreazd cu farmacistii, farmacistii clinicieni, medicii, inclusiv si medicii rezidenti pentru
implementarea bunelor practici de prescriere;

k) informeaza in permanenti conducerea spitalului prin Inaintarea unei copii a procesului-verbal
intocmit la fiecare sedintd.

Activitatea Comisiei Medicamentului se desfisoaré in sedinte care au loc funar sau la convocarea
sefului comisiei.

Deciziile si hotararile Comisiei Medicamentului sunt obligatorii pentru toate sectiile spitalylui.

Farmacia asigurd punerea lor in aplicare, iar conducerea spitalului garanteazi respectarea
politicilor aprobate.

Art, 94. Nucleul de calitate

Nucleul de calitate este constituit in baza OC NAS nr. 3592001 privind fnfiinjarea mucleelor de
calitate in unele unitdfi spitalicesti,

Nucleul de calitate este constituit in vederea monitoriz8rii permanente a calitdfii serviciilor
medicale furnizate asiguratilor la nivelul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor si este alcdtuit din
4 medici.

Nucleul de calitate se va intruni lunar, si va raporta trimestrial Casei de Asiguriri de Sanétate si
Directiei de Sanitate Publici indicatorii de calitate stabiliti de comun acord cu Casa Nationala de
Asigurdri de Sanatate, Ministerul Sanititii si Colegiul Medicilor din Roménia.

Nucleul de Calitate are wrmdloarele atvibutii:

a) asigurarea monitorizérii interne a calitifii serviciilor medicale furnizate asiguratilor prin
urmirirea respectdrii criteriilor de calitate;

b) intocmirea punctajului aferent criteriilor de calitate §i urmérirea lunard pentru reactualizarea
acestuia;

¢) prezentarea propunerilor de Imbunititire a calitfitii serviciilor medicale furnizate asiguratilor,
pentru fiecare sectie si global pe unitate, conducerii. Propunerile vor fi aduse la cunostin{a sefilor de
sectii;

d) organizarea anchetelor de evaluare a satisfactiei asigurafilor si a personalului din unitatea
spitaliceascd. Pentru aceasta la fiecare foaie de observatie va fi atagat un chestionar de satisfaciie;

e) elaborarea unor materiale cu informatii utile pacientului si apartindtorilor (date generale despre
spital, program vizitd pentru aparfindtori, medicul curant, modalitatea de contact a acestuia) ce vor fi
puse la dispozitia acestora in momentul internarii pe sectie.
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Art. 95. Comisia de Transfuzii si Hemovigilenta

Comisia de transfuzii si hemovigilenii este constituitd conform OMSP nr. 1224/2006 pentru
aprobarea Normelor privind activitatea unitdtilor de transfuzie sanguind din spitale.

Componenta comisiei de transfuzie §i hemovigilenta din spital este urméioarea:

2. medicul coordonator al unitiii de transfuzie sanguini din spital, care
indeplineste functia de presedinte;

b. reprezentanti ai principalelor sectii utilizatoare de terapie transfuzionald din
spital (minimum chirurgie, obstetrici-ginecologie, pediatrie, anestezie-terapie
intensiva);

¢. un reprezentant al farmaciei spitalului;

d. un reprezentant al serviciului administrativ-financiar;

e. un reprezentant al centrului de transfuzie sanguind teritorial.

Atributiile comisiei de transfuzie si hemovigilenta din spital sunt:

a) monitorizarea nivelului de asigurare a securitatii transfuzionale la nivelul spitalului;

b) elaborarea si implementarea documentatiei necesare aplicarii in practica din spital a ghidurilor
de utilizare clinic a sdngelui total i a componentelor sanguine;

¢) evaluarea nivelului de pregatire profesionald in domeniul transfuziei sanguine a tuturor
categoriilor de personal implicate in activitatea de transfuzie sanguina din spital;

d) monitorizarea utilizarii corecte a terapiei transfuzionale in sectiile spitaluiui;

¢) organizarea §i monitorizarea functionarii sistemului de hemovigilentd la nivelul spitalului,
protocol de colaborare cu centrul de transfuzie teritorial in analiza reactiilor i incidentelor adverse
severe;

f) elaborarea si implementarea, in colaborare cu responsabilul cu asigurarea calititii din spital, a
sistemului de calitate in unitatea de transfuzie sanguini din spital §i la nivelul sectiilor, privind
activitatea de transfuzie sanguina.

Art. 96. Comisia de Farmacovigilentd

in conformitate cu prevederile Legii farmaciei nr.266/2008, OMS nr., 444/2019 pentru aprobarea
Novmelor privind infiintarea, organizarea §i functionarea unitdtilor formaceutice, Legea nr.134/2019
privind reorganizarea Agentiei Nationale a Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale, la nivelul
Spitalului Clinic Judetean de Urgenta Bihor functioneaza Comisia de farmacovigilentd formata din:

- directorul medical;

- farmacistul sef;

- un medic in specialitatea ATI;

- medicul coordonator SPIAAM;

- un medic 1n specialitatea gastroenterologie:

- un medic in specialitatea obstetrica-ginecologie;

Comisia de farmacovigilent are rolul de a monitoriza, evalua si raporta reactiile adverse ale
medicamentelor si de a asigura utilizarea sigurd si rationald a tratamentelor medicamentoase, obiectivul
principal fiind de a analiza reactiile adverse produse de medicamente apirute in cursul terapiei si
raportate prin fisele tip. Fisele completate se trimit la ANMDR si Farmacia spitalului. Fisele se descarca
de pe site-ul ANMDR si vizeaza atit medicamentele cat si dispozitivele medicale.

Comisia de farmacovigilents, avind rolul de a supraveghea si analiza siguranta utilizrii
medicamentelor la pacienti, de a identifica si raporta cdfre autorititile competente reactiile adverse
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suspectate, de a promova buna practicd de prescriere §i administrare a medicamentelor si de a contribui
la educatia continud a personalului medical privind siguranta tratamentelor, are ca atributii principale:
a) colecteazi si analizeazi rapoartele de reactii adverse observate la pacienti;
b) transmite rapoartele catre Agentia Nationald a Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale din
Romania (ANMDMR) in maximum 15 zile de fa primirea notificarii;
¢) investigheazi posibilele cauze ale reactiilor adverse;
d) intocmeste rapoarte periedice cétre conducerea spitalului si ctre directia de sinétate publica;
e) actualizeazi lista de medicamente utilizate Tn spital in colaborare cu comisia medicamentului gi
comisia terapeutici;
f) organizeaza actiuni de formare pentru personalul medical privind raportarea reactiilor adverse;
g) implementeaza méasuri corective si preventive pentru reducersa riscurilor medicamentoase.

Art. 97. Comisia de analizi DRG
Comisia de analizi DRG (Diagnosis Related Groups — in limba roménd, grupuri de diagnostic
inrudite) constituiti la nivelul spitalului are rolul de a analiza si valida corectitudinea codificarii
cazurilor spitalizate conform sistemului DRG, rolul principal fiind acela de a asigura calitatea datelor
medicale raportate In sistemul DRG, care stau la baza finantdrii spitalului prin contractul cu Casa
Nationald de Asiguriiri de Sanétate.
Componenta Comisiei de analiza DRG este propusd de cétre Consiliul medical si aprobati in
sedinta Comitetului director, fiind numita prin decizie interna de citre manager.
Comisia de analizi DRG este format din:
- directorul medical;
- medicul coordonator al Serviciului de Evaluare si Statistici Medicald;
- medici gefi de sectie - pentru validarea aspectelor clinice;
- medic clinician - pentru analiza corectitudinii codificdrii;
- medicul coordonator al Serviciului de Managementul al Calititii Serviciilor de Sandtate;
Atributiile Comisiei de analiza DRG sunt:
a) verifica si analizeaza corectitudinea codificrii cazurilor spitalizate;
b) analizeazi cazurile cu duratd anormald de spitalizare (prea scurtd sau prea lungé);
¢) evalueazi cazurile cu indice de complexitate neobisnuit;
d) corecteazi erorile de codificare inainte de transmiterea finald a datelor citre CNAS;
¢) analizeazi toate cazurile nevalidate (spitalizare continua si de zi) de citre Institutul National
de Management al Serviciilor de Sinitate si Casa de Asiguriri de S#nitate, iar cele care pot fi revalidate
sunt transmise sectiei in vederea remedierii deficientelor peniru raportarea acestora spre revalidare;

f) analizeazi modul de codificare in vederea fmbungtitiii indicelui de complexitate;

g) analizeazi cazurile externate sub 24 ore in spitalizare continud care ar fi putut fi externate in
regim de spitalizare de zi;

h) instruieste permanent personalul medical implicat in codificarea in sistem DRG;

i) analizeazi valorile indicelui de case-mix (ICM) §i a duratei medii de spitalizare
realizate/bolnav externat comparativ cu mediile la nivel national si pe tip de spital pentru fiecare
specialitate;

j) calculeazi indicele de concordanta intre diagnosticul la internare i diagnosticul la externare:

k) face parte din Comisia mixtd Spital-CAS in vederea revalidiirii trimestriale a cazurilor

nevalidate ce pot fi validate;
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) formuleaza recomandiri de imbundtitire pentru medicii codificatori si personalul medical;

m) poate propune reevaluarea figelor medicale in cazul unor neconcordante.

Comisia DRG se va intruni ori de céte ori este nevoie, in functie de specificul cazurilor, dar nu
mai putin de o datd pe trimestru.

Propunerile consemnate in procesele verbale ale sedintelor Comisici DRG vor fi Thaintate spre
analiza Consiliului Medical si managerului unitétii.

Art. 98. Comitetul de Prevenire a Infectiilor Asociate Asistentei Medicale

In conformitate cu OMS. nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire
si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, 1a nivelul spitalului functioneazi Comitetul de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale, din care face parte:

- medicul sef al Serviciului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

- medicul responsabil de politica de utilizare a antibioticelor;

- directorul medical;

- directorul de ingrijiri;

- farmacistul gef;

- medicul sef de laborator analize medical:

- sefii de sectie/compartimente medicale.

Activitatea Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale la nivelul spitalului
Clinic Judetean de Urgentd Bihor are ca principale scopuri:

a) respectarea prevederilor legale referitoare la rolul si modul de organizare i functionare a
Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale din cadrul SCJUBH;

b) crearea suportului necesar si asigurarea functiondrii eficiente in vederea supravegherii,
prevenirii si limitirii infectiilor asociate asistentei medicale (IAAM} din cadrul spitalutui;

¢) implicarea activd a personalului medical pentru depistarea, declararea si reducerea IAAM,
avind ca obiectiv cresterea calititii actului medical.

Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale isi desfégoard activitatea in
sedinte ordinare trimestriale sau extraordinare, la nevoie, pentru analiza situatici si claborarca de
propuneri citre Comitetul director, cu respectarea urmétoarelor reguli:

a) prezenta la sedintd a membrilor Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale este obligatorie. Dac din motive bine Intemeiate un membru al comitetului nu poate participa
la sedinta, acesta va fi reprezentat de catre inlocuitorul legal.

b) in situatia in care Coordonatorul SPIAAM se aflid fn imposibilitatea de a convoca Comitetul
de prevenire IAAM (concediu de odilind, concediu medicai etc.), convocarea se va realiza de citre
Directoruf Medical;

¢) dezbaterile Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale se consemneaza
tn Procesul verbal al sedintei, semnat de toti membrii comitetului prezenti la sedinta;

d) procesele verbale ale sedintei vor fi Inregistrate la secretariat §i pastrate in dosarul dedicat
Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asisteniei medicale.

Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale are, urmiitoarele atribudii:

a) organizeazi activitatile de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei
medicale in unitate (IAAM);

b) analizeazi circulatia microorganismelor patogene, cu precidere a celor multirezistente si/sau
cu risc epidemiologic major de la nivelul sectiilor §i compartimentelor;
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¢) realizeaza o statisticdi anuald a JAAM din spital (rata de incidentdi pe unitate si in sectii) pe
care o prezintd la sedinta Consiliului medical din luna ianuarie a anului urmitor;

d) rispunde de raportarea ca eveniment advers a IAAM ciétre Directia Medical si ANMCS gi de
aplicarea misurilor imediate de limitare a acestora;

¢) evalueazi metodologia de supraveghere a expunerii accidentale a personalului care lucreazi in
domeniul sanitar la produse biologice;

f) evalueaza respectarea Precautiunilor standard — masuri minime obligatorii pentru prevenirea si
limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

g) analizeazi semestrial aplicarea in activitatea curenti a procedurilor si protocoalelor de
prevenire si limitare a IAAM

h) analizeaza anual aplicarea in activitatea curentd a standardelor de sterilizare, respeciiv a
conditiilor de igien# privind cazarea si alimentatia pe perioada ingrijirilor acordate pacientilor

i) coordoneazid misurile de prevenire a IAAM care trebuie implementate si respectate de
vizitatori si personalul spitalului;

) analizeazi rezultatele actiunilor de control din partea institutiilor abilitate (analiza proceselor-
verbale constatatoare si analiza eventualelor sanctiuni);

k) analizeazi lunar toate cazurile de [AAM cu microorganisme multirezistente;

I) elaboreazi un plan de actiune in cazul aparitiei unor focare epidemice de infectie.

In ceea ce priveste supravegherea consumului de antibiotice in spital, membrii Comitetului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale au urmatoarele atribugii:

a) seful farmaciei asigurd informarea Comitetului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale, in sedintele trimestriale ale acestuia, privind consumul de antibiotice din cadrul spitalului pe
baza analizelor privind respectivul consum, prezentate lunar in sedintele Consiliului medical;

b) in cazul in care se constatd un consum nejustificat de antibiotice, Comitetul de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale face propuneri scrise privind politica de antibioticoterapie in
spital catre Comitetul director, dup# analiza acestora in Consiliul medical;

¢} analizeazi cazurile de TAAM cu microorganisme plurirezistente;

d)} monitorizeazi bunele practici in utilizarea antibioticelor prin supravegherea continud a
aparitiei si circulatiei microorganismelor rezistente in spital, coreleazi datele epidemiologice cu
consumul de antibiotice, propune misuri de limitare a rezistenei antimicrobiene (izolare, dezinfectare,
profilaxie corectd, etc.) si colaboreaza cu laboratorul de microbiologie medicald pentru audituri
periodice privind prescrierea antibioticelor.

Art, 99, Comisia de monitorizare a consurnului de biocide si materiale sanitare necesare
prevenirii IAAM
Comisia de monitorizare a consumului de biocide si materiale sanitare necesare prevenirii IAAM
are rolul de a asigura utilizarea corectd. eficientd si controlatd a biocidelor si materialelor sanitare
destinate prevenirii s limitarii JAAM.
Componenta Comisiei de monitorizare este urmétoarea:
- unreprezentant SPIAAM - Medic epidemiolog,
- directorul de ingrijiri,
- un reprezentant al Farmaciei,
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# coordonatorul activititii de protectie a sanatatii in refatie cu mediul (desemnat
conform OMS nr. 1226/2012)
- un reprezentant al Serviciului Administrativ,
- un reprezentant al Serviciului de Achizitii,
- un reprezentant al Serviciului Financiar-contabil,
- reprezentant al Compartimentului Juridic,
- medicii sefi ai structurilor unititii.

Comisia, avind misiunea de a monitoriza consumul, calitatea si utilizarea biocidelor
(dezinfectanti, antiseptice etc.), de a supraveghea utilizarca materialelor sanitare destinate preventiei
infectiilor (manugi, halate, misti, echipamente de protectie, etc.), de a evalua conformitatea cu planul de
prevenire si control al IAAM si de a propune misuri de optimizarc a consumului si de prevenire a
riscurilor epidemiologice, are ca principale atributii:

a) stabilirea necesarului de dezinfectanti (biocide) — tipurile si cantitdtile necesare in vederea
prevenirii IAAM; monitotizarea consumului de biocide si materiale sanitare utilizate in unitatea sanitara;

b) inventarierea tuturor articolelor (biocide, materiale sanitare, materiale de curitenie,
echipament de protectie) necesare prevenirii IAAM i stabilirea unui stoc critic (cantitdtile obligatorii
minim necesare pentru asigurarea continuitdtii aproviziondrii structurilor unitdtii sanitare pe o anumiti
perioada de timp);

¢) respectarea conditiilor corecte de utilizare si pastrare a acestora;

d) intocmirea periodic (semestrial) de Rapoarte de analizd privind consumul de biocide si
materiale sanitare, in baza cirora, corelat cu Planul anual de supraveghere, prevenire si limitare a
IAAM., se va stabili necesarul estimat pentru urmétorul Plan anual de achizitii; concluziile rapoartelor de
analizi si eventualele propuneri care rezulti din acestea vor fi tnaintate Conducerii unitatii sanitare;

¢) intocmirea Raportului anual referitor la Consumul de biocide realizat/ consumul de biocide
planificat;

f) stabilirea documentatiilor pentru procedurile de achizitie, cu respectarea legislatiei In vigoare.

Art. 100. Comisia multidisciplinard de indicatie terapeutici oncologici

Comisia multidisciplinard de indicatie terapeuticd oncologicd are rolul de a stabili conduita
terapeutica optima pentru fiecare pacient diagnosticat cu cancer, in conformitate cu ghidurile clinice
nationale si internationale.

Comisia multidisciplinard de indicatie terapeutica oncologicd are ca principal obiectiv evaluarea
fiecirui caz oncologic confirmat, stabilirea planului personalizat de tratament (chirurgical,
chimioterapic, radioterapic, imunoterapic, paliativ etc.), asigurarea unei decizil multidisciplinare, unitare
si documentate privind tratamentul pacientului, monitorizarea aplicarii si eficienfei tratamentului indicat,
aceastd abordare urmirind cresterea calititii actului medical, reducerea variabilitatii in practica
terapeuticd si respectarea principiilor de medicind bazatd pe dovezi.

Comisia se constituie o urmitoarea componenta:

- medic oncolog - presedinte al comisiei;

- medic radioterapeut;

- medic chirurg (in functie de localizarea tumorii: general, toracic, ginecologic, ORL efc.);

- medic specialist radiologie si imagistica;

- medic anatomopatolog;
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- medic de specialitate complementard, dacd este necesar (ex: pneumolog, gastroenterolog,

ginecolog, neurolog ete.);

- psiholog / asistent social / specialist ingrijiri paliative — cu rol consultativ;

- secretar de comisie — desemnat pentru redactarea proceselor-verbale si arhivarea documentelor.

Comisia poate include si alti specialisti, in functie de specificul cazului.

Principalele atributii ale Comisiei multidisciplinare de indicafic terapeuticd oncologicd sunt :

a) analizeaza dosarul medical complet al pacientului {(investigatii imagistice, histopatologice,
analize biologice, stadiu clinic etc.);

b) stabileste diagnosticul de certitudine si a stadializarea bolii conform criteriilor TNM;

¢) elaboreaza planul terapeutic individualizat, care poate include: tratament chirurgical,
chimioterapie / terapie {intitd / imunoterapie, radioterapie, tratament combinat sau secvential, ingrijiri
palliative;

d) stabileste strategia terapeutica optima pentru fiecare pacient oncologic in parte, prin stabilirea
criteriilor de includere/ excludere din tratament si aplicarea criteriilor de eligibilitate din protocoalele
terapeutice existente si inregistrarea deciziei medicale intr-un proces-verbal semnat de toti membrii;

e) aproba initierea si/sau continudrea tratamentelor conform criteriilor de includere in/excludere
din tratament in urma evaludrii eficacititii terapeutice urmarite in monitorizarea pacientilor;

f) aproba initierea/continudrii tratamentului, prescrierea, monitorizarea si decontarea
medicamentelor specifice bolilor cronice se face pentru persoanele asigurate in sistemul de asiguriri
sociale de sinitate, conform Legii nr. 95/2006;

g) comunica decizia terapeutica cétre medicul curant si citre pacient;

h) monitorizeaza aplicarea tratamentului si reevaluarea cazului in functie de evolutie:

i) raporteaza periodic activititea comisiei citre conducerea spitalului i catre Casa de Asigurdri
de Sdnidtate, dacd este cazul;

j) realizeazd colabordri intre diferitele specialitati implicate in diagnosticul afectiunilor
oncologice.

Comisia nu emite aprobari de terapie retroactive. In cazul aparitiei reactiilor adverse, medicul
curant specialist este obligat s8 le semmaleze comisiei, care va motiva In scris pacientului cauzele
intreruperii terapiei. Neavizarea inifierii/continudrii terapiei specifice se va motiva in scris pacientului.

Art, 101, Comisia multidisciplinarii de eligibilitate pentru internarea pacientilor cu nevoi
de ingrijiri paliative

Comisia multidisciplinard de eligibilitate pentru internarea pacientilor cu nevoi de ingrijiri
paliative, constituita in cadrul spitalului are rolul de a evalua pacientii care solicitd sau sunt propusi
pentru internare in sectia de ingrijiri paliative, pentru a stabili dacd acestia indeplinesc criteriile
medicale, sociale si functionale de eligibilitate pentru astfel de servicii, scopul principal al comisiei fiind
de a asigura o alocare corecta a locurilor disponibile, furnizarea ingrijirilor potrivite stadiului bolii si
nevoilor pacientului si evitarea interndrilor nejustificate medical.

Obiectivele urmirite de catre Comisia multidisciplinard de eligibilitate pentru internarea
pacientilor cu nevoi de ingrijiri paliative si principalele atributii, sunt:

a) respect? criteriile de eligibilitate pentru internarea pacientilor in Sectia de Ingrijiri paliative,
nediscriminatoriu, indiferent de vérsta, sex, etnie, rasa, religie, status social, convingeri politice;

b) analizeazi documentele prezentate de pacienti (bilet de trimitere, buletine de analize medicale,
scrisori medicale, bilete de extetnare, ete) pentru a determina eligibilitatea si prioritatea interndrii;
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c) avizeazi biletul de trimitere/internare al pacientilor care respectd criteriile de eligibilitate;

d) planific internarea pacientilor (dacd nu existi locuri suficiente la data prezentarii pacientului)
sau dupé caz, dd indrumdri pentru accesarea serviciilor de ingrijiri paliative la domiciliu (de furnizori
autorizati), pind la momentul internarii;

e) data internarii pacientilor eligibili in Sectia de Ingrijiri Paliative va fi anuniatd fie cu ocazia
prezentarii documentatiei medicale si a biletului de trimitere, fie telefonic, ulterior programiirii, de catre
medicul sefal sectiei sau de citre asistenta sefd.

Art. 102. Comisia de arbitraj

Comisia de arbitraj este o comisie care se organizeaza ad-hoc, in cazul in care medicii curanti
considerd ci interventia medicald este in interesul pacientului, iar reprezentantul legal refuzd si 13i dea
consimtamantul.

Existenta situatiei de urgenti se comunica de urgentd directorufui medical.

Comisia de arbiiraj se constituie din 3 medici pentru pacientii internati in spitale si din 2 medici
pentru pacientii din ambulator. Raportul comisiei se depune/ consemncazd in Foaia de observatie
clinicd, iar pentru pacientul din ambulator, s¢ consemneazi in registrul de consultatii al cabinetului.

Art. 103. Comisia de analizi a deceselor intraspitalicesti

Comisia de analizi a deceselor intraspitalicesti are rolul de a analiza circumstantele deceselor
survenite In spital pentru a identifica eventuale erori medicale, deficiente procedurale sau administrative
si pentru a preveni pe viitor astfel de situatii.

Comisia de analiza a deceselor intraspitalicesti are urmatoarea componenta .

Presedinte - directorul medical al unitatiiz

Membrii - sef laborator anatomie patologicé;

- un medic specialitatea interne;

- un medic specialitatea chirurgie;

- un medic specialitatea terapie intensiva;

- un medic specialitatea neonatologie/obstetrica -ginecologie;
- directorul de ingrijiri medicale;

Comisia investigheazd decesele care apar in spital in scopul clarificirii cauzelor, evalueazi
respectarea protocoalelor medicale si a standardelor profesionale, formuleaza recomanddri pentru
imbunititirea actului medical §i prevenirea evenimentelor adverse, aceste obiective realizdndu-se prin
indeplinirea urmitoarelor atributii:

a) analizeazi datcle medicale obtinute din foaia de observatie, investigatiile paraclinice,
diagnosticul anatomo-patologic necroptic (macroscopic §i histopatologic);

b) evidentiazd gradul de concordantd diagnostica Intre diagnosticul de internare, diagnosticul de
externare si final (anatomo-patologic) avind ca scop cregterea gradului de concordanti diagnostica;

¢) realizeazi o statisticd a deceselor din spital pe sectii si al numarului de necrapsii in raport cu
numarul de interndri din spital, evidentiind totodatd patologia cea mai frecventd a deceselor;

d) dezbate cazurile, aduce in atentie cele mai noi si corespunzétoare tratamente medicale care s¢
aplica pacientilor din spital reprezentind o modalitate de crestere a nivelului stiintific al echipei
medicale.

Comisia de analizi a deceselor intraspitalicesti se intruneste lunar.
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Procesele verbale ale sedinielor Comisiei de analizd a deceselor intraspitalicesti vor fi Inaintate
spre analizd Managerului/ Directorului medical/ Consiliului medical.

Art.104. Comisia privind declarare a mortii cerebrale

Comisia privind declararea mortii cercbrale are rolul de a stabili oficial decesul prin criteriul
mortii cerebrale, conform legislatiei din Roménia si a standardelor medicale internationale, in corelatie
cu exigentele aplicabile in transplantul de organe, pentru a se asigura ca diagnosticul de moarte este cert
si obiectiv.

Comisia este formatd din cel putin 3 medici, dintre care:

- medic specialist In neurochirurgie sau neurologie;

- medic specialist in anestezie si terapie intensivé;

- medic cu expetientd in terapie intensivd sau alte specialitdti relevante, neimplicat anterior in
fratamentul pacientului;

Scopul comisiei este de a stabili moartea cerebrald a unui pacient, adica oprirea ireversibild a
functiilor cerebrale, protejarea sigurantei pacientului si respectarea cadrului legal, activarea procedurilor
de prelevare de organe in conditii legale si etice, furnizarea unui diagnostic clar §i documentat, care sta
la baza eliberdirii certificatului de deces. In scest sens, comisia:

a) supravegheazi din punct de vedere metodologic toate procedurile de declarare a moriii
cerebrale;

b) verificd respectarea protocolului de declarare a mortii cerebrale fn cadrul spitalului;

¢) asigurd legitura cu coordonatorul de transplant regional.

Art.105. Comisia de prelevare/ transplant
Comisia de transplant are rolul de a evalua, aproba si monitoriza cazurile de transplant de organe,
tesuturi sau cefule.
Componenta comisiei:
- director medical;
- sef sectic ATI;
- sef sectie neurologie si/sau ncurochirurgie;
- gef sectie chirurgie;
- coordonator intraspitalicesc de transplant;
- persoana responsabild cu identificarea $i mentinerea in conditii fiziologice a
potentialilor donatori aflati in moarte cerebrald;
Atributiile comisiei de transplant sunt:
a) analizeazi indicatia medicald pentru transplant;
b) evalueazi eligibilitatea pacientului (medicali, psihologica, sociald etc.);
¢) aprobi includerea pacientului pe lista de agteptare;
d) se asigurd ¢ sunt respectate criteriile legale si etice privind donarea si primirea de organe;
¢) colaboreazi cu Agentia Nationald de Transplant (ANT) pentru raportarea cazurilor §i
coordonarea logisticii.
f) transmite Agentiei Nationale de Transplant un raport semestrial asupra activitagii,
Comisia de transplant se intruneste lunar pentru a analiza situatia cu privire la identificarea i
declararea donatorilor aflagi in moarte cerebrald in vederea stabilirii disfunctionalitatilor, precum gi
propunerea de solutil.
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Art. 106. Comitetul pentru situatii de urgenti

Asistenta de urgentd in cazul accidentelor colective, calamitatilor si dezastrelor va fi coordonatd
de inspectoratele judetene pentru situatii de urgentd, respectiv al municipiuvlui Bucuresti, sau direct de
Inspectoratul General pentru Situatii de Urgenta conform planurilor nagionale aprobate.

Pentru situatii de accidente colective, calamititi sau dezastre, cu urmiri deosebit de grave. se vor
intocmi planuri de actiune comune si cu celelalte institutii cu atribuii in domeniu, care vor fi puse in
aplicare in cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor, la solicitarea Inspectoratului General
pentru Situatii de Urgenta.

Desemnarea nominali 2 membrilor Comitetului pentru situagii de Urgenta se stabilileste de cétre
Comitetul Director al spitalului, iar numirea membrilor Comitetului pentru situafii de Urgentd se face
prin decizie internd a Managerului.

Atribatiile Comitetul pentru situafii de Urgen{d, sunt:

a) elaborarea planului de actiune pentru situagii speciale si asistenta medicald n caz de rdzboi,
dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza;

b) tine legitura operationald cu Comitetul ministerial/ Comitetul Municipiului Bucuresti pentru
situatii de Urgentd/ Inspectoratul General pentru situatii de Urgentd in situatil de Urgents in vederea
gestionirii acestora conform competentei;

¢) organizeazi si functioneaza pentru prevenirea §i gestionarea situatiilor de Urgen(d, asigurarea si
coordonarea resurselor umane, materiale, financiare i de altd naturd necesare restabilirii stirii de
normalitate.

d) asigurd managementul situatiilor de urgenta la nivelul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor,
dispundnd de infrastructura si de resursele necesare din punct de vedere al serviciilor medicale;

¢) identifici, inregistreazd §i evalueaza tipurile de risc si factorii determinanti ai acestora, Tngtiinteazé
factorii interesati, avertizeaza populatia, limiteazd, inlaturd sau contracareazi factorii de risc, precum si a
efectelor negative si a impactufui produs de evenimentele exceptionale respective;

f) actioneazi, in timp oportun, impreund cu celelalte structuri specializate in scopul prevenirii
agraviirii situatiei de urgentd, in vederea limitarii sau inlaturirii, dupi caz, a consecintelor acesteia;

g) in cazurile de Situatii de Urgentd stabilite conform legislatiei In vigoare, asigurd functionarea in
vederea utilizirii a mijloacelor foto-audio-video din dotare, care pot fi utilizate in vederea atingerii
obiectivelor specifice, fard consimtimantul persoanelor vizate.

Art. 167, Colectivul de cercetare

Colectivul de cercetare din spital este o structuri informalid alcatuitd din cadre medicale si
personal de specialitate, medici, farmacisti, asistenti, biclogici, etc., cu precadere conducdtori de
doctorat, doctori in medicind, doctoranzi, care are ca scop principal promovarea, organizarea si
desfasurarea activitdtilor de cercetare stiinifica medicald in cadrul spitalului.

Atributiile colectivului de cercetare din spital sunt:

a) aplicd, monitorizeazi si evalueazi politicile necesare realizarii obiectivelor nationale privind
cercetarea stiintificd medicala;

b) implica colectivele sectiilor in cresterea vizibilitatii stiintifice si implicit medicale a Spitalului;

¢) fundamenteazi, elaboreazi si actualizeazd anual politicile si strategiile in domeniul cercetdrii
stiintifice medicale din cadrul spitalului;

d) promoveazi cercetarea de excelentd in domeniile medicale prioritare la nivel european;

e) identifica si atrage resurse de finantare interne si externe;
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f) asigurd desfisurarea invitdmantului medical superior si mediu in conformitate cu
reglementirile in vigoare.

Colectivul de cercetare isi realizeazd atributiile prin urmatoarele activitati:

a) planifici si coordoneazi activitdtile de cercetare seus In care, propune tematici de cercetare
relevante pentru practica medicald, elaboreazd planul anual de cercetare stiintificd al spitalului,
coordoneazd implementarea proiectelor de cercetare clinic si fundamental;

b) evalueazd si avizeazi proiectele de cercetare, analizeazi propunerile de studii clinice (inelusiv
cele sponsorizate), avizeazd din punct de vedere stiintific si metodologic proiectele ce urmeazi a fi
derulate in spital, colaboreazi cu Comisia de etica in cercetarea medicald pentru aprobarea studiilor pe
subiecti umani;

¢) supravegheaza desfasurarea activitétilor de cercetare, monitorizeazi respectarea metodologiei
si calendarului activititilor stiintifice, asigurd respectarea normelor de eticd si de buni practicd in
cercetare;

d) raporteaz si disemineazi rezultatele, elaboreazi rapoarte anuale privind activitatea stiintifica
desfasuratd in spital, sprijind publicarea rezultatelor in reviste stiintifice si participarea la conferinte,
promeoveazd inovarea §i transferul de cunostine In practica medicald curenti;

e) colaboreazi cu alte institutii. dezvoltd parteneriate cu universititi, institute de cercetare, firme
farmaceutice, etc, participd la consortii sau retele de cercetare nationale si international;

f) incurajeazi implicarea medicilor rezidenti, doctoranzi §i specialisti in activitatea de cercetare,
organizeaza cursuri, ateliere gi seminarii stiintifice.

intrucét prin programele de studii universitare de doctorat, medicii cu titlul stiintific de doctor au
dobéndit si, si-au insusit abilitati si competente profesionale (de coninut, cognitive i de cercetare) in
domeniile de specialitate cercetate, in vederea valorificarii cunostintelor acumulate pe perioada
cercetdrii doctorale realizate, acestia vor indeplini urmitoarele atribugii:

a) Redactarea, revizia, analiza de protocoale medicale/ proceduri operationale/ de sistem
specifice — cunostinte avansate in domeniu;

b) Centralizarea numarului de interventii in domeniul cercetdrii si a numérului pacientilor care
au beneficiat de pe urma cercetrii;

c) Organizeazd si sustin gedinte de instruire, cu prezemtarea rezuliatclor obtinute, a
problemelor identificate si a masurilor care pot fi instituite;

d) Publicarea unei lucrdri stiintifice pe an din domeniul cercetirii doctorale si prezentarea
acesteia in cadrul sedintei Comisiei de eticd/ Consiliului etic al spitalului, Tn maxim 3 luni de la
publicarea acesteia

Art. 108. Serviciul de doliu

Serviciul de doliu este o componentsi de bazi a asistentei medicale oferite in cadrul Sectiei de
ingrijiri Paliative a Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor, care are in componenti: preot angajat al
spitalului, asistent social si un psiholog, fiecare cu supleantul siu. Serviciul este condus de citre preot.

Obiectivele urmirite de citre Serviciul de doliu si principalele atributii:

Serviciile de suport in perioada de doliu au ca si scop facilitarea procesului de adaptare si
reintegrarea sociald a familiei/persoanei care a suferit pierderea unui membru apropiat, evitarea
suferintei prelungite sau patologice si prevenirea starilor de doliu patologic, prin oferirea suportului
emotional, psihologic i spiritual in perioada de doliu, cunoscind ci 10-15% din persoanele afectate de
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decesul unei rude apropiate sunt in situatie de risc de doliu patologic si au nevoie de suport de
specialitate in perioada de doliu; suportul in pericada de doliu cuprinde trei componente:

a. Componenta |: se adreseaza tuturor familiilor afectate de pierdere si constd Tn oferirea de
informatii sau suport minim prin 1-2 intdlniri cu echipa serviciului de ngrijiri paliative specializate, in
vederea facilitdrii procesului de adaptare la pierdere. Procesul se desfisoari in general cu interventic
minimi a personalului de specialitate, in primele 6 siptimani dupé decesul pacientului;

b. Componenta 2: se adreseazd membrilor familiilor cu nevoi complexe de adaptare la
pierdere, identificate In timpul asistérii pacientului cu boald cronica progresiva ca fiind persoane cu risc
de dezvoltare a doliului patologic; suportul este asigural de profesionisti cu pregitire in domeniul
ingrijirilor paliative si in consiliere de doliu, membri ai echipei de ingrijiri paliative specializate care a
fost implicati in asistenta pacientului decedat; suportul se desfiigoard pe o perioadd de péna la 12 luni
dupa decesul pacientului;

c. Componenta 3: se adreseazd persoanelor afectate de o suferintd prelungité/patologici
datorati decesului unui membru de familie sau unei persoane apropiate; suferinta patologicé se poate
manifesta prin probleme mentale si fizice severe - insomnie, depresie, imunodepresie, boli cardiace,
suicid, afectare a integririi sociale; suportul este asigurat prin servicii specializate psihiatrice in situatiile
in care serviciul de doliu face trimiteri spre serviciile de psihiatrie.

Modul de lueru al Serviciului de doliu:

- membrii Serviciului de doliu se vor intilni sipiiiménal sau la doud sptimani si vor intocmi un
proces verbal al sedintelor de lucru;

- membrii Serviciului de doliu, instruit initial si continuu in acordarea de ingrijiri paliative, sunt
pregatiti si disponibili pentru a oferi sprijin familiei indoliate;

- interventiile membrilor Serviciului de doliu sunt consemnate in Registrul de doliu care se
pistreazi in cadrul Sectiei de [ngrijiri Paliative.

Art. 109. Comisia de alimentatie si dietd
Comisia de alimentatie si dictd este constituitd din reprezentanti ai Comitetului Director, de
personal administrativ si de asistentii de dietd, presedintcle comisiei fiind numit din réndul medicilor
internisti, avind urmitoarele atributii:
a) stabileste meniul pacieniilor internagi in spital, pe tipuri de regimuri alimentare;
b) realizeazi planul de diete si meniuri;
¢) verificd zilnic modul de intocmire §i respectare a meniurilor gi dietelor;
d) verifica prin sondaj recoltarea probelor alimentare;
e) verifici prin sondaj stocurile de produse alimentare din magazia centrald;
f) verificd modul de primire, receptionare si depozitare a alimentelor;
g) controleazi ori de cte ori este nevoie calitatea produselor alimentare ce intrd in compozitia
meniului stabilit;
h) verifica prin sondaj gramajul portiilor atit in buciitarie, cat si pe sectie;
i) controleaza respectarea circuitelor functionale in intreg blocul alimentar;
j) urmireste asigurarea conditiilor igienico-sanitare in toate ctapele parcurse de alimente, de la
receptie pand la eliberarea citre sectii;
k) verifica modul de pregatire si distribuire a alimentelor;
I} anunii conducerea spitalului daca in magazia de alimente existd produse expirate sau care nu
corespund din punct de vedere organoleptic si propune inlocuirea acestora;
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m) verifici prin sondaj daca numarul pacientilor pentru care se prepard mancarea este cel real, de pe
sectii;
n) controleazd prin sondaj corectitudinea datelor din foile de alimentatie intocmite de asistentii
dieteticieni;
0) verificd prin sondaj, zilnic, calitatea hranei preparate, cu o jumatate de ori inainte de servirea ei;
p) veritica efectuarea controalelor medicale periodice de cétre personatul blocului alimentar;
¥) stabileste strategia de achizitii a alimentelor in functie de planul de diete si meniuri si de bugetul
alocat;
s) verifica prin sondaj starea de igiend a personalutui din blocul alimentar, precum si a modului in
care acesia respectd circuitele functionale §i normele de igiend ce trebuie aplicate in blocul alimentar;
5} semnaleaza conducesii unititii eventualele deficiente aparute in blocul alimentar.
t) controleazi periodic respectarea normelor de igiend in bucitirie gi blocul alimentar, curatenia §i
dezinfectia veselei.
Modul de lucru al Comisiei de alimentatie si dietetici:
1. comisia se va intruni cel putin o datd pe (rimestru, lunar san ori de cate ori va fi nevoie;
9. evorumul de lucru al Comisiei de alimentatic i dieteticd este de jumatate plus unu din
numirul total al membrilor, iar deciziile s iau cu majoritatea simpld a celor prezenti:
3. colaboreazi si furnizeazi date celorialte comisii medicale;
4. toate datele si problemele discutate vor fi consemnate de citre sectetarul comisiel Tnfr-un
proces-verbal care va fi prezentat pentru vizd managerului.

Art.110. Comisia de monitorizare pentru implementarea si dezvoltarea sistemului de
control intern managerial

Comisia de implementare, monitorizare, coordonare si Indrumare metodologicd cu privire la
sistemele de control intern managerial din cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor isi
desfasoari activitatea n conformitate cu Ordinul Secretariatului General al Guvernului nr. 600/2018
privind aprobarea Codului controlului intern managerial al entitdtilor publice.

Comisia de monitorizare cuprinde conducatorii structurilor medicale si administrative ale
spitalului, fiind coordonatd de ciitre un pregedinte.

Atributiile presedintelui Comisiei sunt urmdtoarele

a) presedintele Comisiei stabileste modul de organizare si de lucru al Comisiei in functie de
volumul si de complexitatea proceselor si activititilor, pe baza Regulamentului de organizare si
functionare al Comisiei, care se actualizeazi ori de céate ori este cazul;

b) asiguri conducerea sedintelor, conform ordinii de zi, §i aprobd minutele sedintelor si, dupé
caz, hotardrile acestora. in functie de tematica ordinii de zi a sedintelor, la solicitarea acestuia pot
participa si alte persoane in calitate de invitagi;

¢} organizeazid Procesul de management al riscurilor in functie de dimensiunea, complexitatea si
mediul specific al spitalului;

d) avizeazi procedurile documentate,

Atributiile membrilor Comisiei sunt urmdtoarele:

a) coordoneazd procesul de actualizare a obiectivelor generale si specifice, a activititilor
procedurale, a procesului de gestionare a tiscurilor, a sistemului de monitorizare a performantetor, a
situatiei procedurilor gi a sistemului de monitorizare i de raportare, respectiv informare catre manager;
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b) elaboreazd Programul de dezvoltare a sistemului de control intern managerial, denumit
Program de dezvoltare, care se actualizeazi anual la nivelul spitalului;

¢) conducitorii compartimentelor de la primul nivel de conducere din structura organizatorica
(membrii Comisiei) desemneazi la nivelul acestora un responsabil cu riscurile;

d) centralizeazd riscurile semnificative care pot afecta atingerea obiectivelor spitalului in
Registrul de riscuri;

¢) analizeazi si prioritizeazd riscurile semnificative, care pot afecta atingerea obiectivelor
spitalului, prin stabilirea profilului de risc i a limitei de tolerantd la risc, anual, aprobate de catre
manager;

1) analizeaza si avizeazi 1n sedintd profilul de risc si limita de tolerantd la risc pe care il supune
aprobarii managerului;

g) analizeaza Planul de implementare a masurilor de control pentru riscurile semnificative la
nivelul spitalului pe care il supune aprobirii managerului;

h) in vederea indeplinitii in conditii de regularitate, eficacitate, economicitate si eficienfa a
obiectivelor spitalului, sectiile/ serviciile/ compartimentele claboreazi proceduri documentate, in
coordonarea Comisiei de monitorizare;

i) intocmeste situatii centralizatoare anuale, conform modelului previzut in  Situagia
centralizatoare privind stadiul implementérii i dezvoltérii sistemului de control intern managerial;

j) analizeazd Planul de implementare a misurilor de control pentru riscurile semnificative;

k) verificd procedurile documentate.

Atributiile secrefariatului tehnic al Comisiei sunt urmdtoarele:

a) propune pe baza Registrului de riscuri de la nivelul spitalutui profilul de risc si limita de
tolerantd la risc care sunt analizate si avizate in sedinta comisiei;

b) elaboreazd anual Planul de implementare a masurilor de control peniru riscurile semnificative
la nivelul spitalului;

¢) transmite Planul de misuri aprobat, compartimentelor responsabile cu gestionarea riscurilor
semnificative, in vederea implementirii;

d) preia de la conducitorii compartimentelor miisurile de control pentru riscurile semnificative;

¢) elaboreazi, pe baza raportirilor anuale, ale conducitorilor compartimentelor de la primul nivel
de conducere, privind desfagurarea procesului de gestionare a riscurilor si monitorizarea performantelor,
o informare ciitre manager, aprobatd de presedintele Comisiei de monitorizare, privind desfisurarea
procesului de gestionare a riscurilor §i monitorizarea performantelor la nivelul entitagii;

f) analizeaza procedurile elaborate din punctul de vedere al respectérii conformitatii cu structura
minimald previzutd de Procedura documentatd/ Procedura Model (Realizarea procedurilor formalizate
pe activititi).

Art.111. Comisia de coordonare a implementirii managementului calititii si sigurantei
pacientului

Atributiile si responsabilitatile Comisiei sunt urmatoarele:

a) face propuneri privind obiectivele si activitatile cuprinse In Planul anual al managementului
calititii si sigurantei pacientilor, pe care le supune analizei Consiliului medical. fn acest sens, se asigura
ca recomandirile cele mai pertinente de Imbuniitatire a calitdtii serviciilor rezultate din analiza
chestionarelor de satisfactic a pacientilor se regasesc in planul de imbunatitire a calititii, functie de
fondurile financiare la dispozitie;
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b) tnainteaza Consiliutui medical propuneri privind programul de acreditare a tuturor serviciilor
oferite in cadrul unititii, pe baza procedurilor operationale specifice fiecrei sectii, laborator eic. si a
standardelor de calitate;

¢) asigurd mecanismele de relationare a tuturor structurilor unitatii in vederea fmbundtatirii
continue a sistemului de management al calitatii, fiind in acest sens obligat sd facd propuneri
fundamentate legal;

d) face propuneri fundamentate care sustin implementarca strategiilor gi obiectivelor referitoare
la managementul calitatii declarate de managerul spitalului (prin planul straiegic si/sau planul de
management);

e) analizeazd neconformitigile constatate in derularea activitatilor de cdtre oricare dintre membrii
Comisiei si propune managerului actiunile de Iimbundtaire sau corective ce se impun;

f) identificd activitatile critice care pot determina intdrzieri in realizarea obiectivelor din Planul
anual al managementului calitagii si sigurantei pacientilor, si face propuneri in vederea sincronizarii
acestora,

g) prin membrii sii, pune la dispozitia SM.C.S.8. (Serviciul de management al calitagii
serviciilor de sindtate) informatiile necesare intocmirii analizei modului de respectare a termenelor de
realizare a activititilor in vederea identificarii cauzelor de intdrziere si adoptarii masurilor in consecinti;

h) sustine fn permanentd S.M.C.S.5. in atingerea obiectivelor/ activitdtilor care privese:
reacreditarea spitalului, supravegherea, monitorizarea post-acreditare, implementarea si dezvoltarea
continui a conceptului de "Calitate®;

i) asigurd prin membrii sdi, difuzarea citre intreg personalul spitalului a informatiilor privind
stadiul implementarii sistemului de management al calitdtii. precum si a masurilor de remediere/
inldturare a deficientelor constatate;

i) pune la dispozitia SM.C.S.S. informatiile necesare intocmirii de autoevaludri pentru
monitorizarea implementérii managementuiui  calitatii si urméreste ca rezultatele acestora sa
fundamenteze misurile de imbunititive a calitatii serviciilor, adoptate la nivelul spitalului;

k) propune anual sau ori de céte ori se constata necesar $.M.C.S.S.. si evalueze punctual, nivelul
de conformitate a respectarii unor proceduri si protocoale aprobate, de la nivelul tuturor sectoarelor de
activitate din spital, in a caror implementare s-au constatat neregularititi;

1) sptijind SM.C.8.8. in asigurarea permanentd a fluentei comunicirii inter-institutionale, in
scopul urméririi de citre AN.M.C.S. a conformit#tii spitalului cu cerinele standardelor de acreditare si
cu celelalte prevederi legale aplicabile pe toatd durata de valabilitate a acreditérii, asigurénd in acest sens
desfasurarea in bune conditii a activitafilor impuse prin legislatia specificd in vigoare;

m) face propuneri privind participarea anuald a propriilor membri, Ja minim un curs, forum,
conferintd sau altd forma de pregitire profesionald organizata sub egida AN.M.C.S.. care are ca subiect
managementul calitagii serviciilor de sanitate si/sau privind auditul clinic/ intern, pe care le inainteaza
managerului in vederea ludrii de decizii;

n) face propuneri privind luarea misurilor necesare in vederea respectirii principiilor si valorilor
calitétii, conform misiunii asumate de citre spital si s¢ preocupd de implementarea si dezvoltarea si
armonizarea mediului ambiental (cultura organizationald) si culturii calititii in Spital, avind in acest
sens obligatia de a aviza Codul de conduiti etica si profesionald a personalufui contractual existent la
nivelul spitalului, precum si eventualele modificiri/ completdri la acesta;

0) in baza “Raportului intermediar de etapi de monitorizare”, a *Planului de ndeplinire a
cerintefor de monitorizare” §i a “Raportului final de ctapd de monitorizare” transmise spitalului de catre
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responsabilul zonal cu monitorizarea — nominalizat de citre AN.M.C.S., sprijind S.M.C.S.S. in vederea
tntoemirii de catre acesta a “Planului de indeplinire a cerintelor de monitorizare” §i urmareste
remedierea tuturor neconformititilor;

p) in situatia producerii unor evenimente adverse (EAAAM) la nivelul spitalului, face propuneri
de nominalizare de cétre manager a personalului care face parte din comisia de cercetare a respectivelor
evenimente, in functie de natura evenimentului si de microstructura/ locatia in care s-au produs acestea.
Dupi emiterea de catre comisiile de cercetare a evenimentelor adverse a rapoartelor de analizd, in care s-
au stabilit cauzele care au dus la aparitia respectivelor evenimente, face propuneti concrete in vederea
implementarii mésurilor pentru prevenirea repetirii lor;

q) monitorizeaza conditiile de obtinere/ mentinere a tuturor certificatelor de calitate specifice
activitatilor desfisurate in toate sectoarele de activitate ale spitalului si face propuneri concrete in acest
sens;

r) analizeazi anual propunerile formulate de catre $ M.C.S.S. privind tematica pentru instruirea
angajatilor privind asigurarea si mbungtitirea continua a calitatii serviciilor de sinatate si a sigurantei
pacientului, diferentiatd pe categorii de personal, Tn scopul prioritizirii acestora;

s) analizeazd anual propunerile formulate de citre persoana desemnatd de cdtre manager sd
desfisoare activitatea de informare si relatii publice, in ceea ce priveste continutul programului de
pregitire pentru imbunitatirea comunicarii personalutui spitalului cu pacientii/ insotitorii/ apartindtorii;

t) asigurd interfata necesard elaborarii de protocoale/ inielegeri scrise intre sectil privind
asistenta medicald, consultului interdisciplinar, etc.;

u) face propuneri concrete privind asigurarea cu resurse de catre conducerea spitalului pentru
vealizarea fiecirui obiectiv din programul de management al calitatii si sigurantei pacientilor;

v) realizeaza anual analiza obiectivitatii evaluarii nivelului de satisfactie al pacientilor prin
utilizarea chestionarelor de satisfactie;

w) monitotizeazd modul de implementare a recomandérilor S.M.C.S8.8. pentru eficientizarca
activitatilor si proceselor derulate in spital;

x) identific procesele din spital si disfunctiile produse in desfasurarea acestora, intocmind
propuneri fezabile de remediere a neajunsurilor constatate;

y) analizeazi continutul referintelor, standardelor, criteriilor, cerintelor si indicatorilor prevézuti
de legislatia specificé i stabileste care este drumul de parcurs penfru a atinge cel mai inalt grad de
conformitate cu acestea/ acestia, raportat la resursele aflate la dispozitia spitalului, conditiile concrete §i
priorititile de etapd existente, stabilind in acest sens obiectivele, activititile, resursele si termenele de
realizare cu responsabiltiti de implementare a propunerilor formulate;

z) coordoneazd elaborarea documentatiei aferente procesului de evaluare si acreditare Impreund
cu S.M.C.S.S.

in vederea indeplinirii atributiilor proprii, Comisia, va avea in vedere in permanenta:

a) cresterea calitdtii serviciilor si sigurantei pacientilor;

b) implementarea si dezvoltarea culturii calitétii in spital;

¢) implementarea si mentinerea conformitatii sistemului de management al calitatii cu cerintele
specifice;

d) dezvoltarea continud a sistemelor de management al calitatil.
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Art. 112. Comisia de concurs in vederea angajirii si comisia de solutionare a contestatiilor

Comisia de concurs in vederea angajarii si Comisia de solutionare a contestatiilor, igi exercitd
atributiife conform legislatiei in vigoare, in situatia in care unitatea organizeaza concurs in vederea
ocuparii posturilor vacante sau temporar vacante corespunzitoare functiilor contractuale, in limita
posturilor vacante sau temporar vacante prevazute in Statul de functii.

Comisia de concurs in vederea angajarii si Comisia de solutionare a contestatiilor la nivelul
Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor se numesc prin decizie, de citre managerul unititii. Comisia
de concurs, cit si comisia de solutionare a contestatiilor au fiecare in componenta lor un secretar si cite
3-5 membti, din care un membru are calitatea de pregedinte.

Secretariatul comisiei de concurs si secretariatul comisiei de solugionare a contestatiilor se
asigurd de citre o persoand din cadrul Serviciului Resurse Umane sau, dupd caz, din cadrul
compartimentului care asigurd organizarea si desfagurarea concursului.

Persoanele nominalizate in comisia de concurs §i in comisia de solutionare a contestatiilor, cu
exceptia secretarului, sunt persoane cu pregatire si experientd profesionald in domeniul postului pentry
care se organizeaza concursul.

Din cadrul comisiei de concurs face parte si un reprezentant al organizatiei profesionale, in
conditiile prevazute de lege. in situatia in care in cadrul spitalului nu existd specialisti Tn profilul
postului scos la concurs, in comisia de concurs pot fi cooptati specialisti din afara unitatii.

Organizatia sindicald reprezentativa la nivel de unitate va nominaliza un reprezentani al
organizatiei sindicale, care va avea rolul de observator in comisia de concurs.

Atribuiile Comisiei de concurs in vederca angajdrii sunt urmdtoarele:

a) selecteaza dosarele de concurs ale candidatilor;

b) stabileste subicctele pentru proba scrisd;

¢) stabileste planul probei practice si realizeazd proba practicé, dupd caz;

d) elaboreazi baremul de corectare/notare pentru proba scrisd si/sau proba practicd, dupd caz;

e) stabileste planul interviului si realizeaza interviul;

f) noteazd pentru fiecare candidat, in borderoul individual, proba scrisd si/sau proba practicd §i
interviul,dupi caz;

g) semneazd procesele-verbale Intocmite de secretarul comisiei, respectiv procesul-verbal al
selectiei dosarelor, precum si procesele-verbale ale fiecirei probe de concurs.

Atributiile comisiei de solufionare a contestatiilor sunt urmdioarele.

a) verificd cu celeritate sesizirile primite de la candidati cu privire la nerespectarea prevedetilor
legale privind organizarea §i desfagurarea concursului;

b) solutioneazd contestatiile depuse de candidati cu privire la seleciia dosarelor si cu privire la
notarea probei scrise, probei practice si a interviului, dupi caz, respectiv: reselecteazd dosarele de
concurs, renoteazd proba scrisd si/sau proba practicd si interviul, dupi caz, cu respectarca prevederilor
legale aplicabile

¢) semneazi procesele-verbale intocmite de secretarul comisiei dupd fiecare etapii de contestatil.

Candidatii declarati admisi la concursul de ocupare a unui post vacant sau temporar vacant
corespunzitor unei functii contractuale sunt obligati sa se prezinte la post In termen de maximum 15 zile
calendaristice de la data afisarii rezultatelor.
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Art. 113. Comisia de organizare si desfisurare a examenelor de promovare

Comisia de promovare a salariatilor din cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor si
Comisia de solutionare a contestatiilor, 1si exercitd atributiile conform legislafiei In vigoare, prin
promovare asigurdndu-se evolutia in carierd a personalului contractual, prin trecerea intr-un grad
superior sau treaptd profesionald superioard, intr-o functie de conducere sau intr-o functie pentru care
este previzut un nivel de studii superior.

Comisia de promovare si Comisia de solutionare a contestatiilor este desemnati prin decizie de
citre managerul unititii si au In componenta 3-5 membri cu experienta si cunostintele necesare in
domeniul postului in care se face promovarea si un secretar din cadrul Serviciului Resurse Umane.

Promovarea personalului contractual din sectorul bugetar in grade sau trepte profesionale se face,
de reguld, pe un post vacant, iar, in sifuatia in care nu existi un asemenea post, se face prin
transformarea postului din statul de functii in care acesta este Incadrat intr-unul de nivel imediat
supetior.

Examenul de promovare n grade sau trepte profesionale se poate organiza trimestrial, semestrial
sau anual, n functie de decizia managernlui unititii.

Atributiile Comisiei de promovare sunt urmdtoarele:

a) verificd cunostintele teoretice necesare functiei evaluate;

b} verifica abilititile de comunicare;

¢) verificd capacitatea de sintezi;

d) verificé initiative si creativitatea.

Atributiile Comisiei de solufionare a contestafiilor sunt:

a) reevalueazi lucrarea sau proba practica

b) comunici salariatilor rezultatele contestafiei depuse.

Art. 114. Comitetul de securitate si sinfitate in munei

Comitetul de securitate si s#ndtate in muncd este un organ paritar, constituit la nivelul Spitalului
Clinic Judetean de Urgentd Bihor, format din reprezentanti ai angajatorului si ai angajatilor, cu scopul de
a asigura participarea si consultarea periodica in probleme de securitate si sdnitate in muncd. Comitetul
are rolul de a coordona misurile de prevenire a accidentelor si a bolilor profesionale, de a analiza
conditiile de munca si de a aviza politicile de SSM ale unitatii.

Comitetul de securitate si sinditate in muncd se Intruneste cel putin trimestrial sau ori de céte ori este
necesar gi functioneazi pe baza unui regulament propriu.

Pentru realizarea informdrii, consultirii si participarii lucritorilor, in conformitate cu art.16-18
din Legea nr.319/2006 a securititii i sdndtitii in muncs, comitetul de securitate si séndtate in munca are
cel putin urmétoarele atribugii:

a) analizeazii si face propuneri privind politica de securitate §i séindtate in munci si planul de
prevenire si protectie, conform regulamentului intern sau regulamentului de organizare si functionare;

b) urmireste realizarea planului de prevenire si protectie, inclusiv alocarea mijloacelor necesare
realizirii prevederilor lui si eficienta acestora din punct de vedere al imbunététirii conditiilor de muncé;

¢) analizeazi introducerea de noi tehnologii, alegerea echipamentelor, Iudnd in considerare
consecintele asupra securitdtii si sanatatii, lucratorilor, si face propuneri in situatia constatérii anumitor
deficiente;

d) analizeazd alegerea, cumpdrarea, intretinerea si utilizarea echipamentelor de muncd, a
echipamentelor de protectie colectivi si individuala;
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¢) analizeazd modul de indeplinire a atributiilor c¢ revin serviciului extern de prevenire s
protectie, precum si mentinerea sau, daca este cazul, infocuirea acestuia;

f) propune masuri de amenajare a locurilor de muncd, tindnd seama de prezenta grupurilor
sensibile la riscuri specifice;

g) analizeaza cererile formulate de lucritori privind conditiile de muncd si modul in care isi
indeplinesc atributiile persoancle desemnate si/sau serviciul extern;

h) urmireste modul in care se aplica si se respectii reglementérile legale privind securitatea si
<Anitatea Tn muncd, miasurile dispuse de inspectotul de munci si inspectorii sanitari;

i) analizeaza propuncrile jucritorilor privind prevenirea accidentelor de muncd si a
imbolndvirilor profesionale, precum si pentru imbundtitirea condiiilor de muncd si propune
introducerea acestora in planul de prevenire si protectie;

i) analizeazd cauzele producerii accidentelor de munca, imbolndvirilor profesionale si
evenimentelor produse si poate propune masuri tehnice in completarca masurilor dispuse In urma
cercetirii;

k) efectueaza verificari proprii privind aplicarea instructivnilor proprii si a celor de lucru si face
un raport scris privind constatarile Tacute;

1) dezbate raportul scris, prezentat comitetulni de securitate si sfnitate in munca de cdtre
conducatorul unititii cel putin o data pe an, cu privire la situatia securitdtil si sinitatii in munca, la
actiunile care au fost intreprinse si {a eficienta acestora in anul incheiat, precum si propunerile pentru
planul de prevenire si protectie ce se va realiza Tn anul urmdtor,

Art, 115, Comisia de disciplini

fn conformitate cu Legea nr.53/2003 functioneazi Comisia de Discipling care-gi exercitii
atributiile conform legislatiei in vigoare, pentru solutionarea cazurilor de nerespectare a regulilor de
disciplind, obligatiilor/sarcinilor de serviciu cit si a normelor de comportare, a regulamentului de
organizare si functionare si a regulamentului de ordine interioard.

Comisia este alcatuiti din 3-5 membri, avind, cu precadere functii specifice domeniului in cadrul
ciiruia se impune a fi realizatd cercetarea disciplinara.

Atributiile Comisiei de disciplina:

a) realizeaza convocarea salatiatului la sedinta de cercetare disciplinara, cu respectarea
termenului si a exigentelor de forma, reglementate;

b) efectueazd cercetarea disciplinard prealabila, in cadrul careia se pot solicita documentele
considerate necesare pentru aflarea adevarului si solutionarea cazului de abatere disciplinara reclamat;

¢) stabilirea imprejuraritor in care fapta a fost sdvérgiti:

d) analiza gradului de vinovitie a salariatului, precum si consecintele abaterii disciplinare;

¢) stabileste, daca este cazul, ca In afard de salariat s3 mai participe la sedinta de cercetare si alte
persoane a caror prezentd este necesatd pentru solutionarea cazului de abatere disciplinara reclamat;

f) verifica eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de catre salariat;

g) Intocmeste, in baza proceselor-verbale de sedinta. raportul de finalizare a cercetdrii
disciplinare;

h) prezinta raportul privind concluziile si propunerile de sanctionare managerului Spitalului
Clinic Judetean de Urgenta Bihor.
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Art. 116. Comisia de cercetare administrativa

Comisia de cercetare administrativi este constituitd prin decizie de catre conducerea spitalului,
pentru a investiga/ verifica o stare de fapt prejudiciabild sau o situatie problematica ce implica salariafii,
patrimoniul, imaginea spitalului sau orice situatie care se impune a fi clarificatd.

Scopul comisiei este de a stabili faptele, circumstantele si responsabilititile.

Comisia este alcatuitd din 3-5 membri, avand, cu precidere functii specifice domeniului in cadrul
cdruia se impune a fi realizatd cercetarea.

Comisia se intruneste in sedinte care pot fi stabilite n mai multe runde, in functie de
complexitatea cazului investigat. La lucrarile comisiei sunt invitati salariati implicati direct sau indirect
in fenomenul cauzal precum si alfi salariati, care, prin specificul specialitdtii si/sau activititii desfagurate
pot ajuta la clarificarea starii de fapt. fn acest sens acestia vor depune la comisie o nota de relatii, scrisa
si asumata si dupi caz vor fi si audiati in vederea clarificarii, impreuna cu comisia a .tuturor detaliilor
confuze, indoielnice, subiective. Cercetarea administrativi se realizeazi cu celeritate, finalizarea acesteia
neputénd depisi 30 de zile, decat in cazuri justificate obiectiv.

Sedintele comisiel sunt consemmnate in procese verbale. La finalul cercetdrii adminisirative
comisia intocmeste un raport in care se descrie iin mod obiectiv, detaliat si cronologic, ce s-a intdmplat,
faptele constatate, cnd, unde si cam s-au produs, cine sunt persoanele implicate, ce documente, acte sau
dovezi existd, concluziile si propunerile privind forma de antrenare a rispunderii.

Structura generald a raportului comisiei de cercetare administrativd, este urmitoarea:

- date introductive: actul de numire a comisiei, temeiul legal, perioada cercetirii;
- obiectul cercetirii: ce fapt sau situatie se investigheaza;
- starea de fapt: descrierea obiectivé a situatiei constatate;
- stabilirea prevederilor legale, regulamentelor, atributiilor din fisa postului, Inciilcate;
- analiza si concluziile comisiei interpretarea faptelor, aprecierea vinovitiei;
- propuneri privind forma posibil de antrenare a responsabilitatii, masuri recomandate;
- anexe: documente justificative, declarafii, copii de acte;
Raportul se inregistreaza in Registrul general si se supun atentiei managerului unitagii.

Art. 117. Comisia de inventariere a patrimoniului

Comisia de inventariere a patrimoniului, se constituie anual, la initiativa Compartimentului
Bunuri din cadrul Serviciului Administrativ.

Comisia de inventariere este o comisie nepermanentd, numiti cu ocazia efectudrii inventarierilor
anuale si la predarea-preiuarea unor gestiuni. Comisia are ca scop principal stabilirea situatiei reale a
taturor elementelor de natura activelor, datoriilor i capitalurilor proprii, precum gi a bunurilor si
valorilor detinute cu orice titlu, in vederea intocmirii situatiilor financiare anuale care trebuie sé ofere o
imagine fidela a pozitiei financiare §i a performaniei entitatii pentra respectivul exercitiu financiar.
Comisiile de inventariere sunt coordonate de citre o comisie centrala.

Atributiile comisiei de inventariere sunt :

a) efectuarea inventarierii patrimoniului unititii potrivit planului anual de inventariere;

b) efectuarea inventarierii inopinate la gestiunile unititii cu respectarea prevederilor legale;

¢) efectuarea inventarierii bunurilor primite cu chirie, in folosintd sau in custodie;

d) intocmeste situatia comparativd fmpreund cu persoanele care tin evidenta gestiunilor, stabilind
situatia scizamintelor legale si a compensarilor si le supun aprobérii; determinarea minusurilor si
plusurilor de gestiune conform reglementirilor legale;
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f) intocmeste procesul verbal privind rezultatele inventarierii si le supune spre aprobare:

g) face propuneri de solutionare a diferentelor constatate la inventariere;

h) intocmeste situatii privind degradarile, scoaterea din uz sau valorificarea unor bunuri existente
in gestiuni si informeaza asupra unor bunuri fard miscare, cu migcare lentd sau neutilizabile.

Art. 118. Comisia de selectionare in vederea easiirii documentelor din arhivi
Comisia de selectionare in vederea castii documentelor din arhiva are rolul de a analiza, aproba
si dispune eliminarea documentelor a caror termen de pastrare a expirat, conform legislatiei privind
arhivarea avand responsabilitatea de a verifica si aproba listele de documente propuse pentru distrugere.
Comporenta comisiei
- un reprezentant al conducerii spitalului;
- responsabilul de arhiva;
- conducatorii compartimentelor/sectiilor care au creat documentele;
Atributiile comisiei sunt:
a) examineazd dosarele propuse spre casare de citre compartimentiele de specialitate;
b) verifici termenele de péstrare prevazute in Nomenclatorul arhivistic al spitalului;
¢) intocmeste un proces-verbal de casare, in care se mentioneazd: denumirea documentelor,
perioada la care se referd, termenul de péstrare, cantitatea, motivul casirii;
d) avizeaza lista de casare si o transmite spre aprobare la Serviciul judetean al Arhivelor Nationale,
¢) dupi primirea avizului de casare, aprobid distrugerea fizicd a documentelor cu mentinerea
procesului-verbal in evidenta arhivei.

Art. 119. Comisia de evaluare in cazul procedurilor de achizitie publicd

Pentru atribuirea contractelor de achizitic publicd se constituie, in conformitaic cu Legea
nr.98/2016 privind achizitiile publice, comisia de evaluare a ofertelor pentru atribuirea fiecdrui contract
in parte, cAt si pentru atribuirea mai multor contracte, in acest din urmi caz atunci cind contractele
respective sunt de complexitate redusd.

Comisia este compusa din 3 -5 membrii, se propun, cu precadere, din cadrul serviciul achizitii.

Atributiile comisiei de evaluare sunt urmiitoarcle:

a) deschiderea ofertelor §i, dupi caz, a altor documente care insotesc oferta;

b) verificarea indeplinirii criteriilor de calificare de catre ofertanti/candidati, in cazul in care
acestea au fost solicitate prin documentatia de atribuire;

c) realizarea selectiei/preselectiei candidatilor, dacd este cazul;

d) realizarea dialogului cu operatorii economici, in cazul aplicirii procedurii de dialog
competitiv;

¢) realizarea negocierilor cu operatorii economici, Tn cazul aplicdrii procedutilor de negociere;

f) verificarea propunerilor tehnice prezentate de ofertanti, din punctul de vedere al modului in
care acestea corespund cerintelor minime din caietul de sarcini sau din documentatia descriptivi;

g) verificarea propunerilor financiare prezentate de ofertanti, din punctul de vedere al incadrrii
in fondurile care pot fi disponibilizate pentru indeplinirea contractului de achizitie publica respectiv,

h) stabilirea ofertelor inaceeptabile sau neconforme si a motivelor care stau la baza incadrarii
ofertelor respective in aceasti categorie;

i) stabilirea ofertelor admisibile;
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j) aplicarea criteriului de atribuire, astfel cum a fost prevézut in documentatia de atribuire, si
stabilirea ofertei/ofertelor cagtigitoare;

k) in cazuri justificate din ordonania de urgenid, elaborarea unei propuneri de anulare a
procedurii de atribuire;

1) elaborarea raportului procedurii de atribuire si il inainteaza spre aprobare managerului unitatii.

Art, 120. Comisia de dialog social
Comisia de dialog social se constituie, in temeiul: Legii dialogului social nr. 367/2022, Codului
muncii, contractului colectiv de muncd, regulamentelor interne ale unitétii.
Comisia are rolul de a dezbate si analiza aspecte ce tin de refatiile de muncd si conditiile de
lucru, de a preveni conflictele de muncd §i aplanarea divergentelor infre angajati si conducere, de a
asigura consultarea partenerilor sociali inaintea adoptdrii deciziilor importante §i de a propune solutii
pentru Imbunatitirea activittii unitatii;
Comisia are urmdioarele atribufii:
a) asiguri relatiile de parteneriat social intre administratie si organizatiile sindicale;
b) initiazi proceduri de consultare obligatorie a partenerilor sociali asupra initiativelor legislative
sau de altd natura.
Comisia de dialog social este paritari, formatd dintr-un numér egal de reprezentanti.
Comisia se intruneste periodic o datd la 3 Iuni si ori de céte ori este necesar, la solicitarea
partilor. Temele discutate vizeazi:
- planul anual de formare profesionald;
- organizarea turelor i a programului de lucru;
- conditiile de munci si siindtate si securitate In munca;
- mésuri privind deficitul de personal;
- propuneri de modificare a regulamentului intern.
Discutiile sunt consemnate in proces-verbal semnat de catre toti participantii, lar propunerile
formulate pot fi transmise conducerii pentru analizd sau implementare.

Art. 121. Comisia pentru probleme de apirare
Comisia pentru probleme de apérare este o comisie internd organizatd potrivit Legii nr.446/2006

privind pregdtirea populatiei pentru apdrare si are rolul de a asigura planificarea i coordonarea
activititilor de apdrare in cadrul spitalului, pregitirea personalului si a resurselor pentru functionarea
unitatii in situatii speciale (stare de urgentd, rdzboi, mobilizare, etc.), intocmirea gi actualizarea
planurilor de apirare si mobilizare (inclusiv planul de continuitate a activitatii medicale in conditii de
criza).

Comisia peniru probleme de apdrare, Intocmeste anual planul de activitate i are urmétoarele
atributii principale:

a) organizeazs, coordoneazi si indrumd activitatile referitoare la pregatirea economici nationale
si a teritoriului pentru apérare ce se desfigoard in cadrul spitalului, potrivit legii;

b) stabileste masurile tehnico-organizatorice pentru spital in caz de mobilizare §i
responsabilititile ce revin compartimentelor functionale ale acesteia;

¢) elaboreazi si actualizeazd documentele de mobilizare;

d) controleazi intreaga pregitire de mobilizare: Intocmirea documentelor; activititile privind
capacititile de aparare si rezervele de mobilizare; modul de desfasurare a lucrarilor, miasurilor si
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actiunilor cuprinse in documentele de mobilizare; derularea contractelor referitoare la pregitirea pentru
apérare; modul de cheltuire a fondurilor alocate de 1a buget in acest scop;

e) elaboreazd propunerile pentru proiectele planului de mobilizare si planului de pregitire;

f) analizeaza anual, in primul rimestru, stadiul pregatirii de mobilizare si stabileste misurile si
actiunile necesare pentru imbunététirea acestuia;

g) intocmeste propuneri privind alocarea anuald de la bugetul de stat a fondurilor necesare
realizirii masurilor si actiunilor de pregitire pentru apdrare;

h) rispunde si actualizeazd periodic evidenta militarg si mobilizarea la locul de muncs, in
conformitate cu prevederile legale pentru buna desfasurare a activitatii actului medical si de pregitire a
personalului cu functii de conducere;

i) mentine legdtura cu structurile teritoriale: Inspectoratul Judetean pentru Situatii de Urgenta
(ISU), Directia de sdnfitate publicd (DSP), siructurile judetene pentru aparare (Centrul Militar Judetean).

J) alte atributii considerate necesare in acest domeniu.

Art.122. Structura de securitate

Structura de securitate este constituitd in temeiul Legii mr. 182/2002 privind protectia
informatiilor clasificate, cu scopul de a asigura implementarea masurilor legale, tehnice si
organizatorice pentru protectia informatiilor clasificate (secrete de stat si de serviciw), controlul
accesului la aceste informatii, prevenirea scurgerilor, pierderii sau compromiterii datelor clasificate,
coordonarea cu autorititile nationale (ORNISS, SRI, MApN ete.).

Structura de securitate are urmétoarele atributii:

a) elaboreazll si supune aprobirii conducerii unitdtii normele interne privind protectia
informatiilor clasificate, potrivit legii;

b) intocmeste programul de prevenire a scurgetii de informatii clasificate si il supune avizirii
institutiilor abilitate, iar dupd aprobare actioneazi pentru aplicarea acestuia;

¢) coordoneazi activitatea de protectie a informatiilor clasificate, in toate componentele acesteia;

d) asigurd relationarea cu institutia abilitati si coordoneze activitatea si s controleze masurile
privitoare la protectia informatiilor clasificate, potrivit legii;

€) monitorizeazi activitatea de aplicare a normelor de protectie a informatiilor clasificate si
modul de respectare a acestora;

f) consiliazd conducerea unititii in legaturd cu toate aspectele privind securitatea informatiilor
clasificate;

g) informeazd conducerea unititii despre vulnerabilitiitile si riscurile existente in sistemul de
protectie a informatiilor clasificate si propune misuri pentru inliturarea acestora;

h) acorda sprijin reprezentantilor autorizati ai institutiilor abilitate, potrivit competentelor legale.
pe linda verificirii persoanelor pentru care se solicitd accesul la informatii clasificate;

i) organizeazd activititi de pregftire specificd a persoanelor care au acces la informatii
clasificate;

1) asigurd péstrarea si organizeazi evidenta certificatelor de securitate si autorizatiilor de acces Ia
informatii clasificate;

k) actualizeazd permanent evidenta certificatelor de securitate si a autorizatiilor de acces;

I} intocmeste si actualizeazi listele informatiilor clasificate elaborate sau pistrate de unitate, pe
clase si niveluri de secretizare;
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m) prezintdi conducitorului unititii propuneri privind stabilirea obiectivelor, sectoarelor si
locurilor de importantd deosebitd pentru protectia informatiilor clasificate din sfera de responsabilitate
si, dupa caz, solicitd sprijinul institutiilor abilitate;

n) efectueazi, cu aprobarea conducerii unititii, controale privind modul de aplicare a masurilor
legale de protectie a informatiilor clasificate:

0) exercitd alte atributii in domeniul protectiei informatiilor clasificate, potrivit legii;

p) asigurd aducerea corespondentei si distribuirea ef prin Posta Militard-Serviciul Roméan de
Informatii;

t) executd alte atributii in domeniul protectiei informatiilor clasificate, potrivit legii.

Art. 123. Protectia Datelor cu Caracter Personal — GDPR

Protectia Datelor cu Caracter Personal — GDPR, in cadrul Spitalului Clinic Judetean de
Urgentd Bihor, in temeiul Regulamentului (UE) 2016/679 — GDPR, aplicabil direct in toate statele UE,
precum si a Legii nr. 190/2018, care stabileste masuri de aplicare a GDPR in Roménia, este desemnat
un Responsabil cu protectia datelor (DPO), insircinat cu aplicarea Regulamentului, fiind garantul
respectarii protectiei datelor personale in cadrul spitalului.

Datele cu caracter personal sunt:

a) prelucrate in mod legal, echitabil si transparent fatd de persoana vizatd (legalitate, echitate si
transparentd);

b) colectate n scopuri determinate, explicite si legitime si nu sunt prelucrate ulterior intr-un mod
incompatibil cu aceste scopuri; prelucrarea ulterioara in scopuri de arhivare in interes public, in scopuri
de cercetare stiintifica sau istorica ori in scopuri statistice nu este considerata incompatibila cu scopurile
initiale, in conformitate cu articolul 89 alineatul (1) (limitari legate de scop);

¢) adecvate, relevante si limitate la ceea ce este necesar in raport cu scopurile in care sunt
prelucrate (reducerea la minimum a datelor);

d) exacte si, in cazul in care este necesar, sa fie actualizate; trebuie sa se ia toate masurile
necesare pentru a se asigura ca datele cu caracter personal care sunt inexacte, avand in vedere scopurile
pentru care sunt prelucrate, sunt sterse sau rectificate fara intarziere (exactitate);

¢) pastrate intr-o forma care permite identificarea persoanclor vizate pe © perioada care nu
depaseste perioada necesara indeplinirii scopurilor in care sunt prelucrate datele; datele cu caracter
personal pot fi stocate pe perioade mai lungi in masura in care acestea vor fi prelucrate exclusiv in
scopuri de arhivare in interes public, in scopuri de cercetare stiintifica sau istorica ori in scopuri
statistice, in conformitate cu art. 89 alin.1, sub rezerva punerii in aplicare a masurilor de ordin tehnic si
organizatoric adecvate prevazute in prezentul regulament in vederea garantarii drepturilor si libertatilor
persoanei vizate (limitari legate de stocare);

f) prelucrate intr-un mod care asigura securitatea adecvata a datelor cu caracter personal, inclusiv
protectia impotriva prelucraril neautorizate sau ilegale si impotriva pierderii, a distrugerii sau a
deteriorarii accidentale, prin luarea de masuri tehnice sau organizatorice corespunzatoare (integritate si
confidentialitate).

Responsabilul cu protectia datelor (DPO) are urmétoarele atributii:

a) informare si consiliere - informeazd conducerea si personalul privind obligatiile care le revin
in temeiul GDPR si al legislaiei nationale, consiliazd in elaborarea politicilor interne de protectie a
datelor (formulare, proceduri, contracte, etc.);
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b) monitorizarea conformititii - monitorizeazd respectarea prevederilor GDPR in toate
activititile de prelucrare, verifich implementarea si actualizarea politicii de confidentialitate si a
registrului de evidentd a prelucririlor, se asigurd c& sunt efectuate instruiri periodice pentru personal;

c¢) asisten{i in evaludri de impact - consiliazd conducerea §i departamentele implicate in
efectuarea evaluérii de impact asupra protectiei datelor atunci clnd: se implementeazi un sistem
informatic nou, se introduc proceduri care implicd prelucrarea datelor sensibile (ex. dosare medicale
electronice, supraveghere video etc.);

d) cooperare cu Auntoritatea Nationald de Supraveghere a Prelucrarii Datelor cu Caracter Personal
(ANSPDCP) - este punctul de contact inire spital si ANSPDCP, colaboreazi in timpul controalelor sau
investigatiilor, notificd incidentele de securitate (in maximum 72 ore, impreund cu conducerea, conform
art. 33 GDPR):

e) gestionarea solicitdrilor persoanelor vizate - coordoneaza raspunsurile la cererile persoanelor
ale caror date sunt prelucrate (dreptul de acces, rectificare, stergere, restrictionare, portabilitate, opozitie
elc.), se asigurd ci termenele previzute de GDPR sunt respectate;

) consilierea privind relatiile cu tertii - verificd respectarea confidentialititii in relatiile cu
partenerii contractuali, furnizorii IT, laboratoarele externe etc., se implicd in redactarea clauzelor de
protectic a datelor din contracte.
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CAPITOLUL VII - Circuitele Spitalului

Art. 124. Activitatea de prevenire si combatere a infectiilor asociate asistentel medicale se
desfisoard intr-un cadru organizat, ca obligatie permanentd a fiecirui cadru medico-sanitar. Activitatea
de supraveghere si prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale face parte din obligatiile
profesionale ale personalului si este inscrisd in figa postului fiec#rui salariat.

Art. 125. Circuitele functionale faciliteaza o activitate corespunzitoare si impiedica aparitia
infectiilor asociate asistentei medicale atat la pacienti, cdt si la personal, precum si contaminarea
mediului extern, reducand la minimum posibilitatea de producere a infectiilor. Regula obligatorie este de
separare in timp, precum i in spatiu a circuitelor septice de cele aseptice.

La nivelul spitalului sunt stabilite urmitoarele circuite functionale:

1) circuitul pacientului;

2) circuitul personalului, rezidentilor, studentilor, elevilor;

3) circuitul vizitatorilor $i Insotitorilor;

4) circuitul materialelor si echipamentelor curate-alimente, lenjerie curatd, medicamente,
materiale sanitare;

5) circuitul deseurilor periculoase si nepericuloase;

6) circuitul lenjeriei murdare;

7) circuitul instrumentarului In vederea sterilizarii 5i a materialelor sterile;

8) circuitul pacientului fn Blocul Operator;

9) circuitul cadavrelor.

Toate aceste circuite functionale sunt amplu prezentate, aduse permanent la cunostinta

personalului, asumate prin procese verbale de prelucrare, la nivelul Spitalului Clinic Judetean de
Urgentd Bihor existind Regulamentuf privind Circuitele functionale aplicabil tuturor stationarelor.
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CAPITOLUL VIII ~ Proceduri si Regulamente interne

Art, 126. Procedura de transfer interclinic al pacientului eritic

Transferul interclinic al pacientului critic se realizeazi in baza prevederilor OMSP nr. 1091/
2006 privind aprobarea protocoalelor de transfer interclinic al pacientului critic.

Transferul interclinic al pacientului critic este aplicabil in cazul transferului unui pacient critic
intre doud unitdti sanitare, respectiv intre o unitate de rang inferior spre o unitate de rang superior.

Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor, prin competentele sale este un spital de rang superior
pentru toate celelalte unititi sanitare din judetul Bihor, sens in care aceste unititi perfecteazi un Acord
de colaborare privind transferul clinic interspitalicesc al pacientului critic pentru aplicarea prevederilor
Ordinului Ministrului Séindtdfii Publice nr. 1091/2006 privind aprobarea protocoalelor de transfer
interclinic al pacientului critic cu unitatea noastril sanitara.

Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor detine acord de colaborare cu mai multe unitiiti
sanitare de rang superior din alte judete.

Art. 127. Procedura de primire, examinare, investigare, infernare si externare a pacientilor

Primirea este deschisd tuturor pacientilor care soliciti acordarea asistentei medicale de urgent in
urma aparitiei unor acuze acute noi sau pe fondul unor afectiuni cronice.

Este interzis refuzul acordérii asistentei medicale de urgentil unui pacient care soliciti acest lucru
fara evaluarea stirii acestuia de ciitre un medic gi eventuala internare a pacientului.

Pacientii care reprezintd cazuri sociale, necesitind in acelasi timp ingrijiri medicale, vor fi tratai
ca fiind cazuri medicale de urgenta.

fn cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor toate aspectele legate de primirea,
examinarea, investigarea internarea i externarea pacientilor sunt documentate prin proceduri,
regulamente interne, Note interne, etc.

Art. 128. Procedura privind intocmirea, completarea, circuitul gi gestionarea FOCG/FSZ
in cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgentii Bihor

1. in sistemul informational al spitalelor se foloseste formularul "Foaie de observatie clinici
generald”, denumit in continuare FOCG

2. FOCG se intocmeste pentru pacientii spitalizati in regim de spitalizare continui.

3. FOCG se completeazd inir-un singur exemplar pentrn fiecare episod de spitalizare continui.
Episodul de spitalizare continui reprezintd perioada de spitalizare a unui pacient, in regim de spitalizare
continud, in cadrul aceluiasi spital, fard intrerupere i fira modificarea tipului de Ingrijiri.

4. Tipurile de ingrijiri in regim de spitalizare continud sunt: ingrijiri acute, ingrijiri cronice sau de
recuperare si ingrijiri paliative.

5. n situatia in care se realizeazd un transfer al pacientului intre sectii care furnizeaza ingrijiri de
acelasi tip, nu se deschide o noud FOCG.

6. in situatia in care se realizeazd un transfer al pacientului fntre sectii care furnizeazi
ingrijiri de tip diferit (din sectii de ingrijiri acute in sectii de ingrijiri cronice sau de recuperare si
invers), se deschide o noui FOCG.

7. Se Itocmesc FOCG pentru ingrijiri de tip cronic in sectia Neonatologie (prematuri), Sectia
Clinica Cardiologie (patologie stabilizatd si cronica), Sectia Clinici Psihiatrie I - compartiment psihiatrie
cronici, Sectia Clinicd Psihiatrie 11 - compartiment psihiatric cronici, Sectia Clinica Psihiatrie III -
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compartiment psihiatrie cronici, Sectia Clinici Recuperare, medicin fizica si balneologie, Sectia Clinica
Recuperare, medicind fizicd si balneologie (recuperare neurologicd). Sectia Clinici Pneumologie II -
compartiment TBC si cronici, Sectia Clinici Pneumologie IIT compartiment TBC si cronici,
compartiment Pneumologie TBC copii, Sectia de Ingrijiri Paliative.

8. Sectiile in care se intocmesc FOCG pentru ingrijiri de tip acut sunt toate sectiile clinice, medicale
si chirurgicale din nomenclatorul de sectii spitalicesti in vigoare, cu exceptia celor mentionate la lit. (7),
incluzénd sectiile de chirurgie maxilo-faciald, dar excluzind sectiile de anestezie si terapie intensivi,

9. Se aprobd utilizarea in sistemul informational al spitalului a formularului "Fisd pentru
spitalizarea de zi", denumit in continuare FSZ.

10. FSZ se completeazd pentru fiecare pacient care beneficiazd de servicii medicale Tn regim de
spitalizare de zi.

11. in cazul in care pe parcursul episodului de spitalizare de zi pacientul este internat in regim de
spitalizare continud, se va inchide FSZ si se va deschide o FOCG.

12. FSZ poate fi inchisa in aceeasi zi in care a fost deschisa sau la o datd ulterioard, dar nu mai térziu
de ultima zi a lunii in curs.

in cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgend Bihor toate aspectele legate de intocmirea,

completarea, circuitul si gestionarea FOCG/FSZ sunt documentate prin proceduri, regulamente interne,
Note interne, eic.

Art.129. Asistenta medicali acordati apartiniitorilor persoanelor internate in sectiile din
cadrul Spitalul Clinic Judetean de Urgenté Bihor.

in cazui in care o persoand, internatii ca Insofitor al unui pacient din cadrul sectiilor spitalului,
prezintd acuze care impun asistenta medicald, se va proceda astfel: acesta va anunta medicul curant al
pacientului pe care il insoteste cu privire la natura bolii, simptomele existente si a tratamentului, urménd
ca medicul curant si decidd dacé apartindtorul poate si Insoteasca in continuare sau nu, pacientul, cu
recomandirile de rigoare.

in cazul in care o persoan, internatd ca insotitor al unui pacient din cadrul sectiilor spitalului,
prezinti acuze care impun asisienta medicala, se impune realizarea unui triaj epidemiologic al
"insotitorului” pentru situatiile in care acesta manifestd o simptomatologie incompatibild cu prezenta pe
o sectie medicald cu risc.

Art. 130. Procedura privind relatia Spitalului Clinic Judefean de Urgentd Bihor cu mass-
media si comunicarea externd

Accesul reprezentantilor mass-media se face numai pe baza legitimatiei si a documentului de
identitate, sau a acordului managerului spitalului, comunicat explicit personalului responsabil.

in cadrul Spitalului, relagia cu mass-media este asiguratd doar prin intermediul Purtétorului de
cuvént. Exceplie la prezenta reguld fac urmatoarele cazuri:

- accesul delegatiilor cu acordul managerului, cdnd acestia vor fi insotiti de manager, purtitor de
cuvant sau persoani{e) numite prin decizie de citre manager;

- accesul delegatiilor Ministerului, numai cénd acestia isi asum@ rdspunderea pentru
Reprezentantii mass-media care i insotesc.

Purtatorul de cuvént are obligatia sd informeze in timp util mijloacele de informare in masd
asupra conferintelor de presi sau oriciiror alte actiuni publice organizate de acestea.
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Angajatii desemnati sa participe la activitii{i sau dezbateri publice, in calitate oficiald, trebuie si
respecte limitele competentelor si fisei postului. Tn cazul in care nu sunt desemnati in acest sens,
salariatii pot participa la activitati sau dezbaieri publice, avind obligatia de a face cunoscut faptul ci,
opinia exprimati nu reprezintd punctul de vedere oficial al angajatorului.

in ceea ce priveste comunicarea cu mass-media si cu alte institutii, Compartimentul Relatii
Publice este cel care asigurd transmiterea informatiilor primite de cétre spital din exterior.

Este interzis accesul reprezentantilor mass-media in sectiile/compartimentele de A.T.1., Blocuri
operatorii, Neonatologie, Boli infectioase, etc.

Reprezentantii mass-mediei pot filma in spitale numai in spatiile pentru care au primit acordul
explicit din partea conducerii spitalului si doar insotiti de catre purtatorul de cuvént sau de citre
conducerea spitalului, iar intervievarea pacientilor sau filmarea acestora se poate face numai in conditiile
legii.

Purtdtorul de cuvint va insofi reprezentantii mass-media in cazul in care acestia doresc
intervievarea unui pacient, dar va permite acest lucru numai dupé ce pacientul va da acordul in scris cu
privire la intervievarea sa.

Fotografiecrea sau filmarea pacientilor de citre mass-media in spital s¢ poate face dupa
indeplinirea cumulativa a urmétoarelor conditii:

- doar in baza legitimatiei eliberate de c#tre purtdtorul de cuvdnt si cu acordul conducerii
spitalului;

- dupi obtinerea consimtiméntului scris al pacientului si al medicului curant, prin completarea
formularului "Acordul pacientutui privind filmarea/ fotografierea in incinta unititii sanitare”. Acordul
pacientului/ apartindtorilor pentru accesul mass-media la acesta se ataseazd la FSZ/ FOCG, sau, dupd
caz. la registrul de consultatii (pentru pacientii din ambulator), ori Fisa de prezentare n UPU (in cazul
pacientilor care se prezintd in UPU si nu sunt internati in SCIUBH).

Reprezentantii mass-media vor respecta Regulamentul privind accesul reprezentantilor mass-
media in incinta Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor, anexi la prezentul regulament,

Limitdri

Declaratiile cu privire la o persoand se vor face respectind drepturile si liberttile fundamentale
ale omului.

Informatiile cu privire la o persoand retinutd pentru cercetdri, arestata sau aflati in detentie se vor
pune la dispozitia mass-media doar cu acordul scris al persoanei.

Informatiile care pot fi oferite cu privire la un pacient se rezumai la informatii generale in ceea ce
priveste diagnosticul, tratamentul, si evolutia medicald si exclud informatii detaliate care pot duce la
nerespectarea confidentialititii si prejudicierea dreptului la protejarea imaginii publice si a vietii intime,
private si familiale ale pacientului in cauza.

fn ceea ce priveste respectarea drepturilor copilului, informatiile puse la dispozitia mass-media
vor tine cont de dreptul [a protejarea imaginii publice si a vietii intime, private si familiale ale copilului
in cauzi. Nu vor fi ficute publice informatii cu privire la indicii care ar putea duce la identificarea
copilului in varstd de pénd la 14 ani in situatia in care acesta a fost victima unei abuz sexual, abuz fizic
sau psihic, sau a fost acuzat de comiterea unor infractiuni sau martor la sivérsirea acestora. Nu se vor
acorda interviuri de catre pacientii minori, decdt cu acordul scris al périntilor sau al tutoreclui legal. De
asemenea, nu se vor face referiri discriminatorii la originea etnicd, nationalitatea, rasa sau religia
copilului precum si un eventual handicap al acestuia.
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Informatiile legate de decesului unui pacient, vor putea fi comunicate doar dupd 2 ore de Ia
confirmare de citre medici si doar dupd infomarea familiei/apartinatorilor pacientului.

Angajatilor SCYUBH le este interzis si dezviluie informatii care nu au caracter public, in alte
conditii decét cele prevazute de lege. Fiecare angajat este obligat s respecte limita sa de competenta in
domeniul comunicarii cu mass media, sub sancfiunea atragerii rispunderii disciplinare.

Pastrarea anonimatului pacientului si a confidentialitagii privind internarca si tratamentul sdu este
obligatorie pentru toti angajatii SCITUBH.

Este interzis, oricirui angajat al spitalului sa comunice cu mass media date si informatii cu
privire la pacientii internati, tratamentul acestora si alte aspecte legate de pacienti. Informatiile de
interes public vor fi comunicate doar de ciitre purtitorul de cuvint al spitalului, sau de persoana
delegatii in aceast sens in absenta purtitorului de cuvént (dacd acesta este in concediu, T
medical etc).

n concedin

Art. 131. Utilizarea sililor de curs si a spatiilor conexe din cadrul Spitalului Clinic
Judetean de Urgenta Bihor
in scopul unei realizari corecte si conerete & utilizarii taturor sililor de curs existente in cadrul
spitalului, cu respectarea normelor de igieni ale acestora, este implementat un regulament avind scopul
de a facilita din punct de vedere al organizarii, activitatile derulate in cadrul salilor de curs.
Silile de curs din cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgentd Bihor se regasesc Tn mai multe
cladiri, dupd cum urmeaza :
- Stationar T - Str. Gheorghe Doja nr. 65 - Amfiteatru cu capacitatea de 180 locuri.
- Sala de sticld cu capacitatea de 14 Tocuri.
- Stationar I1 - Str. Corneliu Coposu mr.12 - Sala de curs cu capacitatea de 70 locuri.
. Sala de raport cu capacitatea de 20 locuri
- Stationar I1I - Str. Calea Clujuluinr. 50 - Sala de curs cu capacitatea de 58 locuri
- Stationar V - Str. Louis Pasteur nr. 26 - Sala de curs cu capacitatea de 90 de locuri
_ Sala de curs (fosta farmacie) de 30 focuri

Oraru! de functionare, al sdlii de curs este cuprins in intervalul orar 8:00 — 20:00 de luni péna
vineri iar la sfarsitul siptaménii in functie de rezervare/programare si disponibilitate.

Fiecare cadru universitar/ persoand organizatoare, care va organiza un curs, sau orice tip de
eveniment va completa Anexa nr.1, atit la primirea cheii de acces in sald, cat si la parasirea silii.

Cheia silii de curs se va afla la Biroul de Interndri - Externari din fiecare jocatie a spitalului.
Dupa ora 19:00, cand programul Biroului de Interniri - Externdri se incheie, cheia de acces se va preda
persoanei de la poarta unitatii, completind de asemenca tabelul de predare-primire.

Este interzisd predarea cheii intre cadrele didactice, fira a se regsi in tabelul de predare - primire
a cheii. Este obligatorie completarea tabelului.

De asemenea, prezentatile diverselor firme care se vor desfisura in spatiile conexe (sectiile) din
cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgenta Bihor ¢t §i in salile de curs, vor avea loc doar cu aprobarea
conducerii, contra cost, sens in care s¢ va completa o Cerere pentru rezervare/ acces In sala de
curs/evenimente, depusd la Qecretariatul unitdtii sanitare cu cel putin 7 zile inainte.
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Reguli de urmat !!!!

Este interzis accesul in silile de curs sub influenta alcoolului si a substantelor stupefiante,

Este interzis accesul cursantilor in sala de curs, fard a fi insotiti de citre un cadru didactic.

Este strict interzis pentru participantii la curs, eveniment, prezentare, etc, accesul In sectiile cu
paturi ale spitalului.

Este interzis accesul in sala de curs cu orice tip de produs alimentar, exceptie ficind cafea sau
ceai, apd si bauturi ticoritoare, ambalajele si recipientele urmand si fie aruncate la cosurile de gunoi
special amplasate.

in salile de cursuri nu se admite accesul unui numér mai mare de utilizatori (persoane) decat cel
stabilit prin contract.

Administratia spitalului nu raspunde de lucrurile personale/ obiectele de valoare lasate in silile
de curs, cit si de cele uitate sau pierdute.

Art. 132. Ghidul noului angajat

Noul angajat este informat cu privire la responsabilititile, drepturile asociate postului, procedurile
si protocoalele utilizate In desfisurarea activitatii sale sens in care, prin grija servicinlui Resurse umane,
acesta primeste la angajare un exemplar al Ghidului noului angajat.
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CAPITOLUL IX - Drepturile si Obligatiile Paciengilor

Art. 133. Drepturile pacientilor

Drepturile pacientilor sunt reglementate de Legea nr.46/2003 si Normele de aplicare aprobate de
OMSP nr. 386/2004.

Pacientii au dreptul la ingrijirile medicale de cea mai inaltd calitate de care dispune spitalul, in
conformitate cu resursele umane, financiare §i materiale ale unitatii;

Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoani umand fard nici o discriminare;

A) Dreptul pacientului la informatia medicala

o Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile, precum sila
modul de a le utiliza;

o Pacientu! are dreptul de a fi informat asupra identitatii §i statutului profesional al furnizorilor
de servicii de sénitate;

o Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor si obiceiurilor pe care trebuie si
le respecte pe durata spitalizarii;

o Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra stirii sale de sdnitate, a interventiilor
medicale propuse, a riscurilor potentiale ale fieciirei proceduri, a alternativelor existente la procedurile
propuse, inclusiv asupra riscurilor generale de neefectuarsa tratamentului si nerespectatea
recomandarilor medicale, precum si cu privire la datele despre diagnostic §i prognostic;

o Pacientul are dreptul de a decide dacd doreste sau nu sd fie informat n cazul in care
informatiile prezentate de citre medic i-ar cauza suferinti psihicé;

o Informatiile se aduc la cunostinta pacientului intr-un limbaj respectuos, clar, cu minimalizarea
terminologiei de specialitate; in cazul In care pacientul nu cunoagte limba roména, informatiile i se aduc
la cunostintd in limba maternd oti in limba pe care o cunoaste sau, dupd caz, se va ciuta o altd forma de
comunicare;

o Pacientul are dreptul de a cere in mod expres sd nu fie informat despre situatia sa medicala si
de a alege o altd persoani care si fie informati in locul sau;

o Rudele gi prietenii pacientului pot fi informati despre evolutia investigatiilor, diagnostic si
tratament, dar numai cu acordul pacientului;

o Pacientul sau persoana desemnatd in mod expres de acesta are dreptul sd primeasca, la
externare, un rezumat scris al investigatiilor diagnosticului, tratamentului si ingrijirifor acordate pe
perioada spitalizirii, si la cerere, o copic a nregistrarilor investigatiilor de inaltd performantd, o singurd
data.

B) Dreptul pacientului privind interventia medicalid

o Pacientul are dreptul sa refuze sau si opreascd o interventie medicala asuméndu-gi, In scris,
rispunderea pentru decizia sa; consecintele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuic explicate
pacientului;

o Céand pacientul nu i§i poate exprima voin{a, dar este necesard o interventie medicald de urgents,
personalul medical are dreptul si deduci acordul pacientului dintr-o exprimare anterioard a acestuia;

o in cazul in care pacientul necesitd o interventie medicald de urgents, consimtamantul
reprezentantului legal nu mai este necesar;

o Tn cazul 1n care se cere consimimantul reprezentantului legal, pacientul trebuie si fie implicat
in procesul de luare a deciziei, atat cit permite capacitatea tui de intelegere;
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o in cazul in care furnizorii de servicii medicale considera ca interventia este in interesul
pacientului, iar reprezentantul legal refuzi si 1si dea consimtdmantul, decizia este declinatd unei comisii
de arbitraj de specialitate;

o Comisia de arbitraj este constituita din trei medici pentru pacientii internati n spitale i din doi
medici pentru pacientii din ambulatoriul de specialitate;

o Consimiimantul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea, pisirarea, folosirea tuturor
produselor biologice prelevate din corpul sdu in vederea stabilirii diagnosticului sau a tratamentului cu
care acesta este de acord;

o Consimtiméntul pacientului este obligatoriu in cazul participirii sale ca subiect in invagimantul
medical clinic si cercetarea stiingificd. Nu pot fi folosite pentru cercetare stiingific persoancle care nu
sunt capabile si si exprime vointa, cu exceptia obtinerii consimtamantului de la reprezentantul legal, i
daci cercetarea este ficutd si In interesul pacientului;

o Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat intr-o unitate medicald fard consimiméntul siu, cu
exceptia cazurilor in care imaginile sunt necesare dignosticului sau tratamentului §i evitdrii suspectirii
unei cuipe medicale;

C) Dreptul la confidentialitatea informatiilor si viata privati a pacientului

Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul,
prognosticul, tratamentul sau datele personale sunt confidentiale, chiar si dupé decesul acestuia.

Informatiile cu caracter confidential pot fi fumizate numai in cazu! in care pacientul isi da
consimamantul explicit sau daci legea o cere in mod expres.

in cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati, implicati
in tratamentul pacientului, acordarea consimtaméantului este obligatorie.

Pacientul are acces la datele medicale personale.

Orice amestec in viata privatd, familiald, a pacientului este interzis, cu excepiia cazurilor in care
aceastd imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul, tratamentul ori ingrijirile acordate si numai cu
consimtimantul pacientului.

Sunt considerate exceptii cazurile In care pacientul reprezintd pericol pentru sine sau pentru
sandtatea publici.

D) Drepturile pacientului la tratament si Ingrijiri medicale

fn cazul in care furnizorii sunt obligati sd recurgd la selectarea pacientilor pentru anumite tipuri
de tratament care sunt disponibile in numir limitat, selectarea se face numai pe eriterii medicale.

Criteriile medicale privind selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de tratament se elaboreaz
de catre Ministerul Sanatatii si se aduc la cunostinga publicului.

Interventiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai daci existd conditiile de dotare
necesare si personal acreditat corespunzator.

Se excepteazi de la prevederile art.253 din Legea nr. 46/2003 cazurile de urgentd apdrute in
situatii extreme.

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

Pacientul poate beneficia de sprijinul familiei, al prietenilor, de suport spiritual, material si de
sfaturi pe tot parcursul Ingrijirilor medicale. La solicitarea pacientuiui, in mésura posibilitdtilor, va fi
creat mediul de ingtijire si tratament cét mai aproape de cel familial.

Personalul medical sau nemedical din unititile sanitare nu are dreptul sa supuna pacientul nici
unei forme de presiuni pentru a-l determina pe acesta sa il recompenseze altfel decdt previd
reglementirile de platd legale din cadrul unititii respective.
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Pacientul poate oferi unitatii unde a fost ingrijit donatii, cu respectarea legii.

Pacientul are dreptul la ingrijiri medicale continue pani la ameliorarea stirii de sandtate sau péand
Ja vindecare.

Continuitatea Ingrijirilor se asigurd prin colaborarea §i parteneriatul dintre diferite unitati
medicale publice §i nepublice, spitalicesti si ambulatorii, de specialitate sau de medicind generald,
oferite de medici, cadre medii sau de alt personal calificat, Dupd externare pacientii au dreptul la servicil
comunitare disponibile.

Pacientul are dreptul si beneficieze de asistenta medicala de urgentd si de servicii farmaceutice,
in program continu.

Art. 134. Obligatiile pacientilor

1. Sa respecte regulile ce se aplicd in spital, acestea regisindu-se la avizierul fiecdrei sectii/
compartiment, etc;

2. S4 pistreze ordinea, linigtea si curditenia in spital;

3. S respecte programul de vizite si de masa, precum §i circuitele functionale din spital;

4. Sa nu deterioreze bunurile din spital;

5. Sa respecte indicatiile terapeutice ale medicului pe perioada interndrii;

6. S4 nu utilizeze consumatori electrici decat cu aprobarea medicilor gefi de sectie;

7. Si nu pirdseascd spitalul fard aprobare pentru probleme extramedicale; in cazul in care are
drept de invoire si nu depéseascd timpul care i-a fost acordat;

8. S pastreze §i s4 predea in bune conditii echipamentul de spital si lenjeria de pat primite pentru
sederea in spital.

9. Este interzis accesului copiilor sub 4 ani in calitate de vizitatori, cu precadere in Stationarul
111 (Maternitate), din considerente de protectie atét a pacientelor, cit sia nou-niscutilor din unitate.

Se interzice fumatul In cadrul Spitalului Clinic Judetean de Urgenta Bihor, avénd in veders
prevederile Legii nr. 349/2002 pentru prevenirea §i combaterea efectelor consumului produselor din
tutun, art.3 alin.1. Nerespectarca acestei prevederi constituie contraventie si se sanctioneaza cu amendd
contraventionala de la 100 lei la 500 lei.

La nivelul Spitalului Clinic Jude{ean de Urgentd Bihor toate aspectele legate de prevenirea si
combaterea efectelor consumului produselor din tutun sunt clarificate, transmise, cunoscute de citre tot]
salariatii prin regulamentul intern fatocmit in acest sens, Note interne, etc.

Caz particular privind fumatul - pacientii internati in sectiile de Psihiatrie, vor avea acces in
curtea spitalului, in spatiile special amenajate, cu acordul medicului curant si vor fi insotiti in
permanenta de catre personalul sectiei.
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CAPITOLUL X - Programe Nationale de Sanéatate

Art. 135. Programe Nationale de Sinitate

in derularea activititii de bazi, Spitalul Clinic Judetean de Urgentd Bihor desfisoard si activitagi
specifice programelor nafionale de sa@natate, prevazute de legislatia nationald care reglementcaza
aprobarea gi desfiisurarea acestor programe.

Derularea programelor nationale de sanatate este reglementatd prin prevederile Legii nr. 95/2006
privind veforma in domeniul sdndtéyii, cu modificdrile §i completirile ulterioare. Ele cuprind un
ansamblu de activititi cu desPisurare multianuald, care raspund unor domenii prioritare de sdndtate
publici.

in functie de sursa din cadrul careia se asigurd finantarea, programele nationale de s&nifate sunt
programe nationale de sinitate publicd, a ciror finantare se asigurd din bugetul Ministerului Sandtatii si
din bugetul Fondului national unic de asigurdri sociale de sinatate.

Programele nationale de sindtate publicd finantate din bugetul Ministerului Sanatdtii sunt
programe cu acoperire nationald care raspund nevoilor de séindtate publicid din urmatoarele domenii:
prevenirii, supravegherii si controlului bolilor transmisibile. monitorizarii factorilor determinanti din
mediul de viatd si muncd, realizdrii procedurilor de transplant de organe, tesuturi sau celule, prevenirii,
supravegherii si controlului bolilor netransmisibile, promovarii sinitatii si a unui stil de viatd sdnatos,
asigurdrii unor servicii de sinitate publica specifice destinate copiilor, gravidelor, lehuzelor, ete.

Programele Nationale de Sinitate pot fi curative, reprezintdnd un ansamblu de actiuni
multianuale si au drept scop asigurarea tratamentului specific in cazul bolilor cu impact major asupra
sandtaiii publice, fiind elaborate de ciitre Ministerul Sanatdtii cu participarea Casei Nationale de
Asiguridri de Sanétate.

Programele Nationale de Sandtate pot fi preventive, derulate si finanfate din bugetul Ministerul
Sanatitii cu participarea Directici de Sanatate Publicd a judetului Bihor,

fn derularea acestor programe nationale de sanitate, spitalul, prin decizia managerului numeste
medicii coordonatori si medicii nlocuitori/ supleanti, care au urmitoarele atributii:

a) rispund de utilizarea fondurilor alocate pentiu derularea programelor/subprogramelor
nationale de sintate, potrivit destinagiei precum si a perioadei de utilizare, stabilite pentra acestea;

b) organizeazi evidenia nominald a beneficiarilor programelor/subprogramelor nationale de
sindtate, cu respectarea prevederilor legale referitoare la protectia persoanelor cu privire la prelucrarea
datelor cu caracter personal si libera circulatie a acestor date;

¢) dispun masurile necesare aplicirii metodologiei de program/subprogrant, in vederea realizarii
activitatilor previzute in acesta;

d) monitorizeazi modul de implementare a programelor nationale de sinitate pe care le
coordoneaz;

e) raspund de desfasurarca activititilor prevéizute in cadrul programelor/subprogramelor
nationale de sanitate (stabilirea regulilor de includere a pacientilor in program, modalitatea de prescriere
a medicatiei, stabilirea modului de monitorizare a pacientilor, etc), n conformitate cu prevederile legale
In vigoare;

f) monitorizeazd consumurile si stocurile de medicamente, materiale sanitare, dispozitive
medicale si altele asemenea care se acordi in cadrul programelor nationale de sanditate pe care le
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coordoneazs, informeazi conducerea unitdtii asupra termenului estimat de epuizare a stocurilor §i
propun masurile necesare pentru reintregirea acestora;

g) monitorizeaza termenele de valahilitate ale medicamentelor/materialelor sanitare/dispozitive
medicale etc. existente in stoc si propun solutii privind preschimbarea stocurilor aproape de expirare cu
produse cu termen de valabilitate optim;

h) asigurd indrumarea personalului desemnat pentru intocmirea raportdrilor si participd la
realizarea acestora; raspund de realizarea rapottérilor corecte, complete si la termenele stabilite a datelor
citre CAS si DSP, precum si de realitatea si exactitatea acestora;

i) intocmesc un raport de activitate trimestrial, respectiv anual, pe care il transmit conducerii
spitalului; raportul de activitate cuprinde: stadiul realizdrii activitatilor prevazute n cadrul programului,
analiza comparativa a costurilor medii realizate raportat la costurile medii la nivel national previzute in
ordin, cu precizarea cauzelor depisirii sau, dupd caz, nerealizarii indicatorilor de eficients, precum si a
impactului nerealizirii acestora, probleme si disfunctionalitdfi intdmpinate in realizarea activitatilor,
propuneri de imbunatatire a modului de derulare a programelor nationale de sanatate;

i) ia misurile necesare astfel incat serviciile medicale furnizate si corespundd normelor privind
calitatea serviciilor medicale acordate, elaborate in conditiile legii;

k) rdspund de respectarea prevederilor legale referitoare Ja aplicarea metodologiilor,
protocoalelor de diagnostic si tratament in cadrul programelor/subprogramelor nationale de sinatate ;

1) informeaza permanent conducerea uniti(ii sanitare cu privire la disfunctionalititile identificate
in derularea programelor nationale de sindtate $i propun misuri de solutionare ale acestora;

m) orice alte obligatii previzute de actele normative in vigoare.

Medicii coordonatori de programe sunt humiti prin Decizie de cdtre managerul unitétii, pentru
fiecare program sau subprogram, inclusiv inlocuitorii acestora care le preiau sarcinile pe perioada
absentei acestora. Acestia rispund pentru neexecutarea intocmai si la timp a responsabilititilor pe care le
au in derularea programelor nationale de snatate.
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CAPITOLUL XI - Alte preciziri

Art. 136. Rispunderea civild a uniffifii §i a personalului medico - sanitar contractual in
furnizarea de servicii medicale

A, Rispunderea civili a uniti{ii

Spitalul Clinic Judetean de Urgen{i Bihor rispunde civil, pentru prejudiciile produse in
activitatea de preventie, diagnostic sau tratament, n situatia in care acestea sunt consecinta:

= infectiilor asociate asistentei medicale, cu exceptia cazului cind se dovedeste o cauzi externd
ce nu a putut fi controlatd de citre spital;

s defectelor cunoscute ale dispozitivelor si aparaturii medicale folosite Tn mod abuziv fard a fi
reparate;

= folosirii materialelor sanitare, dispozitivelor medicale, substantelor medicamentoase §i sanitare,
dupd expirarea perioadei de garaniie sau a termenului de valabilitate a acestora dupa caz.

= gacceptdrii de echipamente si dispozifive medicale, materiale sanitare, substante
medicamentoase si sanitare de la furnizori fard asigurarea previzutd de lege, precum si subcontractarea
de servicii medicale sau nemedicale de la furnizori faré asigurare de malpraxis;

» nerespectirii reglementdrilor interne ale unitétii furnizoare de servicii medicale, in mod direct
sau indirect.

Spitalul Clinic Judetean de Urgenta Bihor raspunde pentru:

- prejudiciile produse de personalul medical angajat, in solidar cu acesta;

- prejudiciile suferite din cauza personatului medical In exercitarea profesiunii, atunci cénd
acestea sunt cauza directi sau indirectd a nerespectirii reglementarilor interne sau dotarii
necorespunzitoare pentru activitatea practicata;

- prejudiciile produse in activitates de preventie, diagnostic si tratament ca urmare directs
sau indirectd a viciilor ascunse ale echipamentelor si dispozitivelor medicale, substantelor
medicamentoase si materiale sanitare, in pericada de garaniie/valabilitate conform legislatiei in vigoare.

B. Rispunderea civilii a personalului medical contractual din unitate

Toate categoriile de personal medical au obligatia obtinerii autorizatiei de practicd medicald,
eliberati de autorititile competente din domeniu, corespunzitoare calificdrii profesionale insusite,
precum si a asigurdirii de rispundere civild, pentru greseli in activitatea profesionali.

Riispunderea civili a personalului medical se referd la:

= prejudiciile produse din ercare, care includ si neglijenta, imprudenta sau cunostiinte medicale
insuficiente in exercitarea profesiunii, prin acte individuale in cadrul procedurilor de preventie,
diagnostic sau tratament;

v prejudiciile ce decurg din nerespectarea reglementarilor privind confidentialitatea,
consimtamantul informat si obligativitatea acord#rii asistentei medicale;

= prejudiciile produse in exercitarea profesiei si atunci cénd isi depéseste limitele competentei, cu
exceptia cazurilor de urgentd in care nu este disponibil personal medical ce are competenia necesar.
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Réspunderea nu inlaturd angajarea réspunderii penale, daci fapta care a cauzat prejudiciul
constituie infractiune conform legii.

Toate persoanele implicate in actul medical vor rdspunde proportional cu gradul de vinovitie al
fiecdruia.

Personalul medical NU este rdspunzitor pentru daunele si prejudiciile produse in exercitarea
profesiunii:

= cénd acestea se datoreaza conditiilor de tucru, dotarii insuficiente cu echipament de diagnostic
si tratament, infectiilor asociate asistenfei medicale, efectelor adverse, complicatiilor si riscurilor in
general acceptate ale metodelor de investigatie si tratament. viciilor ascunse ale materialelor sanitare,
echipamentelor si dispozitivelor medicale, substantelor medicale si sanitare folosite;

» cénd actioneazi cu bund-credin{a in situatii de urgen{d, cu respectarea competentei acordate.
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CAPITOLUL XII - Dispozitii finale

Art. 137. (1) Toate caiegoriile de personal din spital au obligajia respectirii prezentului
regulament de organizare si functionare.

(2) Toate structurile spitalului au obligatia elabordrii, prelucrdrii, respectirii si monitorizirii:
regulamentelor proprii, parte din acest regulament, a protocoalelor medicale, a procedurilor de sistem si
operationale specifice activitifilor desfiisurate si implementirii sistemului de management al calitigii i
sigurantei pacientului.

(3) Dupé aprobare, prezentul Regulament de Organizare si Functionare al Spitalului Clinic
Judetean de Urgentd Bihor, va fi adus la cunostinfa tuturor salariatilor pe bazi de proces verbal de luare
la cunostinti si asumare cu semnaturi.
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