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Articolul 1

(1) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca (SCBI) este unitate sanitara cu paturi,
de utilitate publica, cu personalitate juridica, ce furnizeaza servicii medicale, facand
parte, conform Ordinului ministrului sanatatii nr. 1408/2010, din categoria spitalelor de
specialitate cu nivel de competenta inalt categoria Il M.

(2) Sediul administrativ al Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca este in
municipiul Cluj-Napoca, str. luliu Moldovan nr. 23, cu codul fiscal nr. 4485715 tel:
0264.594.655, 0364130111 fax: 0264. 593105, e-mail: contact@infectioasecluj.ro,
www.infectioasecluj.ro. Ambulatoriu Integrat al Spitalului este situat in municipiul Cluj-
Napoca, str. Motilor nr. 19, tel: 0364.131.114; fax: 0264.595.601.

(3) A fost infiintat prin Decizia nr. 355 din 12 iulie 1973 in baza Decretului nr. 296/1973 a
fostului Comitet Executiv al Consiliului Popular al Judetului Cluj. Face parte din
categoria spitalelor clinice de tip mono specialitate si este subordonat Consiliului
Judetean Cluj.

(4) Spitalul se incadreaza in Categoria a ll- a de acreditare *“ Acreditat cu recomandari”
conform Ordinului ANMCS nr. 365/22.09.2023. In anul 2022 spitalul a parcurs procedura
de acreditare pentru Ciclul Il si a obtinut Certificatul de acreditare seria ANMCS nr. 2-
322 valabil pana la data de 21.09.2028.

CAPITOLUL. II MISIUNE, VIZIUNE, VALORI, FUNCTII, OBIECTIVE
Articolul 2
(1) Misiunea Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca consta in preocuparea
tuturor angajatilor unitatii sanitare de a veni in intampinarea nevoilor pacientilor tratati
in spital, prin serviciile medicale furnizate si menite sa imbunatateasca continuu starea
de sanatate a populatiei deservite.,
(2) Viziunea managementului SCBI defineste modalitati de realizare a misiunii, a
obiectivelor stabilite Tn vederea obtinerii si mentinerii unei bune reputatii a spitalului,
contribuind major la cresterea calitatii actului medical si sigurantei pacientului.
(3) Valorile spitalului sunt:

:


mailto:contact@infectioasecluj.ro

b)

profesionalism si eficienta - principiu conform caruia personalul are obligatia de
a indeplini atributiile de serviciu cu responsabilitate, competenta, eficients,
corectitudine si constiinciozitate;

etica si integritate profesionala — principiu conform caruia personalului ii este
interzis sa solicite sau sa accepte, direct ori indirect, pentru el sau pentru altul,
vreun avantaj ori beneficiu moral sau material si sa-si exercite atributiile de
serviciu, cu buna-credinta, sa actioneze pentru indeplinirea conforma a
atributiilor de serviciu;

prioritatea interesului pacientului - principiu conform caruia pacientul este in
mijlocul sistemului, acesta are dreptul sa fie reprezentat in mecanismele
decizionale, sa fie tratat cu respectarea demnitatii si drepturilor sale; personalul
are Indatorirea de a considera interesul pacientului mai presus decat interesul
personal, in exercitarea atributiilor functiei;

asigurarea egalitatii de tratament, nediscriminare - principiu conform caruia
personalul are indatorirea de a aplica acelasi regim in situatii identice sau
similare; angajati sunt obligati sa aiba o atitudine obiectiva, neutra fata de orice
interes politic, economic, religios sau de alta natura, in exercitarea atrbutiilor.

(4) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca face parte din sistemul de sanatate
publica si asigura:

a)

b)

9)
h)

J)
K)
)

P)

o)

prevenirea si combaterea bolilor acute, a bolilor transmisibile, a bolilor

profesionale, cronice si degenerative;

acordarea serviciilor medicale preventive, curative si de recuperare care includ:

consultatii, investigatii, stabilirea diagnosticului, tratamente medicale si/sau

chirurgicale, ingrijire, recuperare, medicamente, materiale sanitare, dispozitive

medicale, cazare si masg;

acordarea primului ajutor si a asistentei de urgenta oricarei persoane aflate in

stare critica, iar dupa stabilizare, asigurarea transportului medicalizat la o alta

unitate de profil, dupa caz

informarea pacientului sau reprezentantului legal, asupra bolii si obtinerea

consimtamantului acestuia/sau a persoanelor indreptatite, conform legii, in

vederea efectuarii tratamentelor;

conditiile necesare in vederea desfasurarii normale a activitatii sanitare si cele

referitoare la intarirea ordinii si disciplinei in munca;

prevenirea si combaterea bolilor transmisibile;

supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

efectuarea consultatiilor, investigatiilor, tratamentelor si a altor ingrijiri medicale

polnavilor spitalizati;

stabilirea corecta a diagnosticului si a conduitei terapeutice pentru pacientii

spitalizati;

aprovizionarea si distribuirea medicamentelor;

aprovizionarea cu substante si materiale de curatenie si dezinfectie,

aprovizionarea in vederea asigurarii unei alimentatii corespunzatoare, atat din

punct de vedere calitativ cat si cantitativ, respectand alocatia de hrana alocata

conform legislatiei in vigoare,

un microclimat corespunzator astfel incat sa fie prevenita aparitia de infecti

asociate asistentei medicale;

realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor de securitate si

sanatate In mMunca si situatii de urgenta conform normelor in vigoare,

pentru locurile de munca ce au un grad ridicat de periculozitate, conducerea

spitalului raspunde de luarea tuturor masurilor de desfasurare a activitatii, in

conditiile de deplina siguranta pentru supravegherea permanenta a utilajelor,

respectarea tehnologiilor, a tuturor normelor de exploatare, intretinere si

reparare, prevenirea incendiilor, pentru instruirea temeinica a personalului si

tragerea la raspundere a celor ce incalca obligatiile de serviciu;

respectarea principiului nediscriminarii si al nlaturarii oricarei forme de

incalcare a demnitatii;

in acordarea asistentei medicale incurajeaza implicarea apartinatorilor in

ingrijirea pacientilor minori sau imobilizati la pat;

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

s) accesul populatiei la formele de asistenta medicala profilactica, curativa;

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

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

v) dezvoltarea si perfectionarea continua a asistentei medicale;

(5) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca asigura conditiile necesare pentru
respectarea drepturilor pacientilor internati si ale celor care se adreseaza
Ambulatoriului Integrat pentru diverse servicii medicale, conform prevederilor Legii
drepturilor pacientului nr. 46/2003, cu modificarile si completarile ulterioare si
Ordinului ministrului sanatatii nr.1410/2016 privind aprobarea Normelor de aplicare
a Legii drepturilor pacientului nr. 46/2003 precum si cele ale apartinatorilor conform
prevederilor, dupa cum urmeaza:

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

b) dreptul pacientilor la respect ca persoane umane;,

c) accesulegalal pacientilor la ingrijiri medicale, fara discriminarea pe baza de rasa,
sex, varsta, apartenenta etnica, origine nationald, religie, optiune politica sau
antipatie personalg;

d) accesul neingradit al pacientilor la datele medicale personale; daca se solicita
informatii cu caracter confidential, spitalul are obligatia sa asigure respectarea
cadrului legal privind furnizarea acestora;

e) la cererea pacientului sau a familiei acestuia cadrul adecvat in care acesta poate
beneficia de sprijinul familiei si al prietenilor si de suport spiritual pe tot parcursul
ingrijirilor medicale;

f) conditii necesare pentru obtinerea de catre pacienti si a altor opinii medicale
precum si pentru acordarea de servicii medicale de catre medici acreditati din
afara unitatii;

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

h) drepturile si obligatiile pacientilor pe perioada internarii in spital

i) Tn acordarea asistentei medicale, se va asigura ca personalul medico-sanitar
respecta libertatea de deplasare a pacientului, care va fi restrictionata numai in
timpul vizitei medicale;

J) serviciile medicale spitalicesti se acorda asiguratilor la recomandarea medicului
de familie acreditat, a medicului specialist acreditat sau la cererea pacientilor.

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

Articolul 3
(1) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca indeplineste urmatoarele functii:

a) functia de asistenta medicala curativa si profilactics;

b) functia de invatamant si cercetare stiintifica in conditiile prevederilor legale;

c) functia economica, de gospodarire si administrativa.

Articolul 4

(1) Functia de asistenta medicala curativa si profilactica asigura indeplinirea masurilor
si aplicarea metodelor de tratare a bolnavilor cu afectiuni acute si cronice, precum side
profilaxie a imbolnavirilor in randul populatiei. Spitalul furnizeaza asistenta medicala de
specialitate populatiei din judetul Cluj si judetele limitrofe .

Aceasta presupune:

a) organizarea primirii si selectionarea bolnavilor trimisi in vederea recuperarii
medicale;

b) internarea acestora in functie de indicatiile prescrise si efectuarea tratamentelor
medicale;

c) efectuarea consultatiilor, investigatiilor, tratamentelor si a altor ingrijiri medicale
polnavilor ambulatorii si spitalizati;

d) elaborarea diagnosticului de boald, a stadiului evolutiv al acestuia, a
diagnosticului functional precum si a complicatiilor bolii, evaluarea perspectivei
recuperarii medico-sociale in vederea stabilirii programului;
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elaborarea programului medical la fiecare bolnav, stabilitatea duratei si
conditiilor in care se va realiza aceasta;

aplicarea masurilor terapeutice prescrise;

tratarea afectiunilor asociate bolii;

controlul medical si supravegherea medicala sistematica a unor categorii de
polnavi si a unor grupe de populatie expuse unui risc crescut de imbolnavire;
controlul starii de sanatate a bolnavilor recuperati prin metoda ambulatorie in
scopul prevenirii complicatiilor si a recidivelor bolii;

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

controlul si urmarirea calitatii medicamentelor In vederea ridicarii eficientei
tratamentelor, evitarea riscului terapeutic si a fenomenelor adverse; informarea
sidocumentarea in domeniul medicamentelor;

m) stabilirea factorilor de risc din mediul de viata si de munca, a influentei acestora

w)

X)

asupra starii de sanatate a populatiei si controlul aplicarii normelor de igiena;
informarea bolnavului sau a apartinatorilor, asupra bolii si evolutiei acesteia, In
scopul asigurarii eficacitatii si eficientei tratamentului aplicat;

organizarea si efectuarea educatiei pentru sanatate a bolnavilor si apartinatorilor
acestora;

realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor privind securitatea si
sanatatea In munca si situatii de urgenta, conform normelor in vigoare;
asigurarea asistentei medicale si a functionalitatii spitalului in pericade de
calamitati (inzapezire, inundatii, cutremure etc.) sau in alte situatii cu caracter
deosebit.

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

Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca desfasoara activitate de educatie
medicala si cercetare (EMC) pentru medici, asistenti medicali si alt personal
medical. Costurile acestor activitati sunt suportate de personalul beneficiar.
Spitalul poate suporta astfel de costuri, in conditiile alocarilor bugetare.

Spitalul raspunde, in conditiile legii, pentru calitatea actului medical precum si
pentru acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor.

Spitalul are obligatia de a acorda primul ajutor si asistenta medicala de urgenta
oricarei persoane care se prezinta la spital, daca starea persoanei este critica.
Dupa stabilizarea functiilor vitale, spitalul va asigura, dupa caz, transportul
obligatoriu medicalizat la o alta spital medico-sanitara de profil.

Spitalul este In permanenta pregatit pentru asigurarea asistentei medicale n
caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza si
este obligat sa participe cu toate resursele la inlaturarea efectelor acestora.
Forma de spitalizare utilizata este spitalizarea continua precum si spitalizare de
Zi.

In cadrul spitalului se desfasoara si activitate de ambulatoriu.

Articolul 5
(1) Functia de invatamant si cercetare stiintificd, in conditiile legislatiei in vigoare, se
efectueaza urmarindu-se imbunatatirea asistentei medicale prin:

a)
b)
c)
d)

e)

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

desfasurarea invatamantului medical superior si mediu in conformitate cu
reglementarile in vigoare;

organizarea programelor de pregatire si perfectionare profesionala a
personalului medical;

elaborarea de studii si cercetari proprii in vederea cresterii eficacitatii si eficientei
actului medical;

efectuarea de studii clinice, conform prevederilor legale in vigoare, cu
respectarea procedurii operationale privind studiile clinice.
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f) studiul eficientei economice a recuperarii medicale.

(2) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca desfasoara activitate didactica
universitara si preuniversitara prin catedrele de Boli Infectioase si Tropicale, Catedra de
Epidemiologie, Catedra de Medicina de Familie din cadrul U.M.F. “luliu Hatieganu”,
Facultatea de Asistenti Medicali si Moase precum si scolile postliceale de asistenti
medicali:

Articolul 6

Functia economicd, de gospodarire si administrativa reprezinta ansamblul activitatilor
destinate obtinerii si folosirii judicioase a mijloacelor financiare si materiale necesare
unei bune functionari a Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca, prin:

a) Inregistrarea, evidenta si pastrarea mijloacelor financiare si a bunurilor din
dotare,

b) urmarirea rezultatelor economice obtinute in conditiile economiei de piata;

c) realizarea unor surse financiare suplimentare prin sponsorizare si alte venituri
proprii;

d) crearea unei ambiante placute, asigurarea unei alimentatii corespunzatoare
afectiunii, atat din punct de vedere cantitativ cat si calitativ, precum si servirea
mesei in conditii de igiena;

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

f) spitalul desfasoara activitate de coordonare metodologica in domeniile specifice
de activitate.

Articolul 7
Obiectivele spitalului sunt:

a) eficientizarea actului medical prin dotarea cu aparatura medicala de nalta
performanta si imbunatatirea infrastructurii actuale, asigurand consolidarea
echipelor multidisciplinare de profesionisti si dezvoltarea serviciilor medicale;

b) asigurarea calitatii la nivelul spitalului prin integrarea sistemelor de
management al calitatii, prin imbunatatirea reglementarilor interne ale
spitalului (planuri de management, regulamente, planuri, proceduri, protocoale
etc);

c) digitalizarea, care este un pas important spre modernizarea sistemelor
medicale, cu impact pozitiv major asupra calitatii asistentei medicale oferite
pacientilor, putandu-se astfel imbunatati eficienta si eficacitatea proceselordin
cadrul spitalelor eliminand erorile si reducand timpii de asteptare pentru
pacienti;

d) realizarea de studii clinice si desfasurarea de activitati de cercetare; un studiu
clinic este important prin scopul lui initial, acela de a demonstra calitatea unor
noi medicamente de a vindeca sau ameliora considerabil boala.

e) dezvoltarea profesionala a personalului. Aceasta oportunitate are impact direct
asupra satisfactiei si angajamentului angajatilor, reprezintand o strategie
eficienta pentru atingerea performantelor in activitatea spitalului.

f) asigurarea gestionarii optime a posibilelor situatii de urgenta.

CAPITOLUL 1 PATRIMONIU
Articolul 8
(1) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca isi desfasoara activitatea in spatii care
apartin domeniului public al judetului Cluj, atribuite In administrarea lui prin acte ale
autoritatii administratiei publice locale.
(2) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca are in administrare imobilele situate
pe str. luliu Moldovan nr. 23 si pe str. Motilor nr. 19 din municipiul Cluj-Napoca.
(3) Bunurile mobile si imobile aflate in administrarea spitalului se gestioneaza potrivit
dispozitiilor legale in vigoare, conducerea fiind obligata sa intreprinda si sa aplice
masurile de protectie prevazute de lege.
(4) Patrimoniul poate fi imbogatit si completat in conditiile legii, prin achizitii, donatii,
sponsorizari, precum si prin transfer de bunuri din partea unor institutii ale
administratiei publice locale sau centrale, a unor persoane fizice sau juridice, din tara
sau din strainatate.



(5) SCBI tine atat evidenta tehnic operativa cat si evidenta contabila a patrimoniului
public aflat in administrarea sa.

(6) Spitalului i revine responsabilitatea inventarierii obligatorii anuale a patrimoniului
mobil si imobil.

CAPITOLUL IV FINANTARE
Articolul 9
(1) Tn conformitate cu prevederile Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, Spitalul Clinic de Boli
Infectioase Cluj-Napoca este institutie publica finantata integral din venituri proprii si
functioneaza pe principiul autonomiei financiare. Veniturile spitalului provin din
sumele incasate pentru serviciile medicale, alte prestatii efectuate pe baza de contract,
precum si din alte surse, conform legii.
(2) Spitalul Clinic Boli Infectioase Cluj-Napoca are incheiat contract de prestari servicii
spitalicesti cu Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Cluj, dar poate primi fonduri si
de la Ministerul Sanatatii prin Directia de Sanatate Publica a Judetului Cluj, autoritatile
administratiei publice locale, prin transferuri de la bugetul de stat pentru programele
de sanatate si programele de pregatire prin rezidentiat.
(3) Contractul de furnizare de servicii medicale al Spitalului Clinic de Boli Infectioase
Cluj-Napoca cu Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Cluj reprezinta sursa
principala a veniturilor in cadrul bugetului de venituri si cheltuieli si se negociaza de
catre managerul spitalului cu conducerea casei de asigurari de sanatate, in functie de
indicatorii stabiliti in contractul-cadru de furnizare de servicii medicale.
(4) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca poate incheia contract de furnizare
de servicii medicale si cu casele de asigurari de sanatate private.
(5) Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca poate primiin completare sume de la
bugetul de stat sau bugetele locale, care vor fi utilizate numai pentru destinatiile
pentru care au fost alocate.
(6) Spitalul poate realiza venituri suplimentare din:

a) donatii si sponsorizari;

b) legate;

c) asocieri investitionale Tn domenii medicale ori de cercetare medicala si
farmaceutica;

d) inchirierea unor spatii medicale, echipamente sau aparatura medicala catre
alti furnizori de servicii medicale, in conditiile legii;

e) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru servicii de alimentatie publica,
servicii postale, bancare, difuzare presé/cérti, pentru comercializarea
produselor de uz personal si pentru alte servicii necesare pacientilor,

f) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru desfasurarea unor congrese,
seminare, activitati de invatamant, simpozioane, cu profil medical;

g) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru desfasurarea unor activitati cu
specific gospodaresc si/sau agricol;

h) contracte privind furnizarea de servicii medicale incheiate cu casele de
asigurari private sau cu operatori economici;

i) editarea si difuzarea unor publicatii cu caracter medical;

J) servicii medicale, hoteliere sau de alta naturg, furnizate la cererea unor tertj;

k) servicii de asistenta medicala la domiciliu, acordate la cererea pacientilor sau,
dupa caz, in baza unui contract de furnizare de servicii de ingrijiri medicale la
domiciliu, n conditiile stabilite prin contractul-cadru privind conditiile
acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de
sanatate;

[) contracte de cercetare;

m) coplata pentru unele servicii medicale;

n) alte surse, conform legii.

CAPITOLULV DREPTURILE SI OBLIGATIILE PACIENTULUI
Articolul 10
Dreptul pacientului cu privire la informatia medicala:
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a) pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale
disponibile, precum sila modul de a le utiliza;

b) pacientul are dreptul de a fi informat asupra identitatii si statutului profesional
al furnizorilor de servicii de sanatate;

c) pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor si obiceiurilor
pe care trebuie sa le respecte pe durata spitalizarii;

d) pacientul are dreptul de a fi informat asupra starii sale de sanatate, a
interventiilor medicale propuse, a riscurilor potentiale ale fiecarei proceduri, a
alternativelor existente la procedurile propuse, inclusiv asupra neefectuarii
tratamentului si nerespectarii recomandarilor medicale, precum si cu privire
la date despre diagnostic si prognostic;

e) pacientul are dreptul de a decide daca mai doreste sa fie informat in cazul in
care informatiile prezentate de catre medic i-ar cauza suferinta,

f) informatiile se aduc la cunostinta pacientului intr-un limbaj respectuos, clar,
cu minimalizarea terminologiei de specialitate, in cazul In care pacientul nu
cunoaste limba romana, informatiile i se aduc la cunostinta in limba materna
ori iIn limba pe care o cunoaste sau, dupa caz se va cauta o alta forma de
comunicare;

g) pacientul are dreptul de a cere in mod expres sa nu fie informat si de a alege
0 alta persoana care sa fie informata in locul sau;

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

i) pacientul are dreptul de a cere si de a obtine o alta opinie medicals;

J) pacientul are dreptul sa solicite si sa primeasca, la externare, un rezumat scris
al investigatiilor, diagnosticului, tratamentului si ingrijirilor acordate pe
perioada spitalizarii. si, la cerere, o copie a inregistrarilor investigatiilor de inalta
performanta, o singura data.

Articolul T1
Consimtamantul pacientului cu privire la interventia medicala:

a) pacientul are dreptul sa refuze sau sa opreasca o interventie medicala
asumandu-si, in scris, raspunderea pentru decizia sa, consecintele refuzului sau
ale opririi actelor medicale trebuie explicate pacientului;

b) cand pacientul nu isi poate exprima vointa, dar este necesara o interventie
medicala de urgenta, personalul medical are dreptul sa deduca acordul
pacientului dintr-o exprimare anterioara a acestuia;

c) In cazul In care pacientul necesita o interventie medicala de urgenta,
consimtamantul reprezentantului legal nu mai este necesar,

d) in cazul in care se cere consimtamantul reprezentantului legal, pacientul
trebuie sa fie implicat in procesul de luare a deciziei, atat cat permite
capacitatea lui de intelegere;

e) in cazul in care furnizorii de servicii medicale considera ca interventia este in
interesul pacientului, iar reprezentantul legal refuza sa isi dea consimtamantul,
decizia este declinata unei comisii de arbitraj de specialitate; comisia de arbitraj
este constituita din trei medici, pentru pacientii internati in spitale, si din doi
medici, pentru pacientii din ambulatoriu;

f) consimtamantul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea, pastrarea,
folosirea tuturor produselor biologice prelevate din corpul sau in vederea
stabilirii diagnosticului sau a tratamentului cu care acesta este de acord;

g) consimtamantul pacientului este obligatoriu in cazul participarii sale ca subiect
in invatamantul medical clinic si cercetarea stiintifica; nu pot fi folosite pentru
cercetare stiintifica persoanele care nu sunt capabile sa isi exprime vointa, cu
exceptia obtinerii consimtamantului de la reprezentantul legal si daca
cercetarea este facuta si in interesul pacientului;

h) pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat intr-o unitate medicala fara
consimtamantul sau, cu exceptia cazurilor in care imaginile sunt necesare
diagnosticului sau tratamentului si evitarii suspectarii unei culpe medicale.

Articolul 12
Dreptul la confidentialitatea informatiilor si viata privata a pacientului:
a) toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor,
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diagnosticul, prognosticul, tratamentul sau datele personale sunt confidentiale,
chiar si dupa decesul acestuia;

b) informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care
pacientul isi da consimtamantul explicit sau daca legea o cere in mod expres;

c) in cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale
acreditati, implicati in tratamentul pacientului, acordarea consimtamantului
este obligatorie;

d) pacientul are acces la datele medicale personale;

e) pacientul aredreptul de a desemna, printr-un acord consemnat in anexa la foaia
de observatie clinica generala, o persoana care sa aiba acces deplin, atat in
timpul vietii pacientului, cat si dupa decesul pacientului, la informatiile cu
caracter confidential din foaia de observatie;

f) orice amestec in viata privata, familiala a pacientului este interzis, cu exceptia
cazurilor in care aceasta imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul, tratamentul
ori ingrijirile acordate si numai cu consimtamantul pacientului

g) suntconsiderate exceptii cazurile in care pacientul reprezinta pericol pentru sine
sau pentru sanatatea publica.

Articolul 13
Obligatiile pacientilor sunt urmatoarele:
a) sa prezinte la internare actul de identitate, precum si documentele justificative
care sa ateste calitatea de asigurat;
) sa respecte programul spitalului;
) sa respecte ordinea interioara din spital, linistea si curatenia;
) sa respecte regulile de igiena personale si colective;
) sa manifeste grija fata de bunurile din dotarea spitalului;
sa aiba o conduita civilizata fata de personalul medico-sanitar,;
g) sa respecte regulile ce se aplica in spital;
h) sa respecte programul de vizite si de masa, precum si circuitele functionale din
spital;
i) sarespecte indicatiile terapeutice ale medicului pe perioada internarii;
J) sa nu utilizeze consumatori electrici decat cu aprobarea medicilor sefi de sectie,
K) sa nu paraseasca spitalul fara aprobare pentru probleme extra medicale; in cazul
in care are drept de invoire, sa Nu depaseasca timpul care i-a fost acordat;
) sa pastreze sisa predeain bune conditii echipamentul de spital si lenjeria de pat
primite pentru sederea in spital.

O

CAPITOLUL VI MANAGEMENTUL SPITALULUI CLINIC DE BOLI INFECTIOASE
CLUJ-NAPOCA

Sectiunea 1 Consiliul de administratie
Articolul 14
(1) In cadrul spitalului functioneazad un consiliu de administratie, care are rolul de a
dezbate principalele probleme de strategie si de organizare si functionare a spitalului
si de a face recomandari managerului spitalului in urma dezbaterilor.
(2) Membrii consiliului de administratie sunt:
a) lreprezentant al Directiei de Sanatate Publica a Judetului Cluj;
b) 3 reprezentanti numiti de catre Consiliul Judetean Cluj din care unul este
economist;
c) 1reprezentant numit de catre presedintele Consiliului Judetean Cluj;
d) 1 reprezentant al Universitatii de Medicina si Farmacie "luliu Hatieganu” Cluj-
Napoca;
e) 1reprezentant al Colegiului Medicilor Cluj
f) 1 reprezentant al Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si
Asistentilor Medicali din Romania Filiala Cluj, cu statut de invitat.
(3) Institutiile prevazute la alin. (2) sunt obligate sa isi numeasca si membrii supleantiin
consiliul de administratie.
(4) Membrii consiliului de administratie al spitalului se numesc prin act administrativ
de catre institutiile prevazute la alin. (1).



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

a) sa fie absolventi de studii superioare finalizate cu diploma de licentg;

b) sa aiba, la data numirii, cel putin 5 ani de experienta profesionala intr-unul din
urmatoarele domenii: medicing, farmacie, drept, economie, stiinte ingineresti
sau management.

(6) Nu pot fi numiti membriin consiliul de administratie al spitalelor publice persoanele
condamnate definitiv, pana la intervenirea unei situatii care inlatura consecintele
condamnarii

(7) Consiliul de administratie se intruneste lunar sau ori de catre ori este nevoie, la
solicitarea majoritatii membrilor sai, a presedintelui de sedinta sau a managerului, si ia
decizii cu majoritatea simpla a membrilor prezenti.

(8) Membrii consiliului de administratie pot participa, in calitate de observatori, la
concursurile organizate de unitatea sanitara.

Articolul 15

Consiliul de administratie al Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca are,
conform reglementarilor in vigoare urmatoarele atributii:

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

b) organizeaza concurs pentru ocuparea functiei de manager in baza
regulamentului aprobat prin act administrativ al presedintelui Consiliului
Judetean Cluj.

C) aproba masurile pentru dezvoltarea activitatii spitalului in concordanta cu
nevoile de servicii medicale ale populatiei si documentele strategice aprobate
de Ministerul Sanatatii;

d) avizeaza programul anual al achizitiilor publice intocmit in conditiile legii si orice
achizitie directa care depaseste suma de 50.000 lei;

e) analizeaza modul de indeplinire a obligatiilor de catre membrii comitetului
director al spitalului si activitatea managerului si dispune masuri pentru
Imbunatatirea activitatii;

f) propune revocarea din functie a managerului spitalului si a celorlalti membri ai
comitetului director n cazul in care constata existenta situatiilor de
incompatibilitate prevazute de legislatia in vigoare;

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

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

Sectiunea a 2-a Comitetul director
Articolul 16
(1) Tn cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca se organizeaza si
functioneaza un comitet director, format din:
a) managerul spitalului
b) directorul medical
c) directorul financiar-contabil
d) coordonatorul Compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale
(2) Ocuparea functiilor specifice comitetului director se face prin concurs organizat de
managerul spitalului.
(3) Atributiile comitetului director, conform Ordinului ministrului sanatatii nr. 921/2006,
cu modificarile si completarile ulterioare, conform legislatiei in vigoare, sunt
urmatoarele:
a) elaboreaza planul de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, in baza
propunerilor scrise ale consiliului medical;
b) elaboreaza, pe baza propunerilor consiliului medical, planul anual de furnizare
de servicii medicale al spitalului;
C) propune managerului, in vederea aprobarii:
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i.numarul de personal, pe categorii si locuri de munca, in functie de
reglementarile in vigoare;

ii.organizeaza concursuri pentru posturile vacante, in urma consultarii cu
sindicatele, conform legii;

d) elaboreaza regulamentul de organizare si functionare, regulamentul intern si
organigrama spitalului, In urma consultarii cu sindicatele, conform legii;

e) propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri
organizatorice privind imbunatatirea calitatii actului medical, a conditiilor de
cazare, igiena si alimentatie, precum si de masuri de prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale, conform normelor aprobate prin ordin al
ministrului sanatatii;

f) elaboreaza proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe baza
centralizarii de catre compartimentul economico-financiar a propunerilor
fundamentate ale conducatorilor sectiilor si compartimentelor din structura
spitalului, pe care 1l supune aprobarii managerului;

g) urmareste realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si
cheltuieli pe sectii si compartimente, asigurand sprijin sefilor de sectii si
compartimente pentru incadrarea in bugetul alocat;

h) analizeaza propunerea consiliului medical privind utilizarea fondului de
dezvoltare, pe care il supune spre aprobare managerului;

i) asigura monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale,
financiari, economici, precum si a altor date privind activitatea de supraveghere,
prevenire si control, pe care le prezinta managerului, conform metodologiei
stabilite;

J) analizeaza, la propunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si
Tmbunatatirea activitatii spitalului, in concordanta cu nevoile de servicii
medicale ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor si
protocoalelor de practica medicale;

k) elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale si asistenta medicala in caz
de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizg;

[) la propunerea consiliului medical, intocmeste, fundamenteaza si prezinta spre

aprobare managerului planul anual de achizitii publice, lista investitiilor si a

lucrarilor de reparatii curente si capitale care urmeaza sa se realizeze intr-un

exercitiu financiar, in conditiile legii, si raspunde de realizarea acestora;

analizeaza, trimestrial sau ori de cate ori este nevoie, modul de indeplinire a

obligatiilor asumate prin contracte si propune managerului masuri de

Tmbunatatire a activitatii spitalului;

n) intocmeste informari lunare, trimestriale si anuale cu privire la executia
bugetului de venituri si cheltuieli, pe care le analizeaza cu consiliul medical si le
prezinta autoritatii de sanatate publica judetene, Consiliului Judetean Cluj,
precum si Ministerului Sanatatii, la solicitarea acestora;

0) negociaza, prin manager, directorul medical si directorul financiar-contabil,
contractele de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari de sanatate;

p) se intruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie, la solicitarea majoritatii
membrilor sai ori a managerului spitalului public, si ia decizii in prezenta a cel
putin doua treimi din numarul membrilor sai, cu majoritatea absoluta a
membrilor prezenti;

qg) face propuneri privind structura organizatorica, reocrganizarea, restructurarea,
schimbarea sediului si a denumirii spitalului;

r) negociaza cu seful de sectie/laborator/serviciu si propune spre aprobare
managerului indicatorii  specifici de performanta ai managementului
sectiei/laboratorului/ serviciului, care vor fi prevazuti ca anexa la contractul de
administrare al sectiei/laboratorului;

s) raspundein fata managerului pentru indeplinirea atributiilor care ii revin;

t) analizeaza activitatea membrilor sai pe baza rapoartelor de evaluare si
elaboreaza raportul anual de activitate al spitalului.

(4) Atributiile Comitetului director al unitatii sanitare in activitatea de supraveghere,

prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, conform Ordinului

ministrului sanatatii nr 1101/2016:

3
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a) organizeaza Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si
elaboreaza regulamentul de functionare al acestuia;

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

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

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

e) efectueaza analiza anuala a indeplinirii obiectivelor planului de activitate;

f) verifica si aproba alocarea bugetului aferent derularii activitatilor din planul
anual de activitate pentru supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale;

g) se asigura de imbunatatirea continua a conditiilor de desfasurare a activitatilor
de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si a dotarii tehnico-
Materiale necesare evitarii sau diminuarii riscurilor:

h) se asigura de derularea legala a achizitiilor si aprovizionarea tehnico-materiala,
prevazute in planul de activitate sau impuse de situatia epidemiologica din
spital, in vederea diminuarii ori evitarii situatiilor de risc sau limitarii infectiilor
asociate asistentei medicale;

i) delibereaza si decide, la propunerea Colegiului Medicilor din Romania, in urma
sesizarii pacientilor sau in urma autosesizarii in privinta responsabilitatii
institutionale ori individuale a personalului angajat/contractat, pentru fapte sau
situatii care au dus la lezarea drepturilor ori au prejudiciat starea de sanatate a
asistatilor prin infectii asociate asistentei medicale,

J) asigura dotarea necesara organizarii si functionarii sistemului informational
pentru inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor privind
infectiile asociate asistentei medicale in registrul de monitorizare a infectiilor
asociate asistentei medicale al unitatii,

k) asigura conditiile de ingrijire la pacientii cu infectii/colonizari cu germeni
mMultiplu rezistenti.

(5) Atributiile specifice principale ale directorului medical stabilite prin contractul de
administrare sunt:

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

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

C) aproba protocoale de practica medicala la nivelul spitalului si raspunde de
procesul de implementare a protocoalelor si ghidurilor de practica medicala la
nivelul intregului spital.

d) raspunde de coordonarea si corelarea activitatilor medicale desfasurate la
nivelul sectiilor pentru asigurarea tratamentului adecvat pentru pacientii
internati.

e) raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea
activitatilor medicale desfasurate in spital, in conformitate cu legislatia n
vigoare.

f) raspunde de actiunile avand misiunea sa conduca la imbunatatirea calitatii
serviciilor medicale si hoteliere.

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

(6) Atributiile directorului medical in activitatea de supraveghere, prevenire si limitare
a infectiilor asociate asistentei medicale, stabilite prin Ordinul ministrului sanatatii nr.
1101/2016, sunt:

a) se asigura si raspunde de aplicarea in activitatea curenta a procedurilor si

protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, a
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standardelor de sterilizare si sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiva normelor
privind cazarea, alimentatia si conditiile de igiena oferite pe perioada ingrijirilor
acordate;

b) raspunde de raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale si
implementarea masurilor de limitare a acestora;

C) raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in spital;

d) implementeaza activitatea de screening al pacientilor in sectii de terapie
intensiva si alte sectii cu risc pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu
germeni multiplu rezistenti in conformitate cu prevederile programului national
de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;

e) controleaza si raspunde pentru derularea activitatilor proprii  ale
serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale;

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

g) organizeaza si controleaza evaluarea imunizarii personalului impotriva HBV si
efectuarea vaccinarilor recomandate personalului din spital (gripal, HBV, altele);

h) controleaza si raspunde de organizarea registrelor de expunere accidentala la
produse biologice pe sectii/compartimente si aplicarea corecta a masurilor.

i) arein subordine asistentul medical sef pe spital.

(7) Pentru spitalele care nu indeplinesc conditiile legale de a avea director de ingrijiri,
functia acestuia este preluata de directorul medical, care va avea si responsabilitatile
acestuia;

Articolul 17

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

a) organizeaza contabilitatea in cadrul unitatii si asigura buna organizare si
desfasurare a activitatii financiar-contabile a unitatii, in conformitate cu
dispozitiile legale;

b) organizeaza si raspunde de intocmirea lucrarilor de planificare financiara si a
bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului;

C) angajeaza spitalul prin semnatura, alaturi de manager, in toate operatiunile
patrimoniale;

d) raspunde de indeplinirea atributiilor ce revin serviciului financiar-contabilitate
cu privire la organizarea si exercitarea controlului financiar preventiv propriu si
la asigurarea integritatii patrimoniului unitatii;

e) ia masuri pentru prevenirea pagubelor si urmareste recuperarea lor,

f) organizeaza analiza periodica a utilizarii bunurilor materiale si luarea masurilor
necesare impreuna cu celelalte servicii din spital in ceea ce priveste stocurile
disponibile, fara miscare sau cu miscare lenta sau pentru prevenirea oricaror alte
imobilizari de fonduri;

g) asigura organizarea inventarierii periodice a mijloacelor materiale si
regularizarea diferentelor constatate;,

h) prezinta periodic studii privind evaluarea financiara a actiunii de sanatate si
analiza costurilor;

i) Tnainteaza managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru
Tmbunatatirea activitatii financiar-contabile din spital;

Articolul 18

Atributiile directorului financiar-contabil Tn activitatea de supraveghere, prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, stabilite prin Ordinul ministrului
sanatatii nr.1101/2016, sunt:

a) raspunde de planificarea bugetara in conformitate cu planul de activitate
aprobat;

b) raspunde de asigurarea intocmai si la timp a necesarului de materiale si
consumabile necesare implementarii procedurilor si protocoalelor de limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale.

Articolul 19



Coordonatorul compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale
va fi autorizat prin decizie administrativa a managerului, atat pentru verificarea
modului de respectare a protocoalelor si procedurilor de prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale, cat si pentru a propune managerului sanctiuni
administrative pentru personalul unitatii sanitare, in caz de abateri de la acestea.

Sectiunea a 3-a Manager
Articolul 20
Spitalul este condus de un manager care incheie contract de management cu Consiliul
Judetean Cluj, pe o perioada de 4 ani. Contractul de management poate inceta inainte
de termen n urma evaluarii anuale sau ori de cate ori este nevoie. Evaluarea este
efectuata pe baza criteriilor de performanta generale stabilite prin ordin al ministerului
sanatatii, precum si pe baza criteriilor specifice si a ponderilor stabilite si aprobate prin
act administrativ al Presedintelui Consiliului Judetean Cluj. La incetarea mandatului,
contractul de management poate fi prelungit pe o pericada de 3 luni, de maximum
doua ori, perioada in care se organizeaza concursul de ocupare a postului, respectiv
licitatie publica, dupa caz. Presedintele Consiliului Judetean Cluj numeste prin act
administrativ. un manager interimar pana la ocuparea prin concurs a postului de
Manager, respectiv organizarea licitatiei publice, dupa caz.
Articolul 21
Atributiile managerului sunt stabilite prin contractul de management in conformitate
cu prevederile Legii nr. 95/2006, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare,
coroborate cu prevederile Ordinului ministerului sdnatatii nr.1384/2010, cu modificarile
si completarile ulterioare, si prevederile Ordinului ministrului sdnatatii nr. 1101/2016:
(1) In domeniul politicii de personal si a structurii organizatorice:

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

b) aproba organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste si
elibereaza din functie personalul spitalului;

C) repartizeaza personalul din subordine pe locuri de munca;

d) aproba programul de lucru, pe locuri de munca si categorii de personal, pentru
personalul aflat in subordine;

e) organizeaza concurs pentru ocuparea functiilor specifice comitetului director;

f) numeste sirevoca, in conditiile legii, membrii comitetului director;

g) Incheie contract de administrare cu memobrii comitetului director care au
ocupat postul prin concurs organizat in conditiile legii, pe o perioada de
mMmaximum 4 ani, In cuprinsul caruia sunt prevazuti indicatorii de performanta
asumati;

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

i) Tnceteaza contractele de administrare incheiate, inainte de termen, In cazul
neindeplinirii obligatiilor prevazute in acesteg;

j) stabileste, de comun acord cu personalul de specialitate medico-sanitar care
ocupa functii de conducere specifice comitetului director si are contractul
individual de munca suspendat, programul de lucru al acestuia in situatia in care
desfasoara activitate medicala in spitalul respectiv in conditiile legii;

k) numeste in functie sefii de sectie, laborator si de serviciu medical care au
promovat concursul sau examenul organizat in conditiile legii si incheie cu
acestia, contract de administrare cu o durata de 4 ani, in cuprinsul caruia sunt
prevazuti indicatorii de performanta asumati;

l) deleaga unei alte persoane functia de sef de sectie, de laborator si de serviciu
medical, pe o perioada de pana la 6 luni, in cazul in care la concursul organizat,
in conditiile legii, pentru ocuparea acestor functii nu se prezinta nici un candidat
in termenul legal;
repeta procedurile legale de organizare a concursului sau examenului pentru
ocuparea functiilor de sefi de sectie, de laborator si de serviciu medical ocupate
in conditiile prevazute la pct. I);

m
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w)

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

infiinteaza, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate in cadrul
spitalului, necesare pentru realizarea unor activitati specifice, cum ar fi: comisia
medicamentului, nucleul de calitate, comisia de analiza a decesului etc.
realizeaza evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat in directa
subordonare, potrivit structurii organizatorice, si, dupa caz, solutioneaza
contestatiile formulate cu privire la rezultatele evaluarii performantelor
profesionale efectuate de alte persoane, in conformitate cu prevederile legale;
aproba planul de formare si perfectionare a personalului, in conformitate cu
legislatia in vigoare;

raspunde de incheierea asigurarii de raspundere civila in domeniul medical atat
pentru spital, In calitate de furnizor, cat si pentru personalul medico-sanitar
angajat, precum si de reinnoirea acesteia ori de cate ori situatia o impune;,
raspunde de respectarea prevederilor legale privind incompatibilitatile si
conflictul de interese de catre personalul din subordine, in conformitate cu
prevederile legale Tn vigoare;

propune, ca urmare a analizei In cadrul comitetului director, structura
organizatorica, reorganizarea, schimbarea sediului si a denumirii unitatii, in
vederea aprobarii de catre Consiliul Judetean Cluj, in conditiile legi;

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

analizeaza modul de indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului director, ai
consiliului medical si consiliului etic si dispune masurile necesare in vederea
Tmbunatatirii activitatii spitalului;

raspunde de organizarea si desfasurarea activitatii de educatie medicalad
continua (EMC) pentru medici, asistenti medicali si alt personal, in conditiile legii,
la propunerile directorului medical si asistentului sef pe spital;

(2) Tn domeniul managementului serviciilor medicale:

a)

J)
k)

)

elaboreaza, pe baza nevoilor de servicii medicale ale populatiei din zona
deservita, planul de dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului, ca urmare a
propunerilor consiliului  medical, si 1 supune aprobarii consiliului de
administratie al spitalului;

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

aproba planul anual de servicii medicale, elaborat de comitetul director, la
propunerea consiliului medical;

aproba masurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitatii
spitalului, in concordanta cu nevoile de servicii medicale ale populatiei.
elaboreaza si pune la dispozitie consiliului de administratie rapoarte privind
activitatea spitalului; aplica strategiile specifice de dezvoltare in domeniul
medical;

monitorizeaza activitatea de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;
dispune masurile necesare in vederea realizarii indicatorilor de performanta a
activitatii, asumati;

desemneazs, prin act administrativ, coordonatorii programelor/
subprogramelor nationale de sanatate derulate la nivelul spitalului;
raspunde de implementarea Si raportarea indicatorilor

programelor/subprogramelor nationale de sanatate derulate la nivelul spitalului,
in conformitate cu prevederile legale elaborate de Ministerul Sanatatii,
raspunde de asigurarea conditiilor corespunzatoare pentru realizarea unor acte
medicale de calitate de catre personalul medico-sanitar din spital;
raspunde de implementarea protocoalelor de practica medicala la nivelul
spitalului, pe baza recomandarilor consiliului medical:
urmareste realizarea activitatilor de control al calitatii serviciilor medicale oferite
de spital, coordonata de directorul medical, cu sprijinul consiliului medical si al
celui stiintific;
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M) negociaza si incheie, In numele si pe seama spitalului, protocoale de colaborare

n)

si/sau contracte cu alti furnizori de servicii pentru asigurarea continuitatii si
cresterii calitatii serviciilor medicale;

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

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

poate Incheia contracte de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurari
de sanatate private;

poate incheia contracte cu Directia de Sanatate Publica a Judetului Cluj, in
vederea derularii programelor nationale de sanatate si desfasurarii unor
activitati specifice, in conformitate cu structura organizatorica a acestora;
raspunde de respectarea prevederilor legale in vigoare cu privire la drepturile
pacientului si dispune masurile necesare atunci cand se constata incalcarea
acestora;

raspunde de asigurarea asistentei medicale in caz de razboi, dezastre, atacuri
teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza si este obligat sa participe cu
toate resursele la inlaturarea efectelor acestora;

asigura conditiile necesare acordarii primului ajutor si asistentei medicale de
urgenta oricarei persoane care se prezinta la spital, daca starea sanatatii
persoanei este critica, precum si de asigurarea, dupa caz, a transportului
obligatoriu medicalizat la o alta unitate medico-sanitara de profil, dupa
stabilizarea functiilor vitale ale acesteia;

raspunde de asigurarea, in conditiile legii, a calitatii actului medical, a respectarii
conditiilor de cazare, igiena, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale, precum si de acoperirea, de catre spital, a prejudiciilor
cauzate pacientilor;

(3) Tn domeniul managementului economico-financiar:

a)

raspunde de organizarea activitatii spitalului pe baza bugetului de venituri si
cheltuieli propriu, elaborat de catre comitetul director pe baza propunerilor
fundamentate ale conducatorilor sectiilor si compartimentelor din structura
spitalului, pe care il supune aprobarii ordonatorului de credite ierarhic superior,
dupa avizarea acestuia de catre consiliul de administratie, in conditiile legii;
raspunde de asigurarea realizarii veniturilor si de fundamentarea cheltuielilor in
raport cu actiunile si obiectivele din anul bugetar pe titluri, articole si alineate,
conform clasificatiei bugetare;

raspunde de repartizarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului pe
sectiile si compartimentele din structura acestuia si de cuprinderea sumelor
repartizate in contractele de administrare incheiate in conditiile legij,

raspunde de monitorizarea lunara de catre sefii sectiilor sicompartimentelor din
structura spitalului a executiei bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii si
compartimente, conformm metodologiei aprobate prin ordin al ministrului
sanatatii;

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

aproba si raspunde de realizarea programului anual de achizitii publice;

aproba lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii curente si capitale care
urmeaza sa se realizeze intr-un exercitiu financiar, in conditiile legii, la
propunerea comitetului director;

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

identifica, impreuna cu consiliul de administratie, surse suplimentare pentru
cresterea veniturilor spitalului, cu respectarea prevederilor legale;
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n)
(4

~—

a)

~

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

raspunde de implementarea standardelor de control intern-managerial stabilite
prin Ordinul Secretariatului General al Guvernului nr. 600/2018.

aproba programele, notele si propunerile Comisiei de monitorizare, destinate
gestionarii adecvate a riscurilor la nivelul spitalului si implementarii sistemului
de control intern managerial;

analizeaza rapoartele de audit intern financiar si dispune luarea masurilor
necesare in vederea implementarii recomandarilor/masurilor, in scris si verbal, la
termenele stabilite, furnizeaza documentele sau informatiile solicitate de catre
auditorii interni/externi, cu ocazia misiunilor de audit si alte atributii, cand
situatia o impune;

raspunde de respectarea si aplicarea corecta a legislatiei din domeniu.

Th domeniul managementului administrativ:

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

reprezinta spitalul in relatiile cu terte persoane fizice sau juridice;

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

raspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si
dispune masuri de imbunatatire a activitatii spitalulus;

incheie contracte de colaborare cu institutiile de invatamant superior medical,
respectiv unitatile de invatamant medical, in conformitate cu metodologia
elaborata de Ministerul Sanatatii, n vederea asigurarii conditiilor
corespunzatoare pentru desfasurarea activitatilor de invatamant;

incheie, In numele spitalului, contracte de cercetare cu finantatorul cercetarii
inclusiv contracte privind studiile clinice care se desfasoara in spital in vederea
desfasurarii activitatii de cercetare stiintifica medicala, in conformitate cu
prevederile legale;

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

raspunde de obtinerea si mentinerea valabilitatii autorizatiei de functionare,
potrivit normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatatii

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

transmite Consiliului Judetean Cluj si Directiei de Sanatate Publica a Judetului
Cluj informari trimestriale si anuale cu privire la patrimoniul dat in administrare,
realizarea indicatorilor activitatii medicale, precum si la executia bugetului de
venituri si cheltuieli;

raspunde de organizarea arhivei spitalului si de asigurarea securitatii
documentelor prevazute de lege, in format scris si electronic;

raspunde de inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor
legate de activitatea sa, in conformitate cu normele aprobate prin ordin al
ministrului sanatatii;

aproba utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de
cercetare medicala, in conditiile legii;

raspunde de organizarea unui sistem de inregistrare si rezolvare a sugestiilor,
sesizarilor si reclamatiilor referitoare la activitatea spitalului;

conduce activitatea curenta a spitalului, in conformitate cu reglementarile in
vigoare;

propune spre aprobare Consiliului Judetean Cluj si Directiei de Sanatate Publica
a Judetului Cluj un inlocuitor de drept pentru perioadele de absenta motivata
din spital, in conditiile legi,

informeaza Consiliul Judetean Cluj cu privire la starea de incapacitate temporara
de munca, in termen de maximum 24 de ore de la aparitia ei;

raspunde de monitorizarea si raportarea datelor specifice activitatii medicale,
economico-financiare, precum si a altor date privind activitatea de
supraveghere, prevenire si control, in conformitate cu reglementarile in vigoare;
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z)

respecta masurile dispuse de catre presedintele Consiliului Judetean Cluj in
situatia in care se constata disfunctionalitati in activitatea spitalului public;
raspunde de depunerea solicitarii pentru obtinerea acreditarii spitalului, in
conditiile legii, In termen de maximum un an de la aprobarea procedurilor,
standardelor si metodologiei de acreditare,

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

respecta Strategia nationala de rationalizare a spitalelor, aprobata prin hotarare
a Guvernului;

elaboreaza, impreuna cu comitetul director, planul de actiune pentru situatii
speciale si coordoneaza asistenta medicala in caz de razboi, dezastre, atacuri
teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza, conform dispozitiilor legale in
vigoare.

raspunde de respectarea si aplicarea corecta de catre spital a prevederilor
actelor normative care reglementeaza activitatea acestuia;

asigura si raspunde de organizarea activitatilor de invatamant si cercetare astfel
Incat sa consolideze calitatea actului medical, cu respectarea drepturilor
pacientilor, a eticii si deontologiei medicale;

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

aa)raspunde de elaborarea/actualizarea regulamentelor institutiei si inaintarea

acestora spre aprobare/avizare Consiliului Judetean Cluj;

(5) Tn domeniul prevenirii si limitarii infectiilor asociate asistentei medicale:

a)

b)

c)

d)

h)

rdspunde de organizarea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale, in conformitate cu prevederile Ordinului
ministrului sanatatii nr. 1101/2016, actualizat;

participa la definitivarea propunerilor de activitati si achizitii cuprinse in planul
anual al unitatii pentru supravegherea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale;

raspunde de asigurarea bugetara si achizitia de bunuri si servicii aferente
activitatilor cuprinse in planul anual aprobat pentru supravegherea, prevenirea
si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

raspunde de infiintarea si functionarea registrului de monitorizare a infectiilor
asociate asistentei medicale al unitatii,

raspunde de organizarea activitatii de screening al pacientilor in sectii de terapie
intensiva si in alte sectii cu risc pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu
germeni multiplu rezistenti, In conformitate cu prevederile programului
national de supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;
raspunde de organizarea anuala a unui studiu de prevalenta de moment a
infectiilor asociate asistentei medicale si a consumului de antibiotice din spital,;
raspunde de afisarea pe site-ul propriu al unitatii a informatiilor statistice (rata
trimestriala si anuala de incidenta, rata de prevalents, incidenta trimestriala si
anuala defalcata pe tipuri de infectii si pe sectii) privind infectiile asociate
asistentei medicale, a rezultatelor testelor de evaluare a eficientei curateniei si
dezinfectiei, a consumului de antibiotice, cu defalcarea consumului
antibioticelor de rezerva;

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

raspunde de aplicarea sanctiunilor administrative propuse de seful serviciului/
compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale al
unitatii;

controleaza si raspunde pentru organizarea serviciului/ compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale al unitatii sau, dupa caz,
pentru contractarea responsabilului cu prevenirea infectiilor asociate asistentei
medicale, in directa subordine si coordonare;



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

) verifica siaproba evidenta informatiilor transmise esaloanelor ierarhice, conform
legii sau la solicitare legala, aferente activitatii de supraveghere, depistare,
diagnostic, investigare epidemiologica, si masurile de limitare a focarului de
infectie asociata asistentei medicale din spital;

m) solicita, la propunerea sefului serviciului/coordonatorului compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale/medicului responsabil sau din
proprie initiativa, expertize si investigatii externe, consiliere profesionala de
specialitate si interventie in focare;

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

o) reprezinta spitalul in litigii juridice legate de raspunderea institutiei in ceea ce
priveste infectiile asociate asistentei medicale, inclusiv in cazul actionarii in
instanta a persoanelor fizice, In cazul stabilirii responsabilitatii individuale.

Articolul 22

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

CAPITOLUL VII STRUCTURA ORGANIZATORICA S| ATRIBUTIILE
COMPARTIMENTELOR FUNCTIONALE

Articolul 23
(1) Structura organizatorica a Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca cuprinde
sectiile clinice, compartimentele, unitatea de transfuzie sanguing, centrul de primiri
urgente de specialitate, spitalizarea de zi, farmacia, sterilizarea, laboratoarele,
cabinetele, ambulatoriu integrat, aparatul functional si centrul pentru diagnosticul si
tratamentul bolii Lyme.
(2) Incadrarea cu personal de conducere si personal de executie se regaseste in statul
de functii al unitatii sanitare si se realizeaza cu respectarea concordantei dintre natura
functiilor/posturilor si competentele profesionale/ manageriale necesare indeplinirii
sarcinilor angajatilor.
(3) Competenta, responsabilitatea, sarcina si obligatia de a raporta sunt atribute
asociate postului; acestea trebuie sa fie bine definite, clare, coerente si sa reflecte
elementele avute in vedere pentru realizarea obiectivelor spitalului.
(4) lerarhizarea posturilor are la baza criteriile generale de ierarhizare prevazute de
legea privind salarizarea unitara a personalului platit din fonduri publice, atat intre
domeniile de activitate, cat si in cadrul aceluiasi domeniu: cunostinte si experients;
complexitate, creativitate si diversitate a activitatilor; judecata si impactul deciziilor,;
responsabilitate, coordonare si supervizare, dialog social si comunicare; conditii de
munca; incompatibilitati si regimuri speciale.
(5) Structura organizatorica, organigrama si statul de functii ale unitatii sanitare sunt
aprobate prin hotarare de Consiliul Judetean Cluj.

Sectiunea1 Categorii de personal

Articolul 24
(1) Tn cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca isi desfasoara activitatea
urmatoarele categorii de personal:

a) Medici;

b) Asistenti medicali;

c) Tehnicieni de radiologie si imagistica;

d) Alt personal superior: chimisti, biochimisti, biologi, fiziokinetoterapeuti,

kinetoterapeuti;

e) Registratori medicali, statisticieni medicali;

f) Pesonal auxiliar sanitar;

g) Personal TESA:
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h) Muncitori calificati si necalificati.
Articolul 25
(1) Tncadrarea personalului in cadrul SCBI se face in functie de necesar, pe categorii de
personal si tipuri de activitati, in vederea acordarii unor servicii medicale care asigura si
garanteaza continuitatea asistentei medicale pentru asistenta medicala ambulatorie si
spitaliceasca; necesarul de personal se stabileste in conformitate cu prevederile legale.
(2) Tn cadrul SCBI Cluj-Napoca, recrutarea si selectia personalului se desfasoara
conform legislatiei in vigoare privind organizarea concursurilor pentru ocuparea unui
loc de munca si corelat cu planul anual de recrutare si selectie, care se intocmeste la
nceputul fiecarui an.
(3) Ocuparea unui post vacant sau temporar vacant corespunzator unei functii
contractuale se face prin concurs sau examen in limita posturilor vacante sau temporar
vacante prevazute in statul de functii respectandu-se prevederile Hotararii de Guvern
nr.1336/2022, cu modificarile si completarile ulterioare.
(4) Organizarea concursului ori examenului pentru ocuparea posturilor vacante sau
temporar vacante de medic, farmacist, biolog, biochimist si chimist se face cu
respectarea prevederilor din Ordinului ministrului sanatatii nr.166/2023, cu modificarile
si completarile ulterioare.
(5) Organizarea concursului ori examenului pentru ocuparea functiei de sef de sectie,
sef de laborator sau sef de serviciu din SCBI se face conform Ord.MS nr. 1406/2006, cu
modificarile si completarile ulterioare.
Articolul 26
Salarizarea personalului se efectueaza conform legislatiei privind salarizarea unitara a
personalului platit din fonduri publice.

Sectiunea a 2-a Relatii functionale
Articolul 27
Relatiile functionale ale Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca sunt relatii de
subordonare, coordonare si colaborare; acestea sunt relatii cerute de specificul
activitatii fiecarei sectii/fiecarui compartiment.
Articolul 28
(1) Tipurile de relatii functionale in cadrul SCBI se stabilesc dupa cum urmeaza:

a) Relatii de autoritate - stabilite de catre conducerea spitalului prin intermediul
reglementarilor sau normelor elaborate si se clasifica in:

. Relatiiierarhice - se stabilesc intre angajatii care ocupa posturi de conducere
Si angajatii care ocupa posturi de executie.

ii.  Relatii functionale — se stabilesc prin exercitarea autoritatii functionale, de
care dispun compartimentele/sectiile, concretizate prin:  norme,
reglementari, regulamente, proceduri, instructiuni de lucru.

b) Relatii de cooperare - se stabilesc intre posturile situate pe acelasi nivel ierarhic,
dar In compartimente diferite, pentru realizarea proiectelor comune sau
anumitor actiuni complexe.

(2) Conducatorii structurilor din cadrul SCBI trebuie sa identifice sarcinile noi si/sau cu
un grad ridicat de complexitate ce revin salariatilor si sa le acorde sprijin in realizarea
acestora, oferindu-le instructiuni de lucru.

(3) Sistemul de comunicare interna si externa cuprinde fluxuri si canale de comunicare
care sa asigure transmiterea eficace a datelor, informatiilor si deciziilor necesare
desfasurarii activitatii astfel incat conducerea si salariatii sa isi poata indeplini in mod
eficient sarcinile, iar informatiile sa ajunga complete si la timp la utilizatori.

Sectiunea a 3-a Atributiile compartimentelor functionale
Articolul 29
(1) Sectiile si compartimentele cu paturi au urmadtoarele atributii:
a) primirea de la cabinetele de consultatii din ambulatoriu si din Compartimentul
de Primiri Urgente de Specialitate (CPU-S) a bolnavilor trimisi pentru internarea
Si repartizarea lor in saloane in conditiile aplicarii masurilor referitoare la
supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;
b) obtinerea consimtamantului/acordului informat al pacientului necesar pentru

desfasurarea oricarui act medical.
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C)
d)

e)

)

asigurarea examinarii medicale complete si a investigatiilor minime a bolnavilor
N ziua internarii;

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

asigurarea tratamentului medical individualizat in raport cu starea bolnavului, a
formei si stadiului de evolutie a bolii, a potentialului morfo-functional, prin
aplicarea diferitelor mijloace, procedee si tehnici medicale si alimentatiei
dietetice, etc;

asigurarea ingrijirilor medicale necesare pe toata durata internarii;

asigurarea medicamentelor necesare tratamentelor indicate si administrarea
curenta a acestora, fiind interzisa pastrarea medicamentelor la patul bolnavului;
asigurarea alimentatiei bolnavilor in concordanta cu diagnosticul si stadiul
evolutiv al bolii;

desfasurarea unei activitati care sa asigure bolnavilor internati un regim rational
de odihna si de servire a mesei, de igiena personala, de primire a vizitelor si
pastrarea legaturii acestora cu familia;

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

depistarea cazurilor de boli contagioase si declararea acestora, precum si a
patologiei evidentiate conform reglementarilor in vigoare,

la nevoie efectueaza dispensarizare de profil;

m) educatia sanitara a bolnavilor si a apartinatorilor.
(2) Alte atributii:

a)

b)

k)

)

asigurarea examinarii complete si a investigatiilor minime a bolnavilor in ziua
internarii si efectuarea in cel mai scurt timp a tuturor investigatiilor necesare
stabilirii diagnosticului;

asigurarea transportului insotit al pacientului pentru investigatii, proceduri
diagnostice si consulturi de specialitate in cadrul SCBI siin alte unitati medicale,
pentru investigatii sau consulturi interclinice in alte servicii medicale, pentru
investigatii si consulturi medicale in incinta SCBI;

insotirea pacientului la garderoba unde acesta preda obiectele personale;
insotirea in sectie a pacientului utilizand, dupa caz, carucior sau targa si liftul
pentru pacienti.

declararea cazurilor de boli contagioase si a bolilor profesionale conform
legislatiei in vigoare,

asigurarea tratamentului medical complet, individualizat in raport cu starea
pacientului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, medicatia, alimentatia dietetica,
mMaterialele sanitare, instrumentarul si aparatura medicala necesarg;

asigurarea permanenta, 24 de ore din 24, a asistentei medicale necesara pe tot
timpul spitalizarii;

verificarea administrarii corecte a medicatiei, fiind interzisa pastrarea
medicamentelor la patul bolnavului;

asigurarea conditiilor unui regim rational de odihna, servire a mesei, de igiena
personala, de vizitare din partea apartinatorilor si de legatura cu familia;
asigurarea procedurii de preluare/predare, depozitare a obiectelor si bunurilor
de valoare provenite de la pacientul constient care Iisi poate exprima vointa,
daca pacientul isi exprima acordul pentru pastrarea acestora de catre spital pe
perioada internarii; in acest caz se incheie un ,Proces verbal de preluare a
bunurilor provenite de la pacientul constient care isi poate exprima vointa";
asigurarea procedurii de preluare/predare, depozitare a obiectelor si bunurilor
de valoare provenite de la pacientul inconstient, caz in care se completeaza un
"Proces verbal de preluare a bunurilor provenite de la pacientul inconstient si
care nu isi poate exprima vointa” intocmit de cdatre asistenta de salon si
infirmiera;

transmiterea concluziilor diagnostice si terapeutice, pentru pacientii externati,
medicilor de familie prin scrisoare medicalg;

m) organizarea perfectionarii profesionale a tuturor categoriilor de salariati pentru

ridicarea continua a nivelului profesional precum si instruirea personalului
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medico-sanitar aflat in stagii practice;

n) analizarea periodica a calitatii asistentei medicale acordata bolnavilor precum si
alte aspecte legate de buna organizare si functionare a sectiei;

0) asigurarea bunei desfasurari a invatamantului medical superior, universitar si
postuniversitar, in concordanta cu planurile de invatamant, asigura buna
desfasurare a practicii spitalicesti;

p) efectuarea activitatii stiintifice conform planurilor de invatamant anuale tinand
cont de profilul sectiei si de tematica Ministerului Sanatatii si Universitatii de
Medicina si Farmacie;

q) Indrumarea tehnica a activitatii de asistenta medicala;

r) insotirea pacientului externat de catre un brancardier / infirmierd, urmand
circuitul specific stabilit, pana la iesirea din spital, de unde acesta sa fie preluat
de apartinatori sau ambulanta in functie de situatie.

Articolul 30

(1) Tn cadrul spitalului functioneaza Unitatea de Transfuzie Sanguina.

(2) Unitatea de Transfuzie Sanguina (UTS) este organizata conform prevederilor Legii
nr. 282/2005, republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare si a Ordinului
ministrului sanatatii nr. 1224/2006 pentru aprobarea Normelor privind activitatea
unitatilor de transfuzie sanguina din spitale si este organizata in cadrul
Compartimentului de Terapie Intensiva a spitalului, fiind condusa de un medic
coordonator, unitatea avand un program de lucru permanent.

(3) In cadrul Unitatii de Transfuzii Sanguine se realizeaza urmatoarele activitati:

a) aprovizionarea cu sange total sicomponente de sange pe baza solicitarilor scrise
din sectiile clinice ale spitalului;

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

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

d) efectuarea testelor pretransfuzionale;

e) pregatirea unitatilor de sange total si a componentelor sanguine in vederea
administrarii;

f) consiliere privind utilizarea clinica a sangelui total sia componentelor sanguine;

g) prezervarea probelor biologice pretransfuzionale si a unitatilor de sange sau
componente sanguine administrate pentru o pericada de 72 de ore post
transfuzional in spatiile frigorifice cu aceasta destinatie;

h) intocmirea documentatiei corespunzatoare tuturor activitatilor desfasurate;

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

J) pastrarea esantioanelor din ser sau plasma recoltate pretransfuzional, in cazul
tuturor pacientilor transfuzati, pentru o perioada de minimum 6 luni, in spatii
frigorifice cu aceasta destinatie (seroteca).

(4) Tn Unitatea de Transfuzie Sanguind din spital este obligatorie respectarea
protocolului de teste pretransfuzionale, care cuprinde urmatoarele testari:

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

b) verificarea aspectului macroscopic, a integritatii grupului sanguin ABO si Rh(D)
la unitatea de sange sau componenta sanguina selectata in vederea efectuarii
probei de compatibilitate (sange total si masa eritrocitara),

C) proba de compatibilitate pacient-spital de sange total sau componenta
sanguina ce contine eritrocite, se vor efectua toate cele 3 tehnici
complementare: test salin, test enzimatic cu papaina la temperatura de 37
grade Celsius si testul Coombs indirect;

d) Tn cazul nou-nascutilor si sugarilor de pana la 6 luni, proba de compatibilitate se
va efectua atat cu serul pacientului, cat si cu serul mamey;

e) se interzic unitatii de transfuzie sanguina din spital: livrarea de sange total sau
de componente sanguine catre alte spitale, livrarea si/sau administrarea lor la
domiciliul pacientului, livrarea de sdnge total si/sau de componente sanguine cu
alta destinatie decat administrarea terapeutica in incinta spitalului;
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(5) Ultimul control pretransfuzional se efectueaza obligatoriu, la patul bolnavului, si
cuprinde urmatoarele:

a)
b)

verificarea identitatii pacientului;

verificarea aspectului macroscopic si a integritatii unitatii de transfuzat;
verificarea compatibilitatii dintre unitatea de sange selectata si pacient: -
determinarea grupului sanguin ABO si Rh (D) la pacient (testul Serafol);
determinarea grupului sanguin ABO si Rh (D) la unitatea de transfuzat; -
verificarea documentatiei (testul Serafol);

inregistrarea in foaia de observatie clinica generala.

(6) Documentatia minima obligatorie aferenta desfasurarii activitatii unitatii de
transfuzie sanguina din spital cuprinde urmatoarele:

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

b) evidenta bonurilor - cerere de sange si produse derivate;

c) evidenta testarilor grupului sanguin (ABO/RN) si a rezultatelor;

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

e) repertoar cu pacientii testati ABO/Rh;

f) evidentele monitorizarilor temperaturilor echipamentelor frigorifice;

g) evidentele stocului de reactivi;

h) documente privind reactivi (certificate de calitate de la producator, prospecte);

i) procedurioperatorii standard de lucru;

J) formulare tipizate pentru rezultate, comanda sange si produse de sange de la
centrul de transfuzie sanguing;

k) evidenta gestionarii si neutralizarii deseurilor generate din activitatea unitatii de
transfuzie sanguine;

[) in cadrul unitatii de transfuzie sanguina din spital se organizeaza si se asigura
primirea, circuitul , evidenta si arhivarea documentelor compartimentului.

Articolul 31

Compartimentul de Primiri Urgente de Specialitate (CPU-S) are, in principal,
urmatoarele atributii:

a)

b)

d)

h)

examinarea imediata, completa, trierea medicala si epidemiologica a bolnavilor,
pentru internare;

dupa examinarea medicald, personalul sectorului de primire aplica masurile de
igiena corporala (imbaierea, dezinfectarea si deparazitarea bolnavilor si a
efectelor), diferentiat de la bolnav la bolnav, in functie de starea acestuia,
tindndu-se seama de recomandarile medicului de garda;

acorda primul ajutor tuturor urgentelor medicale prezentate in compartimentul
de primiri urgente al unitatii sanitare, rezolva urgentele ambulatorii, interneaza
In sectia de profil bolnavii ce necesita aceasta, sau dupa caz, asigura transportul
medicalizat la o alta unitate de profil;

asigura acordarea asistentei medicale calificate si specializate din momentul
sosirii bolnavului in CPU-S si pana cand acesta ajunge in sectia unde a fost
repartizat sau in spitalul spre care a fost dirijat, folosindu-se in acest scop
personalul sectorului precum si personalul medical superior de garda din sectiile
unitatii sanitare;

solicita Tnsotitorilor bolnavilor (in situatia cand bolnavii nu pot da explicatiile
necesare) amanunte necesare stabilirii  conditiilor de Tmbolnavire si
consemneaza in "Registrul de primiri” datele necesare identificarii celor ce au
adus pacientii

asigura consult de specialitate in echipa cu medicii de garda din spital pentru
stabilirea sectiei in care urmeaza sa se interneze pacientii,

asigura transportul bolnavilor in sectie chemand telefonic asistenta sefa sau in
lipsa acesteia alt personal mediu sau auxiliar sanitar in vederea preluarii si cazarii
acestorg;

asigura trusele de urgenta din CPU-S conform instructiunilor Ministerului
Sanatatii;
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i) asigura pastrarea in conditii corespunzatoare a efectelor si bunurilor bolnavilor
internati, transportul acestora spre magaziile de efecte (adulti si copii), facandu-
se in saci de panza;

J) Intocmeste si pastreaza evidenta activitatii sectorului de primire a bolnavilor,

k) tine evidenta zilnica a miscarii bolnavilor in spital si a locurilor disponibile din
sectiile spitalului;

[) asigura la externare, cu aprobarea directorului medical, transportul pacientilor
de la spital la domiciliu;

m) asigura transportul bolnavilor internati in spital, la alte unitati sanitare, pentru
executarea unor examene medicale la cererea sectiilor, cu aprobarea
managerului sau a directorului medical al spitalului;

n) asigura pregatirea truselor si tuturor materialelor sanitare necesare actiunilor cu
caracter de urgenta, precum si a starii de functionare si a dotarilor sanitare de
pe autosanitare;

0) asigura transportul personalului de specialitate medico-sanitar si a personalului
tehnico-administrativ, in functie de necesitati, corespunzator "Planului de
aparare impotriva dezastrelor";

p) nregistreazy, stocheaza, prelucreaza si raporteaza adecvat informatia medicalg;

g) formeaza continuu personalul propriu.

Articolul 32

Spitalizarea de zi este o forma de internare prin care se asigura asistenta medicala de
specialitate, curativa si de recuperare, concentrand intr-un numar maxim de 12 ore, in
timpul zilei (cu posibilitatea fractionarii intervalului pe mai multe zile, iIn vederea
corelarii rezultatelor investigatiilor si a consulturilor de specialitate), efectuarea de
examinari, investigatii, acte terapeutice realizate sub supraveghere medicala. La nivelul
acestei structuri se pot furniza servicii programabile de diagnostic, tratament si
monitorizare pentru pacientii care nu necesita internare in regim continuu si care nu
se pot rezolva in ambulatoriu.

Articolul 33

(1) Tn Centrul de evaluare COVID-19 se pot prezenta doar persoanele care au un rezultat
pozitiv la testarea pentru detectia virusului SARS-CoV-2 efectuata intr-o unitate
sanitara/farmacie, in primele 5 zile de la obtinerea rezultatului pozitiv, dacd au cel putin
2 factori de risc.

(2) Bolnavii infectati cu virusul SARS-CoV-2 se pot prezenta in Centrul de Evaluare
COVID-19 fara bilet de trimitere, pentru evaluarea starii de sanatate si pentru a primi
tratament antiviral gratuit, in regim de spitalizare de zi.

(3) Pacientii beneficiaza de toate serviciile medicale indiferent de statutul de asigurat,
astfel ca vor fi evaluati si tratati gratuit atat pacientii asigurati, cat si cei neasigurati.
Articolul 34

Farmacia asigura si gestioneaza intreaga medicatie necesara atat bolnavilor internati
cat si pentru Ambulatoriul Integrat si pentru spitalizarile de zi si are in principal
urmatoarele atributii:

a) pastreaza, prepara si distribuie medicamente de orice natura si sub orice forma,
potrivit prevederilor farmacopeii romane in vigoare, specialitati farmaceutice
specializate si autorizate sialte produse farmaceutice, conform nomenclatorului
aprobat de Ministerul Sanatatii,

b) depoziteaza produsele conform normelor in vigoare (farmacopee, standarde
sau norme interne), tinandu-se seama de natura si proprietatile lor fizico-
chimice;

C) organizeaza si efectueaza controlul calitatii medicamentului si ia masuri ori de
cate ori este necesar, pentru preintampinarea accidentelor, informand imediat
conducerea spitalului;

d) organizeaza spatiul farmaciei si il doteaza cu mobilier si utilaje astfel incat sa
asigure desfasurarea rationala a procesului de munca, tinandu-se cont de
destinatia fiecarei incaperi, de modul de comunicare intre ele si de conditiile
impuse de specificul activitatii;

e) aranjeaza pe grupe farmaceutice si forme farmaceutice in ordine alfabetica,
medicamentele si celorlalte produse farmaceutice grupate pe forme
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o)
h)

farmaceutice si in raport cu calea de administrare (separat pentru uz intern si
separat pentru uz extern);

farmacia trebuie sa fie aprovizionata in permanenta cu produse farmaceutice in
cantitati suficiente si tinand cont de specificul spitalului; la aprovizionare se va
avea in vedere necesitatea constituirii unui stoc de rezerva care sa asigure o
desfasurare continua si in bune conditii a activitatii acesteia;

asigura controlul prin: controlul preventiv, verificarea organoleptica si fizica,
verificarea operatiilor finale,

participa la programele de educatie sanitara in domeniul medicamentelor,
combaterea automedicatiei siinformarea personalului medico-sanitar cu privire
la medicament;

Articolul 35
Sterilizarea are in principal urmatoarele atributii:

a) utilizeaza cele mai bune metode de curatire, dezinfectie, sterilizare si pastrare a
instrumentarului de sterilizat pentru a impiedica deteriorarea;

b) sterilizeaza intreg instrumentarul medical;

c) tine evidenta materialelor prezentate la sterilizare;,

d) face controlul sterilizarii prin teste chimice la fiecare sarja si periodic testarea
bacteriologicg;

e) respecta indicatiile date de Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale;

f) raspunde direct de starea de igiena a centrului si de starea de functionare a
aparatelor de dezinfectie.

g) asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor specifice
compartimentului.

Articolul 36

Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale are urmatoarele
atributii, conformn Ordinului ministrului sanatatii nr. 1101/2016 privind aprobarea
Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei
medicale in unitatile sanitare:

a)
b)

c)

d)

J)

organizeaza si participa la intalnirile comitetului de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale;

propune managerului sanctiuni pentru personalul care nu respecta procedurile
si protocoalele de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale;,
seful/responsabilul contractat participa in calitate de membru la sedintele
Comitetului director al unitatii sanitare si, dupa caz, propune acestuia
recomandari pentru implementarea corespunzatoare a planului anual de
prevenire a infectiilor, echipamente si personal de specialitate;

elaboreaza si supune spre aprobare planul anual de supraveghere, prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale din spital;

organizeaza, in conformitate cu metodologia elaborata de Institutul National de
Sanatate Publica, anual, un studiu de prevalenta de moment a infectiilor
asociate asistentei medicale si a consumului de antibiotice din spital;
organizeaza si deruleaza activitati de formare a personalului unitatii in domeniul
prevenirii infectiilor asociate asistentei medicale;

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

propune si initiaza activitati complementare de preventie sau de limitare cu
caracter de urgenta, in cazul unor situatii de risc sau al unui focar de infectie
asociata asistentei medicale;

elaboreaza ghidul de izolare al unitatii sanitare si coordoneaza aplicarea
precautiilor specifice in cazul depistarii colonizarilor/infectiilor cu germeni
multiplu rezistenti la pacientii internati;

ntocmeste harta punctelor si zonelor de risc pentru aparitia infectiilor asociate
asistentei medicale si elaboreaza procedurile si protocoalele de prevenire si
limitare In conformitate cu aceasta;
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k)

P)

Q)

z)

implementeaza metodologiile nationale privind supravegherea bolilor
transmisibile si studiile de supraveghere a infectiilor asociate asistentei
medicale;

verifica completarea corecta a registrului de monitorizare a infectiilor asociate
asistentei medicale de pe sectii si centralizeaza datele in registrul de
monitorizare a infectiilor al unitatii;

raporteaza la directia de sanatate publica judeteana infectiile asociate asistentei
medicale ale unitatii si calculeaza rata de incidenta a acestora pe spital si pe
sectii

organizeaza si participa la evaluarea eficientei procedurilor de curatenie si
dezinfectie prin recoltarea testelor de autocontrol,

colaboreaza cu medicul de laborator pentru cunoasterea circulatiei
microorganismelor patogene de la nivelul sectiilor si compartimentelor, cu
precadere a celor multirezistente si/sau cu risc epidemiologic major, pe baza
planului de efectuare a testelor de autocontrol;

solicita trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la laboratoarele de
referinta, In conformitate cu metodologiile elaborate de Institutul National de
Sanatate Publica, in scopul obtinerii unor caracteristici suplimentare;
supravegheaza si controleaza buna functionare a procedurilor de sterilizare si
mentinere a sterilitatii pentru instrumentarul si materialele sanitare care sunt
supuse sterilizarii;

supravegheaza si controleaza activitatea de triere, depozitare temporara si
eliminare a deseurilor periculoase rezultate din activitatea medicalg;
organizeaza, supravegheaza si controleaza respectarea circuitelor functionale
ale unitatii, circulatia pacientilor si vizitatorilor, a personalului si, dupa caz, a
studentilor si elevilor din invatamantul universitar, postuniversitar sau postliceal;
avizeaza orice propunere a unitatii sanitare de modificare in structura unitatii;
supravegheaza si controleaza respectarea in sectiile medicale si paraclinice a
procedurilor de triaj, depistare si izolare a infectiilor asociate asistentei medicale;
raspunde prompt la informatia primita din sectii si demareaza ancheta
epidemiologica pentru toate cazurile suspecte de infectie asociata asistentei
medicale;

dispune, dupa anuntarea prealabila a managerului unitatii, masurile necesare
pentru limitarea difuziunii infectiei, respectiv organizeaza, dupa caz, triaje
epidemiologice si investigatii paraclinice necesare;

intocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologica a focarului, difuzeaza
informatiile necesare privind focarul, in conformitate cu legislatia, intreprinde
masuri si activitati pentru evitarea riscurilor identificate in focar;

solicita colaborarile interdisciplinare sau propune solicitarea sprijinului extern de
la directia de sanatate publica a judetului sau Institutul National de Sanatate
Publica - centru regional la care este arondat, conform reglementarilor in
vigoare;

raporteaza managerului problemele depistate sau constatate in prevenirea si
limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

aa)intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozitia managerului spitalului, in cazurile de

bb)

investigare a responsabilitatilor pentru infectii asociate asistentei medicale;
organizeaza siasigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
compartimentului.

Articolul 37

(1) Laboratorul de analize medicale se subordoneaza directorului medical.

(2) Laboratorul de analize medicale este condus de catre medicul-sef de laborator.
(3) Laboratorul de analize medicale are in principal urmatoarele atributii:

a)

efectuarea tuturor analizelor medicale realizabile conform dotarii cu aparatura
medicala necesare precizarii diagnosticului, stadiului de evolutie a bolii si
examenelor profilactice;

receptionarea produselor sosite pentru examene de laborator si inscrierea lor
corects;

asigurarea recipientelor necesare recoltarii produselor patologice;

redactarea corecta si distribuirea la timp a rezultatelor examenelor efectuate;
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e) laboratorul functioneaza in baza unui program de lucru afisat si adus la
cunostinta sectiilor cu paturi si a cabinetelor medicale care cuprinde:

f) transportul produselor biologice la laborator se asigura de asistente sau
infirmiere;

g) rezultatele se distribuie din laborator, de catre registratorul medical al
laboratoruluiin sectiile cu paturi, medicului sau asistentului-sef, in aceeasi zi sau
cel mai tarziu a doua zi dupa obtinerea rezultatului.

h) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
laboratorului.

Articolul 38
Laboratorul de radiologie si imagistica medicald (adulti si copii) are in principal
urmatoarele atributii:

a) efectueaza examenele radiologice (scopii si grafii) in laborator,

b) colaboreaza cu medicii clinicieni in scopul precizarii diagnosticului, ori de cate
ori este necesar,

C) organizeaza si utilizeaza corespunzator filmoteca precum si a patrimoniului
sectiei;

d) aplicara masurile pentru prevenirea iradierii bolnavilor si personalului din
laborator;

e) organizeaza siasigura primirea pacientului cu respectarea circuitului;

f) organizeaza primirea, evidenta si arhivarea documentelor laboratorului.

Articolul 39
Laboratorul de recuperare, medicina fizica si balneologie (adulti si copii) - baza de
tratament medical, are in principal urmatoarele atributii:

a) tinerea evidentei bolnavilor pentru care presteaza servicii de recuperare
medicala (adulti si copii) si recuperare a capacitatii de munca;

b) intocmirea planurilor de recuperare medicala a bolnavilor, Impreuna cu
personalul de specialitate, cu cabinetele de specialitate din ambulatoriul
integrat;

c) efectuarea tratamentelor de recuperare medicala a bolnavilor, precum si alte
categorii de persoane care necesita tratamente fizioterapice recomandate de
personalul de specialitate;

d) transmiterea catre medicii care au trimis bolnavi pentru tratament medical
recuperator, a concluziilor asupra eficientei tratamentului aplicat;

e) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
laboratorului.

Articolul 40
Laboratorul de explorari functionale are, in principal urmatoarele atributii:

a) organizeaza consultarea si stabilirea indicatiilor procedurilor pentru pacienti;

b) indica investigatiile si tratamentele suplimentare necesare pregatirii pentru
investigatiile din laborator,

C) asigura explorarea diagnostica invaziva a bolnavilor;

d) asigura tratamentul bolnavilor;

e) asigura informarea pacientului sau a apartinatorilor asupra diagnosticului,
evolutiei bolii Tn scopul asigurarii eficientei tratamentului aplicat.

f) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
laboratorului.

Articolul 41
Laboratorul de endoscopie are in principal urmatoarele atributii:

a) asigura efectuarea investigatiilor medicale conform solicitarilor medicilor de
specialitate siin raport cu dotarea existenta;

b) asigura explorarea diagnostica invaziva a bolnavilor;

C) asigura tratamentul bolnavilor;

d) asigura informarea pacientului sau a apartinatorilor asupra diagnosticului,
evolutiei bolii Tn scopul asigurarii eficientei tratamentului aplicat;

e) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
laboratorului.

Articolul 42
Serviciul de Anatomie Patologica are in principal urmatoarele atributii:
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a) activitatea compartimentului de citologie consta in urmatoarele:

i. efectueaza diagnosticul citopatologic asupra produselor biologice recoltate:
lichide biologice, material aspirat cu ac fin, frotiuri exfoliative, amprente;

ii. efectueaza diagnosticul citopatologic folosind tehnicile de citologie: coloratia
Papanicolau, coloratiile speciale si coloratiile imunocitochimice;

b) activitatea compartimentului de histopatologie consta in urmatoarele:

i. efectueaza diagnosticul histopatologic asupra produselor biologice recoltate
Si anume: piese operatorii, material bioptic, biopsii de tract digestiv, bronsice,
hepatice, pancreatice, renale, ganglionare sau medulare si alte asemenea;
organe si fragmente tisulare recoltate in cursul efectuarii autopsiilor;

ii. efectueaza diagnosticul histopatologic folosind tehnicile de anatomie -
patologica: coloratia hematoxilina-eozina, coloratii speciale, coloratii
imunohistochimice;

C) activitatea compartimentului de prosectura consta in urmatoarele:

i. efectueaza autopsii in scop anatomoclinic;

il. activitati de restaurare a aspectului cadavrului, precum: Tmbalsamarea,
spalarea, imbracarea si cosmetizarea cadavrelor;

iii.  Tn toate cazurile In care exista suspiciunea unor implicatii medico-legale
colaboreaza cu organele de urmarire penala competente si cu institutiile de
medicina legalg;

iv.  colaboreaza cu sectiile clinice in cadrul sedintelor de confruntare
anatomoclinice pentru stabilirea gradului de concordanta anatomoclinica.

d) colaboreaza cu celelalte laboratoare din cadrul spitalului In vederea efectuarii
unor cercetari complementare speciale (bacteriologice, biochimice,
experimentale);

e) colaboreaza cu Compartimentul Evaluare si Statistica Medicala pentru a raporta
periodic Directiei de Sanatate Publica a Judetului Cluj si Casei Judetene de
Asigurari de Sanatate Cluj situatia cazurilor de deces inregistrate;

f) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
serviciului.

Articolul 43
Cabinetele de consultatii medicale de specialitate, au urmatoarele atributii:

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

b) asigura asistenta medicala de specialitate bolnavilor din ambulatoriy;

c) asigura primul ajutor medical si asistenta medicala de urgenta in caz de boala
sau accidente:

d) indruma bolnavii catre unitatile sanitare cu paturi in cazurile in care este
necesara internarea;

e) programeaza bolnavii la cabinet pentru evitarea aglomeratiilor siamanarilor;

f) executa masuri specifice de prevenire si combatere a bolilor cronice si
degenerative;

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

h) completeaza formularele tipizate, conform reglementarilor legale in vigoare;

i) aplica protocoalele diagnostice si terapeutice in vigoare;

J) organizeaza si asigura recuperarea capacitatii de munca pentru adulti si copii;

k) organizeaza si asigura tratamente medicale pentru adulti si copii;

[) urmareste depistarea activa, prevenirea si combaterea bolilor infectioase;,

m) dispensarizeaza bolnavii cronici cu boli infectioase si a persoanele sanatoase
supuse riscului de imbolnavire;

n) informeaza permanent bolnavii privind problemele medico-sanitare in teritoriu
si asupra drepturilor siindatoririlor pe care le au pentru cunoasterea si pastrarea
propriei sanatati;

o) efectueaza actiuni de educatie pentru sanatate;

p) efectueaza consultatii,

Q) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
cabinetelor.
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Articolul 44
Cabinetele de boli Infectioase adulti si copii, cabinetele de boli infectioase HIV/SIDA
adulti si copii au urmatoarele atributii:

a) asigura asistenta medicald de urgenta a tuturor bolnavilor, Indrumati spre
serviciul nostru cu bilet de trimitere de la medicul de familie sau specialist;
b) efectueaza triajul bolnavilor;
C) stabileste diagnosticul si tratamentul pacientilor,;
d) indruma pacientii catre alte specialitati in caz de nevoie;
e) asigura primul ajutor medical in caz de urgenta;
f) efectueaza educatie sanitara in vederea prevenirii si combaterea bolilor
infectioase;
g) monitorizeaza gravidele prin efectuarea analizelor specific infectioase (TORCH);
h) monitorizeaza bolnavii cu boala Lyme;
i) mMonitorizeaza si tratamentul bolnavilor cu hepatita viralg;
j) recolteaza probe biologice pentru evaluarea starii de sanatate conform
protocolului stabilit;
k) efectueaza educatia sanitara a mamelor privind regimul igieno-dietetic al
copilului cu HAV;
[) asigura monitorizarea bolnavilor dupa externare;
m) identifica problemele de sanatate aparute in timpul convalescentei;
n) stabileste urmatoarele date pentru prezentarea bolnavului la control.
0) asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor specifice
cabinetelor.
Articolul 45
Cabinet boli infectioase dispensarizare neuroinfectii:
a) asigura monitorizarea bolnavilor cu afectiuni ale SNC dupa externare;
b) identifica problemele de sanatate aparute in timpul convalescentei;
C) recolteaza probe biologice pentru evaluarea starii de sanatate conform
protocolului stabilit;
d) asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor specifice
cabinetului.
Articolul 46
Cabinet antirabic
a) efectueaza vaccinul antirabic conform schemei de vaccinare stabilite;
b) efectueaza vaccinul antitetanic;
C) asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor specifice
cabinetului.
Articolul 47
Cabinet planificare familiala:
a) elibereaza certificate prenuptiale,
b) elibereaza anticonceptionale;
C) asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor specifice
cabinetului.
Articolul 48
Cabinete oncologie medicala:
a) monitorizeaza bolnavii cronici cu cancer;
b) asigura asistenta medicala la indrumarea si recomandarea medicului de
specialitate;
c) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite;
d) programeaza controale periodice;
e) intocmeste documentatia pentru comisia de expertiza asupra capacitatii de
munca in vederea obtinerii pensionarii,
f) asigura primirea, circuitul, evidenta si  arhivarea documentelor specifice
cabinetului.
Articolul 49
Cabinet diabet zaharat, nutritie si boli metabolice:
a) tine evidenta pacientilor cu diabet zaharat;
b) precizeaza diagnosticul de diabet zaharat si stabileste conduita terapeutica;
C) intervine cu modificari de orice fel in tratamentul bolnavilor;
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d) efectueaza bilantul anual pentru bolnavii diabetici si ia toate masurile necesare
in vederea prevenirii agravarii, respective a aparitiei complicatiilor;
e) efectueaza consultatiile initiale si de control in specialitate, ori de cate ori este
solicitat de medicul de familie sau medicii din alte specialitati;
f) asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor specifice
cabinetului.
Articolul 50
Cu ajutorulunei echipe multidisciplinare, in Centrul pentru Diagnosticul si Tratamentul
Bolii Lyme se realizeaza, in baza unui protocol, evaluarea si terapia pacientilor cu
Borrelioza Lyme, urmandu-se o conduita diagnostica si terapeutica conform
indicatiilor ghidurilor. Diagnosticul diferential, incluzand afectiuni neurologice sau
reumatologice este realizat printr-o buna colaborare interdisciplinara (infectionist,
medic de laborator, neurolog, reumatolog, psihiatru, oftalmolog, cardiolog).
Articolul 51
Nucleul de cercetare

(1) Activitatea de cercetare desfasurata in cadrul Nucleului de cercetare cuprinde:

a) cercetarea stiintifica — medicala clinica: studii clinice, inclusiv in contextul SARS-
CoV-2 pe teritoriul Romaniei, proiecte de cercetare inovative si aplicative in
domenii specifice bolilor infectioase (de ex. noi metode de diagnostic si
tratament in diferite entitati morbide);

b) cercetarea stiintifica — medicala in domeniul sanatatii publice (medicina
preventiva): identificare factori de risc, dinamica transmiterii bolilor infectioase,
inclusiv a SARS-CoV-2 ( ex. Factori dev risc pentru forme clinice severe de boalg,
dinamica transmiterii virusului SARS-CoV-2 pe teritoriul Romaniei);

C) cercetarea stiintifica — medicala fundamentala: biologie moleculara, genetica,
histologie, imunohistochimie, imunologie (ex. ldentificarea mecanismelor de
rezistentd microbiang, identificarea de agentiinfectiosi emergenti/reemergenti).

(2) Atributiile Nucleului de Cercetare:

a) stabileste planul anual de cercetare in spital pe baza lucrarilor de doctorat in
derulare, a proiectelor castigate la competitii interne si internationale;

b) organizeaza activitate de cercetare si implica doctoranzii, specialistii tineri si toti
medicii care desfasoara activitate de cercetare in spital,

c) desfasoara activitate de cercetare pe baza planului elaborat si aplica proiecte in
cadrul competitiilor interne siinternationale;

d) colaboreaza cu alte spitale clinice in domeniul cercetarii clinice si de laborator;

e) colaboreaza cu medicii din unitatea sanitara pentru administrarea unui
tratament inalt eficient inclusiv prin includerea pacientilor in studii terapeutice,

f) are responsabilitatea de a efectua activitate de cercetare pe baza diplomelor de
Good Clinical Practice obtinute la fiecare doi ani;

g) asigura dezvoltarea infrastructurii de cercetare pentru realizarea unui diagnostic
si tratament de maxima acuratete si eficienta;

h) are responsabilitatea de a publica rezultatele cercetarii si de a disemina
informatiile obtinute In interesul tratamentului pacientului.

Articolul 52

(1) Ambulatoriul integrat al spitalului este subunitate fara personalitate juridica in
structura Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca si functioneaza in
conformitate cu prevederile Ordinului ministrului sanatatii nr. 39/2008 privind
reorganizarea ambulatoriului de specialitate al spitalului.

(2) Ambulatoriul integrat este condus de medicul-sef al Ambulatoriului Integrat.

(3) Consultatiile bolnavilor in ambulatoriul integrat, ca si examenele de laborator si
radiologie se acorda de catre medicii specialisti, pe baza recomandarilor scrise ale
medicilor de familie, care trebuie sa cuprinda motivul trimiterii si diagnosticul
prezumtiv.

(4) Asistenta medicala de specialitate este gratuita numai pentru bolnavii din sistemele
de asigurari sociale, de cei care contribuie la asigurari, copii, elevi, studenti si categoriile
expres prevazute de reglementarile legale in vigoare cum sunt: veteranii, revolutionarii,
persoanele cu dizabilitati.

(5) Activitatea ambulatoriului integrat al spitalului consta in:
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stabilirea diagnosticului si tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de
trimitere catre o unitate spitaliceasca de la medicul de familie sau de la un medic
specialist din ambulatoriu, aflat in relatie contractuala cu casa de asigurari de
sanatate, si care nuU au necesitat internare in regim continuu sau de spitalizare de
Zi;

monitorizarea si controlul pacientilor care au fost internati in spital si care au venit
la controalele programate la solicitarea medicului curant sau cu bilet de trimitere
de la medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu, aflat in
relatie contractuala cu casa de asigurari de sanatate, pentru afectiunile pentru
care au fost internati;

consultatii interdisciplinare pentru pacientii internati in unitate sau pentru cei
internati in alte spitale, in baza relatiilor contractuale stabilite intre unitatile
sanitare respective; acestea se vor acorda prioritar;

stabilirea diagnosticului si tratamentului pacientilor care au venit cu bilet de
trimitere de la medicul de familie sau de la un medic specialist din ambulatoriu,
pentru specialitatile unice in localitatea respectiva, si care nu necesita internare in
regim continuu sau de spitalizare de zi.

Articolul 53

Medi
a)

cul sef al Ambulatoriului Integrat are urmatoarele atributii:
indruma si realizeaza activitatea de acordare a ingrijirilor medicale in cadrul
ambulatoriului integrat si raspunde de calitatea actului medical,

b) organizeaza si coordoneaza activitatea medicala din cadrul ambulatoriului

c)

integrat, fiind responsabil de realizarea indicatorilor specifici de performanta ai
ambulatoriului;

raspunde de crearea conditiilor necesare acordarii de asistenta medicala de
calitate de catre personalul din ambulatoriy;

d) propune directorului medical planul anual de furnizare de servicii medicale al

ambulatoriului integrat si raspunde de realizarea planului aprobat;

raspunde de calitatea serviciilor medicale prestate de catre personalul medico-
sanitar din cadrul ambulatoriului;

evalueaza necesarul anual de medicamente si materiale sanitare al
ambulatoriului integrat, investitiile si lucrarile de reparatii curente si capitale
necesare pentru desfasurarea activitatii in anul bugetar respectiv, pe care le
transmite spre aprobare conducerii spitalului;

g) angajeaza cheltuieli in limita bugetului repartizat;
h) aplica strategiile de dezvoltare ale spitalului, adecvate la necesarul de servicii

medicale specifice ambulatoriului integrat;

Tnainteaza comitetului director propuneri privind proiectul bugetului de venituri
si cheltuieli al ambulatoriului integrat, elaborate cu sprijinul compartimentului
economico-financiar,

Tnainteaza comitetului director propuneri de crestere a veniturilor proprii ale
ambulatoriului integrat, conform reglementarilor legale, inclusiv din donatii,
fonduri ale comunitatii locale ori alte surse,

intreprinde masurile necesare si urmareste realizarea indicatorilor specifici de
performanta ai ambulatoriului integrat;

elaboreaza fisa postului pentru personalul aflat in subordine, pe care o supune
aprobarii managerului spitalului;

m) raspunde de respectarea la nivelul ambulatoriului integrat a regulamentului de

organizare si functionare, a regulamentului intern al spitalului;

n) stabileste atributiile care vor fi prevazute in fisa postului pentru personalul din

subording, pe care le inainteaza spre aprobare managerului, in conformitate cu
reglementarile legale in vigoare;

o) face propuneri comitetului director privind necesarul de personal, pe categorii

si locuri de munca, in functie de volumul de activitati, conform reglementarilor
legale in vigoare;

p) propune programul de lucru pe locuri de munca si categorii de personal, pentru

personalul aflat in subordine, in vederea aprobarii de catre manager,
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q) propune aplicarea de sanctiuni administrative pentru personalul aflat in
subordine care se face vinovat de nerespectarea regulamentului de organizare
si functionare, a regulamentului intern al spitalului;

r) supervizeaza conduita terapeutica, avizeaza tratamentul, prescrierea
investigatiilor paraclinice

s) avizeaza si raspunde de modul de completare si de intocmirea documentelor
medicale eliberate;

t) evalueaza performantele profesionale ale personalului aflat in subordinea
directa, conform structurii organizatorice si fisei postului;

u) propune planul de formare si perfectionare a personalului aflat in subordine, in
conformitate cu legislatia in vigoare, pe care il supune aprobarii managerului;

V) coordoneaza activitatile de control al calitatii serviciilor acordate de personalul
medico-sanitar din cadrul ambulatoriului integrat;

w) raspunde de prevenirea infectiilor asociate asistentei medicale in cadrul
ambulatoriului integrat, In conformitate cu normele stabilite de Ministerul
Sanatatii Publice;

X) asigura monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii medicale,
financiar-economici, precum si a altor date privind activitatea de supraveghere,
prevenire si control din cadrul ambulatoriului integrat, in conformitate cu
reglementarile legale in vigoare;

y) raspunde de respectarea prevederilor legale privind drepturile pacientului de
catre personalul medical din subordine si ia masuri imediate cand se constata
incalcarea acestora, potrivit dispozitiilor legale in vigoare;

Z) asigura respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea
secretului profesional, pastrarea confidentialitatii datelor pacientilor internati,
informatiilor si documentelor referitoare la activitatea ambulatoriului integrat;

aa) urmareste incheierea contractelor de asigurare de malpraxis de catre personalul
medical din subordine;

bb) in domeniul financiar indeplineste atributiile conducatorului
compartimentului de specialitate, conform normelor si procedurilor legale, si
face propuneri de angajare, lichidare si ordonantare a cheltuielilor, care se
aproba de conducatorul spitalului;

CC) propune protocoale specifice de practica medicald, care urmeaza sa fie
implementate la nivelul ambulatoriului integrat, cu aprobarea consiliului
medical;

dd) raspunde de solutionarea sugestiilor, sesizarilor si reclamatiilor referitoare la
activitatea ambulatoriului integrat;

ee) propune managerului un inlocuitor pentru perioada cand lipseste din spital.

ff) corelarea consulturilor intra si extra spitalicesti.

Articolul 54
Asistentul medical sef de ambulatoriu are urmatoarele atributii:

a) isi deruleaza activitatea proprie, sub indrumarea sefului de ambulatoriu, cu
respectarea legislatiei in vigoare si a normelor interne ale spitalului;

b) coordoneaza activitatea personalului din subordine;

C) controleaza indeplinirea corecta si la timp a atributiilor profesionale de catre
asistentii medicali si personalul auxiliar;

d) verifica corectitudinea inregistrarii datelor in dosarul de ingrijire al pacientului;

e) verifica respectarea programului de activitate;

f) ofera suport pentru derularea activitatii de ingrijire la nivelul ambulatoriului;

g) evalueaza siapreciaza, ori de cate ori este necesar, individual si global, activitatea
personalului din subordine.

h) participa la acordarea calificativelor profesionale ale personalului direct
subordonat;

i) nu face nici o declaratie publica cu referire la locul de munca fara acordul
conducerii;

J) indeplineste atributiile specifice conform Ordinului ministrului sanatatii nr.
1]01/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare;
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k) indeplineste atributiile conformn Ordinului ministrului sanatatii nr. 1226/2012
privind responsabilitatile in domeniul gestionarii deseurilor medicale;,

l) indeplineste sarcinile ce ii revin din documentele sistemului de management al
calitatii,

m) intocmeste graficul lunar de activitate respectand prevederile legale;

n) consemneazad/inregistreazd in "Condica de prezentd” modul in care este
gestionata absenta angajatilor de la locul de munca (CO, CFS, CM etc.).

Articolul 55

Ambulatoriul integrat al spitalului cuprinde urmatoarele cabinete de specialitate care
au urmatoarele atributii:

(1) Cabinet in specialitatea medicina interna adulti

a) initiaza masuri terapeutice si profilactice pentru inlaturarea factorilor de mediu
care sunt sau pot deveni nocivi pentru sanatatea populatie;

b) asigura examinarea bolnavilor, stabilind diagnosticul cu ajutorul mijloacelor din
dotare si efectuarea tratamentului sau dupa caz trimiterea acestora la medicii
de familie cu indicatii privind conduita terapeutica sau pentru internare,

c) efectueaza explorarile clinice si paraclinice cu ajutorul aparaturii din dotare.

(2) Cabinet in specialitatea cardiologie adulti

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a

conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;

d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite;

e) efectueaza si interpreteaza investigatiile clinice si paraclinice (ECG,

ecocardiografie, etc)).
(3) Cabinet in specialitatea obstetrica — ginecologie adulti
a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;
b) efectueaza consultatii interdisciplinare;
c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;
d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite.
(4) Cabinet in specialitatea reumatologie adulti
a. identifica bolnavii, invalizii si deficientii ce pot beneficia de masurile de
recuperare medicala si dispensarizarea acestora.
(5) Cabinet in specialitatea endocrinologie adulti
a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;
b) efectueaza consultatii interdisciplinare;
c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;
d) elibereaza certificate medicale, retete compensate.
(6) Cabinet in specialitatea ortopedie —traumatologie adulti
a) asigura profilaxia si tratamentul deformatiilor si tulburarilor functionale ale
aparatului locomotor;
b) participa la stabilirea si realizarea planului de recuperare medicala a bolnavilor
cu astfel de afectiuni;
C) asigura asistenta de specialitate In prevenirea si tratamentul defectelor fizice
congenitale la copii.
(7) Cabinet in specialitatea chirurgie generala adulti
a) dispune efectuarea unor explorari functionale ale organismului, in cazul in care
polnavul va fi trimis pentru operatie;
b) efectueaza toate operatiile de mica chirurgie;
c) continua tratamentul bolnavilor externati.
(8) Cabinet in specialitatea chirurgie vasculara adulti
a) activitatea consta in diagnosticarea si tratarea vaselor de sange si limfatice;,
b) efectueaza toate operatiile de mica chirurgie;
c) continua tratamentul bolnavilor externati;
d) ofera proceduri complete de diagnosticare si proceduri terapeutice pentru
persoanele care sufera de o boala vasculara arteriala sau venoasa.
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(9) Cabinet in specialitatea urologie adulti

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;

d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite.

(10) Cabinet in specialitatea ORL adulti

a) prevenirea, diagnosticarea si tratamentul afectiunilor urechii, nasului, gatului,
cailor respiratorii superioare si a sinusurilor.

(1T) Cabinet In specialitatea recuperare, medicina fizica si balneologie adulti

a) identificarea bolnavilor, invalizilor si a deficientilor ce pot beneficia de masurile
de recuperare medicala si dispensarizarea acestora;

b) participarea la intocmirea planului de recuperarea medicala a bolnavilor
dispensarizati, executarea etapelor care revin din planul de tratament, precum
si efectuarea tratamentelor fizioterapeutice, potrivit competente;;

C) stabilirea legaturii cu directia pentru probleme de munca si ocrotiri sociale in
vederea rezolvarii problemelor sociale, profesionale ale bolnavilor dispensarizati.

(12) Cabinet in specialitatea neurologie adulti

a) efectueaza consultatii de specialitate in afectiunile neurologice, stabileste si
indica tratamentul corespunzator;

b) efectueaza explorari functionale neurologice.

(13) Cabinet in specialitatea oftalmologie adulti

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii de specialitate in afectiunile globului ocular si ale
sistemului protector si motor, stabileste si indica tratamentul corespunzator,

C) asigura examinarea personalului la cererea medicului de medicina muncii.

(14) Cabinet in specialitatea dermatovenerologie adulti

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;

d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite.

(15) Cabinet in specialitatea psihiatrie adulti

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;

d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite;

e) intocmeste fisa de observatii psihologice a bolnavului si familiei;

f) studiaza personalitatea apartinatorilor bolnavilor precum si climatul educativ
din familie, informand medicul curant;

g) participa la actiunile de orientare si selectie profesionala.

(16) Cabinet in specialitatea gastroenterologie adulti

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;

d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite..

(17) Cabinet alergologie si imunologie clinica adulti

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;

d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuit.

(18) Cabinet hematologie adulti

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;
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c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;
d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite.
(19) Cabinet in specialitatea medicina muncii

a) supravegheaza starea de sanatate a angajatilor conform legislatiei In cadrul
controlului medical periodic;

b) efectueaza investigatiile la angajarea personalului;

c) efectueaza consultatii la solicitarea angajatilor;

d) efectueaza investigatiile si consultatiile la solicitarea firmelor pentru angajatii
proprii.

(20) Cabinet in specialitatea pneumologie adulti

a) monitorizare clinica - biologics;

b) recoltarea probelor biologice conform protocolului stabilit;

c) educatie sanitara pentru prevenirea si combaterea complicatiilor,
) educatie nutritionala adaptata afectiunii existente;

e) asigurarea primirii, circuitului, evidentei si arhivarii documentelor specifice
cabinetelor.

(21) Cabinet kinetoterapie adulti

a) identificarea bolnavilor, invalizilor si a deficientilor ce pot beneficia de masurile
de recuperare medicala si dispensarizarea acestora;

b) participarea la intocmirea planului de recuperarea medicala a bolnavilor

c) dispensarizati, executarea etapelor care revin din planul de tratament, precum
si efectuarea tratamentelor fizioterapeutice, potrivit competente;;

(22) Cabinet audiologie adulti
a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;
) efectueaza consultatii interdisciplinare;
) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;
) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite
(23) Cabinet in specialitatea psihologie si psihoterapie adulti

a) Intocmeste fisa de observatii psihologice a bolnavului si familiei;

b) studiaza personalitatea apartinatorilor bolnavilor precum si climatul educativ
din familie, informand medicul curant;

C) participa la actiunile de orientare si selectie profesionalg;

d) informeazg, instruieste si indruma personalul medico-sanitar si didactic despre
activitatea si masurile de psihoprofilaxie si psihoigiena;

e) raspunde de terapia individuala sau de grup.

(24) Cabinete protezare auditiva adulti si copii

a) evaluarea auzului pacientilor.

b) instruieste pacientul hipoacuzic asupra modului de folosire si de intretinere a
protezei auditive.

c) educarea pacientilor in vederea scaderii riscului de degradare a auzului.

d) reevaluarea periodica a pacientului purtator de proteza auditiva si analiza
rezultatelor;

e) participarea activa la actiunile de depistare in masa a persoanelor hipoacuzice
(screening) si la realizarea studiilor populationale, in vederea elaborarii unor
programe de educatie sanitara, indrumarii pacientilor catre servicii medicale sau
la programe de reintegrare sociala a acestora.

(25) Cabinet in specialitatea pediatrie

a) initierea de masuri terapeutice si profilactice pentru inlaturarea factorilor de
mediu care sunt sau pot deveni nocivi pentru sanatatea populatiei;

b) asigurarea examinarii bolnavilor, stabilind diagnosticul cu ajutorul mijloacelor
din dotare si efectuarea tratamentului sau dupa caz trimiterea acestora la
medicii de familie cu indicatii privind conduita terapeutica sau pentru internare;

c) efectuarea explorarilor clinice si paraclinice cu ajutorul aparaturii din dotare.

(26) Cabinet in specialitatea cardiologie copii

a) efectueaza consultatii In vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;
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d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite;

e) efectueaza si interpreteaza investigatile clinice si  paraclinice (ECG,
ecocardiografie, etc.).

(27) Cabinet in specialitatea chirurgie si ortopedie infantild

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;,

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;

d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite.

(28) Cabinet in specialitatea ORL copii

a) prevenirea, diagnosticarea si tratamentul afectiunilor urechii, nasului, gatului,

cailor respiratorii superioare si a sinusurilor.
(29) Cabinet in specialitatea oftalmologie copii

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii de specialitate in afectiunile globului ocular si ale
sistemului protector si motor, stabileste si indica tratamentul corespunzator,

C) asigura examinarea personalului la cererea medicului de medicina muncii.

(30) Cabinet in specialitatea neurologie pediatrica
a) efectueaza consultatii de specialitate In afectiunile neurologice in vederea
stabilirii diagnosticului, a internarii sau a conduitei terapeutice;
) stabileste siindica tratamentul corespunzator,
) efectueaza explorari functionale neurologice;
) efectueaza consultatii interdisciplinare;
) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;,
elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite.
(31) Cabinet in specialitatea psihiatrie pediatrica

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;,

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;

d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite.

(32) Cabinet in specialitatea dermatovenerologie copii

a) efectueaza consultatii In vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;,

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;

d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite.

(33) Cabinet in specialitatea ginecologie infantild

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;

b) efectueaza consultatii interdisciplinare;

c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;

d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite.

(34) Cabinet in specialitatea recuperare, medicina fizica si balheologie copii

a) identificarea bolnavilor, invalizilor si a deficientilor ce pot beneficia de masurile
de recuperare medicala si dispensarizarea acestora;

b) participarea la intocmirea planului de recuperarea medicala a bolnavilor
dispensarizati, executarea etapelor care revin din planul de tratament, precum
si efectuarea tratamentelor fizioterapeutice, potrivit competentej;

c) stabilirea legaturii cu directia pentru probleme de munca si ocrotiri sociale in
vederea rezolvarii problemelor sociale, profesionale ale bolnavilor dispensarizati.

(35) Cabinet in specialitatea psihologie si psihoterapie copii

a) intocmeste fisa de observatii psihologice a bolnavului si familiej;

b) studiaza personalitatea apartinatorilor bolnavilor precum si climatul educativ
din familie, informand medicul curant;

C) participa la actiunile de orientare si selectie profesionalg;

d) informeaza, instruieste siindruma personalul medico-sanitar si didactic despre
activitatea si masurile de psihoprofilaxie si psihoigiena;
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e)

raspunde de terapia individuala sau de grup.

(36) Cabinet logopedie copii

a)
b)
c)
d)

k)
)

depisteaza copiii cu posibile tulburari de limbaj sau/si dislexo-disgrafie;
intocmeste fisele de depistare a logopatilor;

efectueaza probele de limbaj specifice;

realizeaza o evaluare psihologica prin aplicarea unor teste de inteligenta si de
personalitate;

completeaza fisa logopedica pentru fiecare caz in parte;

stabileste un diagnostic si un prognostic;

elaboreaza planul de interventie personalizat;

stabileste strategiile recuperativ-terapeutice cele mai eficiente fiecarui caz in
parte;

aplica programul terapeutic pe o perioada de timp;

realizeaza examinarea finald a vorbirii sau/si a scris-cititului pentru elevii care au
beneficiat de interventie logopedica;

mMonitorizeaza si interpreteaza datele obtinute;,

efectueaza cu copii activitati de: ludoterapia, meloterapia, exercitii de dezvoltare
a respiratiei, a motricitatii generale si fine, dezvoltarea autonomiei personale.

(37) Cabinet audiologie copii

a) efectueaza consultatii in vederea stabilirii diagnosticului, a internarii sau a
conduitei terapeutice;
b) efectueaza consultatii interdisciplinare;
c) efectueaza controale periodice programate, fise medicale;
d) elibereaza certificate medicale, retete compensate sau gratuite.
Articolul 56

Sali de tratament

a) preia pacientul si informeaza bolnavul asupra prevederilor regulamentului de
ordine interioara referitor la drepturile si responsabilitatile pacientului;

b) acorda prim ajutor in situatii de urgenta si cheama medicul curant si echipa de
prim ajutor;

c) identifica problemele de ingrijire ale pacientilor si stabileste prioritatile, elaboreaza
si implementeaza planul de ingrijire si evalueaza rezultatele obtinute pe tot
parcursul ingrijirilor;

d) informeaza medicul curant al pacientului asupra starii de sanatate a pacientului
caruia i-a administrat tratamentul prescris de acesta, observa simptomele si
starea pacientului, le inregistreaza in dosarul de ingrijire;

e) pregateste bolnavul si efectueaza tratamentul prescris de catre medic;

f) la nevoie organizeaza transportul pacientului bolnavului si supravegheaza
starea acestuia pe timpul transportului;

g) administreaza medicatia, efectueaza tratamentele, conform prescriptiei
medicale;

h) pregateste echipamentele si materialele necesare tratamentelor si
interventiilor.

Articolul 57

Fisierul asigura, in principal:

a) eliberarea de numere de ordine, programari pentru consultatii,
b) Tntocmirea si pastrarea fiselor de consultatie pentru bolnavii cronici;
c) centralizarea datelor statistice privind morbiditatea din teritoriu si activitatea
ambulatoriului integrat;
d) informarea bolnavilor si altor persoane care se prezinta la ambulatoriul integrat
asupra programului de lucru a cabinetelor medicale de specialitate.
Articolul 58
Compartiment Resurse Umane, Normare, Organizare, Salarizare are urmatoarele
atributii:
a) intocmirea statului de functii, conform structurii aprobate, pentru toate
categoriile de personal;
b) intocmirea normativelor de personal pentru toate locurile de munca si toate
activitatile medicale si nemedicale din spital;
C) asigurarea incadrarii personalului, de toate categoriile, potrivit statului de functii
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d)

h)

y)

z)

Si cuU respectarea nomenclatoarelor de functii si salarizare;

efectuarea controlului prestarii muncii, atat in cadrul programului de lucru, cat
siTn afara acestui timp (garzi, ore suplimentare etc.);

verifica corectitudinea intocmirii graficelor de lucru, pontajelor, semnarea
condicii de prezenta a tuturor salariatilor din spital;

propune managerului spitalului eventualele promovari ale salariatilor,
stabileste si propune, conform legii, spre aprobare, salariile si functiile stabilite
conform legislatiei in vigoare,

asigurarea acordarii drepturilor de salarizare si stabilirea salariilor unice de
incadrare, conform legislatiei in vigoare aplicabila, in care se includ: salarii de
baza, spor de vechime In munca, indemnizatii, cuantum lunar prima de
stabilitate, spor pentru activitatea desfasurata in 3 ture, spor de noapte, spor
pentru activitatea desfasurata in zilele de sambata duminica si sarbatori legale,
garzi, burse, etc, cu respectarea legislatiei in vigoare;

asigurarea efectuarii retinerilor legale din salarii si virarea acestora;

urmarirea realizarii sarcinilor de serviciu si salarizarea conform normativelor in
vigoare;

intocmirea contractelor individuale de munca pentru personalul nou incadrat si
ulterior actele aditionale modificarii vreunui element al contractului individual
de munca;

intocmirea dosarelor cerute de legislatia in vigoare, in vederea pensionarii;
asigurarea intocmirii darilor de seama statistice si economice privitoare la
salarizare;

urmarirea dispozitiilor cu caracter normativ in ceea ce priveste drepturile
salariale ale personalului sisemnalarea organelor de conducere asupra sarcinilor
ce revin unitatii sanitare potrivit acestor dispozitii;

Intocmirea propunerilor de buget pentru anul urmator;

intocmirea deciziilor ce au legatura cu angajarea, promovarea si modificarea
drepturilor salariale;

asigurarea incadrariiin bugetul aprobat la capitolul cheltuieli de personal pentru
perioada curenta;

prezentarea documentelor specifice pentru controlul financiar preventiv;
ntocmeste si transmite situatia personalului angajat al spitalului catre inspectia
muncii prin programul Revisal;

raspunde direct de buna intocmire a dosarelor de personal sisemnarea acestora
de catre titulari;

reactualizeaza anual fisele de post si ori de cate ori este nevoie la solicitarea
sefului ierarhic;

asigura secretariatul comisiilor de concurs pentru ocuparea posturilor vacante
si intocmeste lucrarile privind incadrarea in munca a candidatilor declarati
admisi pe baza proceselor-verbale ale comisiilor, in conformitate cu prevederile
legale;

calculeaza vechimea in specialitate si in munca la incadrare si de cate ori se
impune;

intocmeste si transmite situatiile periodice solicitate de Ministerul Sanatatii,
Consiliul Judetean Cluj, Directia de Sanatate Publica a Judetului Cluj, Casa
Judeteana de Asigurari de Sanatate Cluj, Agentia Nationala de Administrare
Fiscald, etc;

asigura operarea programarilor si efectuarii concediilor de odihna ale
angajatilor;

intocmeste formalitatile in vederea acordarii de concedii de odihna, concedii
fara plata, concedii pentru formare profesionala si tine evidenta acestora;

aa)informeaza noul angajat cu privire la responsabilitatile, drepturile asociate

postului, procedurile si protocoalele utilizate in desfasurarea activitatii sale.

bb) elibereazs, la cerere, adeverinte privitoare la vechimea in muncs;
CC) se preocupa pentru perfectionarea si informarea permanenta privind noutatile

legislative;

dd) gestioneaza completarea atributiilor specifice ale personalului angajat al

spitalului in fisele posturilor individuale, stabilite conform legislatiei in vigoare;
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ee)organizeaza si asigura primirea, circuitul , evidenta si arhivarea documentelor.
Articolul 59
Compartimentul Relatii cu Publicul are urmatoarele atributii:

a) organizeaza si desfasoara activitati de primire, evidentiere si rezolvare a petitiilor
ce le sunt adresate, precum si legalitatea solutiilor si comunicarea acestora in
termenul legal;

b) analizeaza cererile de furnizare a informatiilor publice si dispune cu privire la
caracterul acestora — comunicate din oficiu, furnizabile |la cerere sau exceptate
de la liberul acces - si ia masuri pentru rezolvarea solicitarilor conform normelor
In vigoare si transmite raspunsul catre solicitant, in termenul legal;

c) asigura indeplinirea obligatiei legale de furnizare din oficiu a informatiilor
prevazute de lege, prin afisare in locuri vizibile la sediul unitatii, prin crearea de
inscrisuri care sa cuprinda aceste informatii;

d) analizeaza petitiile inregistrate si dispune cu privire la modul de solutionare, de
redactare a raspunsului, conexare sau clasare, sub coordonarea managerului
spitalului;

e) identifica stirile difuzate de mass-media locala si nationald, care au un impact
negativ asupra activitatii medicale si imaginii spitalului, verifica veridicitatea
informatiilor si asigura, dupa caz, informarea corecta a opiniei publice sau
exprima pozitia spitalului fata de problemele semnalate.

f) inregistreaza petitiile si cererile, precum si raspunsul privind accesul la
informatiile publice intr-un registru distinct.

g) comunica raspunsurile catre petitionari si solicitanti;

h) redacteaza si pune la dispozitie publicului inscrisurile cu informatiile care se
comunica din oficiu, precum si formularele pentru solicitarile de informatii
publice si reclamatiile administrative;

i) pastreaza In mMape separate petitiile si cererile, precum si raspunsurile date
acestora;

j) elaboreaza si implementeaza strategii de comunicare si relatii publice in cadrul
spitalului,

k) se implicain derularea siimplementarea proiectelor spitalului;

l) realizeaza toate solicitarile telefonice, interne siinterurbane, pe baza comenzilor
primite;

m) pastreaza secretul convorbirilor;

n) indeplineste orice alte sarcini de serviciu din partea managerului, cu respectarea
prevederilor legale privind relatiile cu publicul.

Articolul 60

Compartimentul Culte este organizat si functioneaza potrivit Protocolului incheiat
intre Ministerul Sanatatii nr. 7104/23.06.1995 si Patriarhia Romana nr. 4562/21.06.1995.
Activitatea acestuia se exercita de catre preotul incadrat in spital, la capela sau la patul
polnavului. Atributiile acestuia sunt:

a) asigura serviciile religioase conform programului aprobat de eparhia respectiva
cu acordul conducerii spitalului;

b) viziteaza cu regularitate bolnavii din spital

C) asigura serviciile religioase in cazuri de urgenta si administreaza sfintele taine;

d) inregistreaza activitatile pastoral-misionare desfasurate;

e) colaboreaza cu personalul medical pentru a cunoaste starea bolnavilor si
apartenenta religioasa declarata de catre pacienti;

f) acorda asistenta religioasa si salariatilor spitalului la solicitarea acestora;

g) efectueaza Sfanta Liturghie si asistenta religioass;

h) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
compartimentului.

Articolul 61

(1) Compartimentul de Management al Calitatii Serviciilor de Sdnatate este organizat
in conformitate cu prevederile legislatiei in vigoare si are ca principal obiectiv
implementarea la nivelul spitalului a sistemului de management al calitatii serviciilor
de sanatate si sigurantei pacientului..
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(2) Rolul structurii consta in planificarea, organizarea, coordonarea, indrumarea
metodologica si monitorizarea activitatilor privind asigurarea si imbunatatirea
continua a calitatii serviciilor de sanatate si sigurantei pacientului.
(3) Pentru realizarea obiectului sau de activitate, structura de management al calitatii
serviciilor de sanatate desfasoara urmatoarele activitati principale:

a)

b)

J)
k)

)

elaborarea, impreuna cu celelalte structuri din unitatea sanitara, a planului de
management al calitatii serviciilor de sanatate, precum si coordonarea si
monitorizarea implementarii acestuia;

evaluarea periodica a stadiului de implementare a planului de management al
calitatii serviciilor de sanatate si a nivelului de conformitate cu standardele si cu
cerintele de monitorizare post-acreditare, adoptate de catre ANMCS,;
informarea periodica a conducerii si a personalului din cadrul unitatii sanitare cu
privire la nivelul de implementare a planului de management al calitatii
serviciilor de sanatate si, dupa caz, actualizarea acestuia;

coordonarea si monitorizarea elaborarii de catre structurile de la nivelul unitatii
sanitare a documentelor calitatii;

asigurarea instruirii si informarii personalului din cadrul unitatii sanitare cu
privire la organizarea si implementarea sistemului de management al calitatii
serviciilor de sanatate si sigurantei pacientului;

masurarea si evaluarea calitatii serviciilor furnizate de catre unitatea sanitara,
inclusiv investigarea nivelului de satisfactie a pacientilor,;

coordonarea si controlul activitatii de colectare si de raportare, conform
legislatiei in vigoare, a datelor si documentelor necesare in procesul de
implementare a sistemului de management al calitatii serviciilor de sanatate si
sigurantei pacientului;

coordonarea si controlul activitatii de analiza, evaluare si raportare a indicatorilor
de monitorizare a conformitatii la cerintele standardelor ANMCS;
monitorizarea, centralizarea, analiza si raportarea catre ANMCS a situatiilor
legate de producerea evenimentelor adverse asociate asistentei medicale,
precum si a altor informatii necesare pregatirii evaluarii unitatii sanitare sau
monitorizarii nivelului de conformitate cu standardele ANMCS;

coordonarea si participarea, alaturi de alte structuri din unitatea sanitara, la
desfasurarea activitatilor de audit clinic;

indrumarea responsabililor de riscuri de la nivelul structurilor din unitatea
sanitara in activitatea de identificare si de management al riscurilor,

asigurarea consilierii conduceriiin domeniul managementului calitatii serviciilor
de sanatate si sigurantei pacientului si participarea la elaborarea si
implementarea politicii de calitate a serviciilor de sanatate la nivelul unitatii
sanitare;

m) elaborarea si naintarea catre conducerea unitatii sanitare a rapoartelor

n)

periodice continand propuneri si recomandari ca urmare a activitatilor
desfasurate si a rezultatelor obtinute;

monitorizarea elaborarii, implementarii si evaluarii eficacitatii si/sau eficientei
procedurilor si protocoalelor de bune practici clinice si manageriale.

Articolul 62
Compartimentul juridic are urmatoarele atributii:

a)

b)
c)

d)

avizeaza, la cererea conducerii, actele care pot angaja raspunderea patrimoniala
a spitalului, precum si orice alte acte care produc efecte juridice;

participa la negocierea si incheierea contractelor;

reprezinta si apara interesele spitalului in fata organelor administratiei de stat, a
instantelor judecatoresti si a altor organe cu caracter jurisdictional, precum si in
cadrul oricarei proceduri prevazute de lege, in baza delegatiei date de
conducerea spitalului;

urmareste aparitia actelor normative si semnaleaza organele de conducere si
serviciilor interesate atributiile ce le revin din acestea;

apara interesele institutiei In fata instantelor de judecatd, autoritatilor de control
siin relatiile cu terti persoane fizice sau juridice;

verifica si avizeaza din punct de vedere al legalitatii, dispozitiile cu caracter
normativ si semnaleaza conducerii asupra sarcinilor ce revin unitatii;
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)

asigura legalitatea masurilor si actelor ce urmeaza sa se incheie de catre
conducerea unitatii;

asigura consultanta de specialitate conducatorului institutiei si sefilor de
structuri privind modul de aplicare a actelor normative specifice;

raspunde de primirea citatiilor, a titlurilor executorii;

avizeaza din punct de vedere juridic legalitatea contractelor;

consiliaza, la cerere, pe sefii de sectii, servicii, compartimente privind actele
normative care au legatura cu activitatea desfasurata in spital;

face parte din comisiile de licitatie, la solicitarea conducerij,

M) se ocupa cu investirea cu formula executorie si punerea In executare a

sentintelor definitive obtinute in urma actiunilor in justitie depuse;

n) intocmeste documentatia necesara constituirii de parte civila in cauzele penale
in care spitalul este citat ca institutie;

0) colaboreaza in vederea recuperarii cheltuielilor de spitalizare acordate
cetatenilor straini cu ambasade si consulate ale tarilor cu care nu exista tratate
de colaborare incheiate pe linie de asistenta medicala intre state,

p) participa la elaborarea Regulamentului de Organizare si Functionare si a
Regulamentului Intern, in care se stabilesc atributiile structurilor medico-
administrative si masurile ce se impun in vederea asigurarii disciplinei muncii,

Q) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
compartimentului.

Articolul 63

Compartimentul Securitatea muncii, Prevenirea, Stingerea incendiilor, Protectie civila
si Situatii de urgenta constituit in cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-
Napoca in baza Legii securitatii si sanatatii in munca nr. 319/2006, cu modificarile si
completarile ulterioare, are urmatoarele atributii:

a)

b)

identificarea pericolelor si evaluarea riscurilor pentru fiecare componenta a
sistemului de munca, respectiv executant, sarcind de munca, mijloace de
muncda/echipamente de munca si mediul de munca pe locuri de munca/posturi
de lucru:
verificarea insusirii si aplicarii de catre toti lucratorii a masurilor prevazute in
planul de prevenire si protectie, a instructiunilor proprii, precum si a atributiilor
si responsabilitatilor ce le revin In domeniul securitatii si sanatatii in munca
stabilite prin fisa postului;
intocmirea unui necesar de documentatii cu caracter tehnic de informare si
instruire a lucratorilor in domeniul securitatii si sanatatii in munca;
elaborarea tematicii pentru toate fazele de instruire, stabilirea, iIn scris, a
periodicitatii instruirii adecvate pentru fiecare loc de munca in instructiunile
proprii, asigurarea informarii si instruirii lucratorilor in domeniul securitatii si
sanatatii In munca si verificarea insusirii si aplicarii de catre lucratori a
informatiilor primite,
elaborarea programului de instruire-testare la nivelul unitatii
asigurarea intocmirii planului de actiune in caz de pericol grav si iminent,
conform prevederilor Articolul 101-107 din HG 1425/2006, si asigurarea ca toti
lucratorii sa fie instruiti pentru aplicarea lui;
evidenta zonelor cu risc ridicat si specific prevazute la Articolul 101-107 din HG
1425/2006;
stabilirea zonelor care necesita semnalizare de securitate si sanatate in munca,
stabilirea tipului de semnalizare necesar si amplasarea conform prevederilor
Hotararii Guvernului nr. 971/2006 privind cerintele minime pentru semnalizarea
de securitate si/sau sanatate la locul de muncsg;
evidenta meseriilor si a profesiilor prevazute de legislatia specifica, pentru care
este necesara autorizarea exercitarii lor:
l.evidenta posturilor de lucru care necesita examene medicale suplimentare;
il.evidenta posturilor de lucru care, la recomandarea medicului de medicina
muncii, necesita testarea aptitudinilor si/sau control psihologic periodic;
iii.monitorizarea functionarii sistemelor si dispozitivelor de protectie, a
aparaturii de masura si control, precum si a instalatiilor de ventilare sau a
altor instalatii pentru controlul noxelor in mediul de munca;
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verificarea starii de functionare a sistemelor de alarmare, avertizare, semnalizare
de urgenta, precum si a sistemelor de sigurantg;

efectuarea controalelor interne la locurile de munca, cu informarea, in scris, a
angajatorului asupra deficientelor constatate si asupra masurilor propuse
pentru remedierea acestora;

intocmirea rapoartelor si/sau a listelor prevazute de hotararile Guvernului emise
in temeiul Legii nr. 319/2006, inclusiv cele referitoare la azbest, vibratii, zgomot si
santiere temporare si mobile,

m) evidenta echipamentelor de munca si urmarirea ca verificarile periodice si, daca

este cazul, incercarile periodice ale echipamentelor de munca sa fie efectuate
de persoane competente, conform prevederilor din Hotararea Guvernului nr.
1146/2006 privind cerintele minime de securitate si sanatate pentru utilizarea in
munca de catre lucratori a echipamentelor de munca;

identificarea echipamentelor individuale de protectie necesare pentru posturile
de lucru din spital si intocmirea necesarului de dotare a lucratorilor cu
echipament individual de protectie, conform prevederilor Hotararii Guvernului
nr.1048/2006 privind cerintele minime de securitate si sanatate pentru utilizarea
de catre lucratori a echipamentelor individuale de protectie la locul de munca;
urmarirea intretinerii, manipularii si depozitarii adecvate a echipamentelor
individuale de protectie si a inlocuirii lor la termenele stabilite, precum si in
celelalte situatii prevazute de Hotararea Guvernului nr. 1048/2006:

participarea la cercetarea evenimentelor conform competentelor prevazute in
prevederile legale In vigoare;

intocmirea evidentelor conform competentelor prevazute in prevederile legale
In vigoare;

elaborarea rapoartelor privind accidentele de munca suferite de lucratorii din
spital, in conformitate cu prevederile legale in vigoare;

urmarirea realizarii masurilor dispuse de catre inspectorii de munca, cu prilejul
vizitelor de control si al cercetarii evenimentelor:

t) elaboreaza programele de optimizare a capacitatii de aparare mpotriva
incendiilor in domeniul de activitate al unitatii;

u) propunerea de reglementari tehnice si organizatorice a activitatii de aparare
impotriva incendiilor in domeniul specific;

V) controleaza modul de aplicare a prevederilor legale pentru apararea impotriva
incendiilor, in cadrul unitatii;

W) elaboreaza si supune spre analiza conducatorului institutiei, dupa caz, raportul
anual de evaluare a nivelului de aparare impotriva incendiilor din domeniul de
activitate;

X) analizeaza anual,daca este cazul, respectarea incadrariiin criteriile de constituire
a serviciilor de urgenta private din spital, dotarea cu mijloace de aparare
Tmpotriva incendiilor si face propuneri de optimizare a acestora;

y) elaboreaza si inainteaza spre aprobare programe de informare si educatie
specifica.

Articolul 64

Serviciul Statistica, Evaluare si Informatica Medicala are urmatoarele atributi:

a)

b)
c)
d)
e)

f)

este responsabil pentru operarea in baza de date a spitalului, verificarea si
codificarea informatiilor medicale;

verifica datele de raportare cu evidentele primare si centralizatoare;

colecteaza zilnic foile de observatii pentru pacientii externati;

centralizeaza lunar sau ori de cate ori este nevoie datele operate;

efectueaza situatiile statistice lunare;,

efectueaza calculele de costuri la foile de observatii cu plata, solicitate de
organele de politie, procuratura sau judecatorie, sau solicitate de consilierul
juridic al unitatii

colaboreaza cu sectiile cu paturi si cu celelalte compartimente functionale ale
spitalului in vederea realizarii atributiilor corect si in timp util;

respecta confidentialitatea datelor;

raspunde de substratul “hard” al bunului mers al compartimentului;

se perfectioneaza si informeaza permanent privind noutatile administrative;
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k)

)

atrage atentia conducerii spitalului ori de cate ori apar probleme in aceasta
directie.

organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
compartimentului.

Articolul 65
Serviciul Administrativ are urmatoarele atributii:

a)
b)

)

raspunde de activitatea administrativa din spital;

urmareste valabilitatea tuturor autorizatiilor privind functionarea spitalului;
intocmeste darile de seama privind aprovizionarea spitalului, utilizarea
mijloacelor de transport;

tine evidenta foilor zilnice de parcurs;

asigura dotarea cu echipamente de protectie a salariatilor unitatii;

asigura materiale de curatenie si dezinfectie pentru personalul din subordine;
intocmeste situatiile statistice solicitate de conducerea unitatii;

asigurarea intretinerea curateniei in incinta spitalului si spatiile administrativ-
gospodaresti, organizarea si supravegherea acestora, pastrarea curateniei in
exteriorul spitalului.

raspunde, impreuna cu Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale, de tinerea sub control a infectiilor asociate asistentei
medicale colaborand cu medicul epidemiolog;

raspunde de conditiile hoteliere in spital, sesizand la timp neregulile si luand
masurile corespunzatoare;,

are in subordine: compartimentele: tehnic, personal de deservire, activitati de
intretinere cladiri, instalatii apa, lumina si incalzire, deservire posturi fixe tehnice,
blocul alimentar si spalatoria;

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

m) verifica efectuarea controlului medical periodic al angajatilor din subordine;

n)
o)

P)

asigura respectarea normelor igienico-sanitare;

asigura respectarea normele de securitate sisanatate in munca si a celor privind
situatiile de urgents;

organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor.

Articolul 66
Compartimentul tehnic are in principal urmatoarele atributii:

a)

b)

analizeaza dotarea unitatii, starea cladirilor si face propuneri pentru realizarea de
investitii, de reparatii capitale sau de reparatii curente;

ajuta la intocmirea documentatiei necesara pentru organizarea de licitatii in
vederea elaborarii proiectelor tehnice, precum si pentru lucrarile de executie de
reparatii curente, capitale si de investitii;

C) urmareste executarea — cantitativ si calitativ, conform documentatiei tehnice, a
lucrarilor de reparatii curente, capitale si de investitii,

d) asigura buna intretinere a cladirilor, aparatelor, instalatiilor si utilajelor;

e) stabileste cauzele degradarii sau distrugerii constructiilor, instalatiilor sau
utilajelor si propune masuri corespunzatoare;

f) organizeaza, prin formatia de intretinere si reparatii a spitalului, executarea de
reparatii curente la cladirile, instalatiile si utilajele din spital;

g) stabileste necesarul de materiale si piese de schimb necesare intretinerii si
repararii cladirilor si instalatiilor;

h) asigurarea masurilor necesare intretinerii si utilizarii inventarului administrativ-
gospodaresc in conditii de eficienta maxima;

i) organizeaza evidenta analitica a mijloacelor fixe si obiectelor de inventar pe
gestiuni, in conformitate cu actele normative in vigoare;

j) organizarea si asigurarea primirii, circuitului, pastrarii  si evidentei
corespondentei;

k) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
compartimentului;

Articolul 67

Personal de deservire are in principal urmatoarele atributii:
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permite accesul salariatilor spitalului sau ambulatoriului integrat numai Ia
punctele de control

permite accesul in spital al vizitatorilor numai in intervalul orar stabilit de
conducerea spitalului cu respectarea urmatoarelor conditii: accesul se face in
baza documentului de identitate si a inscrierii in registrul special al vizitatorilor ;
accesul se permite numai persoanelor cu tinuta decenta; accesul se permite
numai prin intrarea stabilita de conducerea spitalului

C) permite accesul in permanenta urgentelor medicale, atat pe timpul zilei cat si al
noptii, permite iesirea din spital pe timpul noptii a pacientilor

d) nu permite accesul pe timpul noptii a persoanelor din afara spitalului

€e) nu permite stationarea si plimbarea pe timpul noptii In Mod nejustificat a
pacientilor pe holurile spitalului;

f) inchide toate usile de acces in spital incepand cu ora 21:00;

g) respecta regulile impuse de managerul spitalului In perioada de carantina (de
limitare sau de interzicere a accesului vizitatorilor in spital, document de
identitate si/sau legitimatie de serviciu

h) permite accesul reprezentantilor mass-media numai pe baza de legitimatie de
acreditare In specialitate si a documentului de identitate, precum si cu acordul
managerului spitalului.

Articolul 68

Activitate de Intretinere cladiri, instalatii apa, lumina si incalzire

Formatia de muncitori raspunde de exploatarea corecta si de reparatiile instalatiilor
termice, sanitare, electrice din cadrul spitalului, a grupurilor electrogene, si are, in
principal, urmatoarele atributii:

a)
b)

executa lucrari de intretinere a instalatiilor de uz curent;

urmareste efectuarea de reparatii conform graficului, verificand calitativ si
cantitativ lucrarile executate de salariatii din serviciu sau de terti;

asigura buna intretinere a aparatelor, instalatiilor si utilajelor;

efectueaza montarea instalatiilor si utilajelor din spital in conformitate

cu metodologia si competentele stabilite;

efectueaza reparatii periodic la instalatiile termice, pentru desfasurarea
activitatii in conditii optime;

Articolul 69
Deservire posturi fixe tehnice au in principal urmatoarele atributii:

a)

b)

urmareste si participa la efectuarea reparatiilor planificate sau accidentale si se
anunta ISCIR Tn legatura cu efectuarea acestora, asigurand cadrul legal de
executie si receptie a acestor lucrarij,

doteaza fiecare centrala termica cu instructiuni specifice privind exploatarea in
conditii normale, precum si masuri in caz de avarii; se Ingrijeste de pastrarea si
reactualizarea documentatiei tehnice referitoare la cazan si instalatiile din
centrala termica;

supravegheaza focul, nivelul apei si presiunea la cazane, facand manevrele
necesare;

supravegheaza instalatia de preparare a apei calde menajere facand manevrele
necesare pentru mentinerea temperaturii apei conform prescriptiei ;
supravegheaza si se regleaza instalatia de incalzire si ventilatie,

urmareste respectarea regimului chimic al apei utilizate in cadrul centralei
termice;

verifica functionarea corecta a cazanelor si utilajelor, a vanelor de amestec, a
distribuitoarelor si robinetelor de pe traseu, la parametrii setati, potrivit
prescriptiilor tehnice de exploatare;

in cazul aparitiei unor defectiuni care pun in pericol functionarea cazanelor sau
instalatiilor, se iau Mmasuri pentru limitarea pericolelor prin oprirea imediata si
izolarea in conditii de siguranta a cazanelor,

se asigura asistenta tehnica firmelor specializate care executa lucrari de
interventie la centrala termics;

executa lucrari de intretinere a utilajelor si instalatiilor din centrala termica, in
conformitate cu instructiunile de lucru primite ierarhic;

asigura ca utilizarea instalatiei/echipamentului se face numai de catre
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personalul de deservire autorizat/instruit in exploatarea
instalatiilor/echipamentelor; intern, in conformitate cu prevederile prescriptiilor
tehnice aplicabile Si ale instructiunilor de exploatare ale
instalatiilor/echipamentelor;

intocmeste planul anual de verificari si incercari pentru autorizarea recipientelor
sub presiune, urmareste pastrarea corespunzatoare a autorizatiilor de
functionare .S.C.ILR. a tuturor documentelor ce tin de evidentele inspectoratului
de stat pentru recipiente sub presiune si ascensoare,

asigura pregatirea cazanelor, ascensoarelor si aparatelor sub presiune in vederea
efectuarii de catre I.S.C.LLR. a verificarilor si incercarilor si raspunde de efectuarea
acestora in termenele prescrise;

efectueaza reviziile si incercarile de presiune in vederea autorizarii functionarii
sau periodic la scadenta, la recipientele pentru care ii revine aceasta sarcina
conform prescriptiilor .S.C.LR;

colaboreaza cu celelalte compartimente din spital in vederea aplicarii si
respectarii prevederilor I.S.C.LLR,; se instiinteaza din timp conducerea unitatii de
oprirea pentru reparatii a unui cazan sau in caz de avarie, imediat;

urmareste aplicarea tuturor normelor de protectie a muncii, a normelor P.S.I.
specifice locului de munca pentru punctele Centrala Termica Caldura, Centrala
Termica Abur, se asigura pastrarea in permanenta stare de interventie a tuturor
dotarilor P.S.I. de |la aceste puncte;

g) asigura legatura permanenta cu echipele de service ale echipamentelor din
centrala termica, ascensoare si aparate sub presiune;

r) asigura curatenia in curtea unitatii (parcari, alei, spatiu verde) si igienizarea
spatiilor;

s) gestioneaza optim deseurile periculoase, deseurile reciclabile si deseurile
menajere de pe sectiile si compartimentele spitalului si sunt duse la locul de
depozitare ;

t) indeparteaza zapada de pe caile de acces;

u) asigura transportul bolnavilor, pentru investigatii si tratament, la diverse unitati
sanitare, la solicitarea medicilor din spital;

V) asigura transportul probelor biologice de la punctul de recoltare de pe strada
Motilor la Laboratorul de analize medicale de pe strada luliu Moldovan;

W) asigura transportul diverselor materiale de intretinere si reparatii;

X) efectueaza transportul legumelor, fructelor si zarzavaturilor de la piata;

y) efectueaza transportul corespondentei cu diverse institutii si agenti economici;

z) respecta normele de tehnica securitatii muncii si de prevenire si stingere a
incendiilor, atat cele generale cat si cele specifice locului de munca.

Articolul 70
Blocul alimentar are in principal urmatoarele atributii:

a) primirea alimentelor de la magazia unitatii se face pe baza listei zilnice de
alimente, verificandu-se cantitatea corecta si calitatea alimentelor,

b) prelucrarea materiilor prime si produselor finite pe mese diferite in functie de
tipul produselor,

C) pregatirea si eliberarea preparatelor culinare se va face numai in prezenta
asistentei dieteticiene, consemnandu-se orice aspecte constatate intr-un
registru special;

d) pastrarea timp de 48 ore a unei probe din fiecare fel de mancare gatita, in
recipiente perfect curatate, prevazute cu capac, avand inscrise in exterior pe o
eticheta continutul si data prepararii si depozitate intr-un spatiu frigorific;

e) distribuirea hranei se face pe baza situatiei zilnice intocmite de asistentele sefe
din sectiile cu paturi cuprinzand numarul de pacienti existenti pe regimuri,
numarul medicilor de garda;

f) efectuarea curateniei zilnice in toate incaperile, dezinfectia suprafetelor si a
utilajelor, depozitarea lor conform normelor;

g) efectuarea examenelor medicale periodice pentru tot personalul blocului
alimentar;

h) folosirea echipamentului de protectie in timpul programului de lucru, atentie

deosebita pentru igiena personala;
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i) efectuarea controlului medical periodic al angajatilor,;

j) respectarea normelor igienico-sanitare;

k) respectarea normelor de protectia muncii

l) respectarea normelor de prevenire si combatere a incendiilor.

M) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor;

Articolul 71
Spalatoria are in principal urmatoarele atributii:

a) primirea lenjeriei murdare de la sursa;

b) sortarea lenjeriei murdare care se face in zona murdara a spalatoriei pe diverse
tipuri de articole;

C) utilizarea echipamentului de protectie de catre personalul care sorteaza lenjeria;

d) expedierea lenjeriei murdare catre firma responsabila cu spalarea acesteig;

e) preluarea lenjeriei curate de la firma responsabila cu spalarea acesteig;

f) depozitarea lenjeriei curate in spatii special amenajate in zona curats;

g) distribuirea lenjeriei curate catre sectii;

h) respectarea normelor igienico-sanitare;

i) respectarea normelor de prevenire si combatere a incendiilor;

J) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor.

Articolul 72
Serviciul Financiar-Contabilitate are in principal urmatoarele atributii:

a) organizarea contabilitatii conform prevederilor legale si asigurarea efectuarii
corecte si la timp a inregistrarilor;

b) organizarea analizei periodice a utilizarii bunurilor materiale si luarea masurilor
necesare impreuna cu celelalte servicii din spital in ceea ce priveste stocurile
disponibile, supranormative, fara miscare sau cu miscare lentg;

C) asigurarea intocmirii la timp si in conformitate cu dispozitiile legale a darilor de
seama financiar-contabile;

d) exercitarea controlului financiar-preventiv in conformitate cu dispozitiile legale;

e) asigurarea intocmirii, circulatiei si pastrarea documentelor justificative care stau
la baza inregistrarilor in contabilitate;

f) organizarea evidentei tehnico-operative si gestionare, asigurarea tinerii lor
corecte si la zj;

g) organizarea inventarierii periodice a mijloacelor materiale si regularizarea
diferentelor constatate;

h) asigurarea indeplinirii conditiilor legale privind angajarea gestionarilor,
constituirea si retinerea garantiilor materiale;

i) asigurarea masurilor de pastrare, manipulare si folosire a formularelor cu regim
special;

J) Intocmirea studiilor privind Tmbunatatirea activitatii economice din spital si
propunerea de masuri corespunzatoare;

k) intocmirea studiilor privind costuri comparative pe diversi indicatori: zi de
spitalizare, pat efectiv, pat ocupat, bolnav, etc., comparativ pe sectiile din spital,
analiza cauzelor care determina diferente si propunersj,

) analiza si pregatirea din punct de vedere financiar a evaluarii eficientei utilizari
mijloacelor materiale si banesti puse la dispozitia unitatii, luarea masurilor
necesare pentru evitarea cheltuielilor neeconomicoase si inoportune,

m) intocmirea proiectelor bugetului de venituri si cheltuieli si urmarirea incadrarii
n bugetul aprobat pentru perioada curentg;

n) asigurarea efectuarii corecte si in conformitate cu dispozitiile legale a
operatiunilor de incasari si plati in numerar;

0) Intocmirea documentelor de acceptare sau de refuz a platii

p) verificarea documentelor justificative de cheltuieli sub aspectul formei,
continutului, legalitatii si oportunitatii operatiunii;

q) luarea masurilor necesare pentru asigurarea integritatii avutului unitatii si
pentru recuperarea pagubelor produse;

r) intocmirea formelor de recuperare a sumelor care au fost eventual gresit platite;,

S) raspunde de realizarea indicatorilor financiari-contabili, atragand din timp
atentia asupra unor nereguli;

t) colaboreaza cu serviciul de achizitii publice, director medical, juridic;
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u) atrage atentia conducerii spitalului ori de cate ori situatia financiara o impune;
V) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor.
Articolul 73
Serviciul Achizitii Publice, Aprovizionare, Transport are urmatoarele atributii:

a) Intocmirea si urmarirea respectarii planului de achizitii publice si contractari;

b) intocmirea propunerilor de buget pentru perioada urmatoare, pe baza
planurilor de aprovizionare si a ofertelor;

C) urmarirea incadrarii in bugetul aprobat pentru perioada curenta la capitolul
cheltuieli materiale;

d) efectuarea selectiilor de oferte in vederea achizitilor sau intocmirea
documentatiei de licitatie atunci cand este cazul,

e) intocmirea notelor de comenzi pe baza planului de aprovizionare si a proceselor
verbale de selectii oferte in vederea aprovizionarii

f) incheierea contractelor de prestari servicii cu furnizorii;

g) prezentarea documentelor specifice pentru controlul financiar preventiv;

h) supravegheaza si raspunde de buna aprovizionare cu medicamente, materiale
sanitare, dezinfectanti, etc. impreuna cu directorul medical,

i) urmareste gradul de realizare a planului de investitii,

J) asigura evidenta detaliata si toate informatiile privind angajamentele legale
incheiate;

k) supravegheaza ascensoarele pentru a nu se depasi sarcina maxima si numarul
de persoane, se ingrijeste si raspunde de buna functionare a lifturilor, iar in caz
de defectiuni, se opreste ascensorul, se anunta responsabilul ISCIR pe spital
despre eventualele deranjamente;

[) urmareste si participa la efectuarea reparatiilor planificate sau accidentale si se
anunta ISCIR in legatura cu efectuarea acestora, asigurand cadrul legal de
executie si receptie a acestor lucrarij;

m) asigura transportul bolnavilor, pentru investigatii si tratament, la diverse unitati
sanitare, la solicitarea medicilor din spital,

n) asigura transportul probelor biologice de la punctul de recoltare de pe strada
Motilor la Laboratorul de analize medicale de pe strada luliu Moldovan;

0) asigura transportul diverselor materiale de intretinere si reparatii;

p) efectueaza transportul legumelor, fructelor si zarzavaturilor de la piata;

q) efectueaza transportul corespondentei cu diverse institutii si agenti economici

r) organizeaza si asigura primirea, circuitul, evidenta si arhivarea documentelor
serviciului.

CAPITOLUL VI CONSILII, COMITETE, COMISII, ALTE STRUCTURI CU ACTIVITATE
TEMPORARA SAU PERMANENTA

Articolul 74
In cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj — Napoca, conform prevederilor legale,
functioneaza urmatoarele consilii: consiliul medical; consiliul etic; consiliul stiintific.
Articolul 75
Consiliul medical
(1) Cadrul legislativ. Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,
republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, Ordinul ministerului sanatatii
publice nr. 863/2004 pentru aprobarea atributiilor sicompetentelor consiliului medical
al spitalelor;
(2) Tn cadrul spitalului functioneazd un consiliu medical al carui presedinte este
directorul medical.
(3) Componenta: director medical, sefii de sectii, de laboratoare, farmacistul sef, asistent
medical sef, secretar.
(4) Atributiile consiliului medical sunt stabilite prin Ordinul ministerului sanatatii
publice nr. 863/2004, astfel:

a) evalueaza necesarul de servicii medicale al populatiei deservite de spital si face
propuneri pentru elaborarea: planului de dezvoltare a spitalului, pe perioada
mandatului, planului anual de furnizare de servicii medicale al spitalului,
planului anual de achizitii publice, cu privire la achizitia de aparatura si

echipamente medicale, medicamente si materiale sanitare;
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P)

o)

face propuneri Comitetului Director in vederea elaborarii bugetului de venituri
si cheltuieli al spitalului;
participa la elaborarea regulamentului de organizare si functionare si a
regulamentului intern ale spitalului;
desfasoara activitate de evaluare si monitorizare a calitatii si eficientei
activitatilor medicale desfasurate in spital, inclusiv:
l.evalueaza satisfactia pacientilor care beneficiaza de servicii in cadrul
spitalului sau in ambulatoriul de specialitate integrat al acestuia;
il.monitorizeaza principalii indicatori de performanta in activitatea medicalg;
ili.supravegheaza, previne si limiteaza infectiile asociate asistentei medicale.
stabileste reguli privind activitatea profesionala, protocoalele de practica
medicala la nivelul spitalului si raspunde de aplicarea si respectarea acestora;
elaboreaza planul anual de imbunatatire a calitatii serviciilor medicale furnizate
de spital, pe care il supune spre aprobare managerului;
fnainteaza managerului propuneri cu caracter organizatoric pentru
Tmbunatatirea activitatilor medicale desfasurate la nivelul spitalului;
evalueaza necesarul de personal medical al fiecadrei sectii/laborator si face
propuneri comitetului director pentru elaborarea strategiei de personal a
spitalului;
evalueaza necesarul liniilor de garda si face propuneri managerului cu privire la
structura si numarul acestora la nivelul spitalului, dupa caz;
participa la stabilirea fiselor posturilor personalului medical angajat,
fnainteaza managerului propuneri pentru elaborarea planului de formare si
perfectionare continua a personalului medico-sanitar;
face propuneri si monitorizeaza desfasurarea activitatilor de educatie si
cercetare medicala desfasurate la nivelul spitalului, in colaborare cu institutiile
acreditate;
reprezinta spitalul in relatiile cu organizatii profesionale din tara si din strainatate
si faciliteaza accesul personalului medical la informatii medicale de ultima org;
asigura respectarea normelor de etica profesionala si deontologie medicala la
nivelul spitalului, colaborand cu Colegiul Medicilor din Romania;
raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea
activitatilor medicale desfasurate in spital, in conformitate cu legislatia n
vigoare;
analizeaza si ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de
exemplu, cazuri foarte complicate care necesita o durata de spitalizare mult
prelungita, morti subite etc.);
participa, alaturi de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de
dezastre, epidemii si in alte situatii speciale;
stabileste coordonatele principale privind consumul medicamentelor la nivelul
spitalului, In vederea unei utilizari judicioase a fondurilor spitalului, prevenirii
polipragmaziei si a rezistentei la medicamente;,
supervizeaza respectarea prevederilor in vigoare, referitoare la documentatia
medicala a pacientilor tratati, asigurarea confidentialitatii datelor medicale,
constituirea arhivei spitalului;
avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitati de
cercetare medicala, in conditiile legii;
analizeaza si solutioneaza sugestiile, sesizarile si reclamatiile pacientilor tratati in
spital, referitoare la activitatea medicala a spitalului;
elaboreaza raportul anual de activitate medicala a spitalului, in conformitate cu
legislatia in vigoare.

(5) Activitatile de la lit. a) — g) sunt desfasurate in colaborare cu nucleul de calitate, si cu
Compartimentul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale de la nivelul
spitalului.

Articolul 76

Consiliul etic

(1) Cadru legislativ: Ordinul ministrului sanatatii nr. 1502/2016 pentru aprobarea
componentei si a atributiilor consiliului etic ce functioneaza in cadrul spitalelor.
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(2) Consiliul etic este desemnat de catre manager prin decizie de constituire, se
intocmesc declaratiile individuale si este format din 7 membri, cu urmatoarea
reprezentare:

a) unreprezentant alesal corpului medical al spitalului, din personalul cu integrare
clinica;

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

C) 2 reprezentantialesi ai asistentilor medicali din spital (este incompatibil cu rolul
de asistent sef al spitalului);

d) un reprezentant ales al asociatiilor de pacienti.

(3) Consiliul etic este condus de un presedinte ales prin vot secret dintre memobrii
acestuia.

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

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

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

a) promoveaza 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
siimplementarea masurilor de preventie a acestora la nivelul spitalului;

c) 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 savarsite de catre pacienti sau personalul medical asupra personalului
medico-sanitar si auxiliar, prevazute in legislatia specifica, nerespectarea
demnitatii umane;

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

f) sesizeaza organele 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;

g) sesizeaza Colegiul Medicilor ori de cate ori considera ca aspectele unei spete pot
face obiectul unei situatii de malpraxis;

h) asigurainformarea manageruluisia Compartimentului de integritate din cadrul
Ministerului Sanatatii privind continutul avizului etic. Managerul poarta
raspunderea punerii in aplicare a solutiilor stabilite de avizul etic;

i) Tntocmeste continutul comunicarilor adresate petentilor, ca raspuns la sesizarile
acestorg;

j) emite hotarari cu caracter general ce vizeaza spitalul;

k) aproba continutul rapoartelor intocmite semestrial si anual de secretarul
consiliului etic;

[) analizeaza rezultatele implementarii mecanismului de feedback al pacientului;

m) analizeaza si avizeaza regulamentul intern al spitalului si face propuneri pentru
Tmbunatatirea acestuia;

n) analizeaza din punctul de vedere al vulnerabilitatilor etice si de integritate si al
respectarii drepturilor pacientilor si ofera un aviz consultativ consilierului si /sau
comisiei de etica din cadrul spitalului, pentru fiecare studiu clinic desfasurat in
cadrul spitalului;

o) ofera, la cerere, consiliere de etica pacientilor, apartinatorilor, personalului
medico-sanitar si auxiliar.
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(8) 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 solutionarea
spetei prezentate.

(9) Modul de lucru: Consiliul etic se intruneste lunar sau ori de cate ori apar noi sesizari
ce necesita analiza de urgents, la convocarea managerului, a presedintelui consiliului
sau a cel putin 4 dintre membrii acestuia. Sedintele sunt conduse de catre presedinte
sau, in lipsa acestuia, de catre persoana (presedinte de sedinta) decisa prin votul secret
al membrilor prezenti. Cvorumul sedintelor se asigura prin prezenta a cel putin 5dintre
membrii consiliului etic, inclusiv presedintele de sedinta. Prezenta memobrilor la
sedintele consiliului etic se confirma secretarului cu cel putin o zi inainte de sedinta. In
cazul absentei unuia dintre mempbrii consiliului, secretarul solicita prezenta membrului
supleant respectiv. Deciziile se adopta prin vot secret, cu majoritate simpla. In cazul in
care in urma votului membrilor consiliului etic se Inregistreaza o situatie de paritate,
votul presedintelui este decisiv. Exprimarea votului se poate face "pentru" sau
"ITmpotriva" variantelor de decizii propuse in cadrul sedintei consiliului etic. Se
Intocmeste un proces-verbal de sedinta.

Articolul 77

Consiliul stiintific

(1) Componenta si atributiile consiliului stiintific se stabilesc prin decizie interna a
managerului.

(2) Componenta consiliului stiintific:

a) presedinte;

b) membri: medicii sefi sectii si terapie intensiva, medic sef laborator analize
medicale, medic sef ambulatoriul integrat, asistent medical sef,

C) secretar.

(3) Atributiile consiliului stiintific sunt urmatoarele:

a) dezbate problemele importante privind activitatea de cercetare stiintifica din
cadrul structurilor de cercetare ale spitalului;

b) coordoneaza activitatea nucleelor de cercetare existente in structura spitalului;

c) asigura planificarea strategica in domeniul de componenta, definind obiectivele
strategice ale cercetarii stiintifice medicale din spital;

d) aplica, monitorizeaza si evalueaza politicile necesare realizarii obiectivelor
nationale privind cercetarea stiintifica medicalg;

e) asigura implicarea colectivelor cu activitate de cercetare medicala in cresterea
vizibilitatii stiintifice si implicit medicale a spitalului;

f) fundamenteaza, elaboreaza si actualizeaza anual a politicilor si strategiilor in
domeniul cercetarii stiintifice medicale din cadrul sectiilor clinice ale spitalului;

g) asigura dezvoltarea resursei umane inalt performante a spitalului si promovarea
cercetarii de excelenta in domeniile medicale prioritare la nivel european;

h) identifica si atrage resursele de finantare interne si externe.

Articolul 78

Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale

(1) Cadru legislativ: Ordinul ministrului sanatatii nr. 1101/2016 privind aprobarea
Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei
medicale in unitatile sanitare, actualizat;

(2) Scop: Prevenirea, supravegherea, prevenirea si limitarea infectiilor asociate
asistentei medicale.

(3) Componenta: seful compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistenteli
medicale, medicul responsabil de politica de utilizare a antibioticelor, directorul
medical, farmacistul, medicul de laborator, toti sefii de sectie, asistent medical sef spital.
Comitetul este condus de seful serviciului/coordonatorul compartimentului de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si are obligatia de a se intalni
trimestrial sau la nevoie pentru analiza situatiei si elaborarea de propuneri catre
comitetul director.

(4) Atributii:

a) elaboreaza si inainteaza spre aprobare comitetului director planul anual de
activitate pentru supravegherea si controlul infectiilor asociate asistentei
medicale;

b) monitorizeaza conditiile de implementare in activitate a prevederilor planului
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k)

)

anual de activitate pentru supravegherea si controlul infectiilor asociate
asistentei medicale;

urmareste indeplinirea obiectivelor planului de activitate, urmareste rezultatele
obtinute, eficienta economica a masurilor;

face propuneri privind necesarul de dezinfectante si materiale de
curatenie/sanitare, necesar derularii activitatilor fundamentate prin planul anual
de activitate pentru supravegherea si controlul infectiilor asociate asistentei
medicale si imbunatatirea continua a conditiilor de desfasurare a activitatilor si
a dotarii tehnico-materiale necesare evitarii sau diminuarii—riscului pentru
infectie asociate asistentei medicale;

urmareste asigurarea conditiilor de igiena, privind cazarea si alimentatia
pacientilor;

urmareste organizarea si functionarea sistemului informational pentru
inregistrarea, stocarea, prelucrarea si transmiterea informatiilor privind infectiile
asociate asistentei medicale;

Tnainteaza propunerile de activitate si achizitii cuprinse in planul anual al unitatii
pentru supravegherea si controlul infectiilor asociate asistentei medicale
managerului/comitetului director;

urmareste respectarea normativelor cuprinse in planul anual de activitate
pentru supravegherea si controlul infectiilor asociate asistentei medicale de Ia
nivelul sectiilor si serviciilor din spital, in colaborare cu responsabilul coordonator
al activitatii specifice si cu medicii sefi de sectieg;

verifica si urmareste evidenta interna si informatiile transmise esaloanelor
ierarhice, conform legii sau la solicitare legala, aferente activitatii de
supraveghere, depistare, diagnostic, investigare epidemiologica, si masurile de
control al focarului de infectie asociata asistentei medicale din spital;

propune managerului/comitetului director, expertize si investigatii externe,
consiliere profesionala de specialitate si interventie in focarele de infectie
asociata asistentei medicale;

urmareste si asigura utilizarea in activitatea curenta, la toate componentele
activitatilor medicale de preventie, diagnostic, tratament si recuperare, a
procedurilor si tehnicilor prevazute in protocoalele unitatii, a standardelor de
sterilizare si sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiv a normelor privind cazarea,
alimentatia si conditiile de igiena oferite pe perioada ingrijirilor acordate;
urmareste asigurarea aplicarii precautiunilor universale si izolare speciala a
bolnavilor;

m) evalueaza si monitorizeaza respectarea comportamentului igienic al

n)
0)
P)

Q)

personalului din spital, a respectarii regulilor de tehnica aseptica de catre
acestea;

monitorizeaza circulatia germenilor in spital, mentine legatura cu laboratorul de
microbiologie si sesizand orice modificare;

monitorizeaza respectarea circuitelor functionale din spital/sectie in functie de
specific;

monitorizeaza respectarea starii de curatenie din sectie, de respectarea
normelor de igiena si antiepidemice;

Tnainteaza propuneri comitetului director cu privire la planificarea aprovizionarii
cu materiale necesare prevenirii infectiilor asociate asistentei medicale si
mentinerii starii de igiena;

mMonitorizeaza respectarea masurilor de asepsie si antisepsie;

monitorizeaza igiena bolnavilor si a insotitorilor si face educatia sanitara a
acestorg;

instruieste personalul din spitalului asupra tinutei si comportamentului igienic,
precum si asupra respectarii normelor de tehnica aseptica;

urmareste frecventa infectiilor asociate asistentei medicale si evalueaza factorii
de risc;

evalueaza/urmareste/instruieste personalul privind utilizarea obligatorie in
activitatea curenta, la toate componentele activitatilor medicale de preventie,
diagnostic, tratament si recuperare, a procedurilor si tehnicilor prevazute in
protocoalele unitatii, a standardelor de sterilizare si sterilitate, asepsie si
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antisepsie, respectiv.a normelor privind cazarea, alimentatia si conditiile de
igiena oferite pe perioada ingrijirilor acordate, cu respectarea normelor tehnice
privind curatarea, dezinfectia si sterilizarea in unitatile sanitare conform Ordinul
ministrului sanatatii nr.1761/2021;
(5) Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale se va intruni ori de
cate ori este nevoie, dar nu mai putin de o data pe trimestru.
(6) Mod de lucru: Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale se va
intruni ori de cate ori este nevoie, dar nu Mai putin de o data pe trimestru. La sfarsit se
vor consemna intr-un proces verbal problemele discutate. Procesul-verbal va fiinaintat
managerului spitalului, in vederea luarii masurilor ce se impun in conformitate cu
legislatia in vigoare.
Articolul 79
Comitetul de securitate si sdnatate in munca
(1) Cadrul legislativ: Constituit in cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca,
in baza Legii nr. 319/2006 a securitatii si sanatatii in munca, cu modificarile si
completarile ulterioare.
(2) Componenta:

a) manager spital — presedinte

b) director medical - membru

c) medic sef Tl —membru

d) sef Serviciu Administrativ - membru

e) medic medicina muncii— membru

f) reprezentantiaisalariatilor — 4 memobrii

(3) Scop: stabileste principiile generale referitoare la prevenirea riscurilor profesionale,
protectia sanatatii si securitatea lucratorilor, eliminarea factorilor de risc si accidentare,
informarea, consultarea, participarea echilibrata potrivit legii, instruirea lucratorilor si a
reprezentantilor lor, precum si directiile generale pentru implementarea acestor
principii.

(4) Atributii:

a) analizeaza siface propuneri privind politica de securitate si sanatate in munca si
planul de prevenire si protectie, conform regulamentului intern sau
regulamentului de organizare si functionare;

b) urmareste realizarea planului de prevenire si protectie, inclusiv alocarea
mijloacelor necesare realizarii prevederilor |ui si eficienta acestora din punct de
vedere al imbunatatirii conditiilor de muncg;

c) analizeaza introducerea de noi tehnologii, alegerea echipamentelor, luand in
considerare consecintele asupra securitatii si sanatatii, lucratorilor, si face
propuneriin situatia constatarii anumitor deficiente;,

d) analizeaza alegerea, cumpararea, intretinerea si utilizarea echipamentelor de
munca, a echipamentelor de protectie colectiva si individuala;

e) analizeaza modul de indeplinire a atributiilor ce revin serviciului extern de
prevenire si protectie, precum si mentinerea sau, daca este cazul, inlocuirea
acestuia;

f) propune masuri de amenajare a locurilor de munca, tinand seama de prezenta
grupurilor sensibile la riscuri specifice;

g) analizeaza cererile formulate de lucratori privind conditiile de munca si modul
in care isi indeplinesc atributiile persoanele desemnate si/sau serviciul extern;

h) urmareste modul in care se aplica si se respecta reglementarile legale privind
securitatea si sanatatea in munca, masurile dispuse de inspectorul de munca si
inspectorii sanitari;

i) analizeaza propunerile lucratorilor privind prevenirea accidentelor de munca si
a Imbolnavirilor profesionale;

J) precum si pentru imbunatatirea conditiilor de munca si propune introducerea
acestora in planul de prevenire si protectie;

k) analizeaza cauzele producerii accidentelor de munca, Tmbolnavirilor
profesionale si evenimentelor produse si poate propune masuri tehnice in
completarea masurilor dispuse Tn urma cercetarii;

l) efectueaza verificari proprii privind aplicarea instructiunilor proprii si a celor de
lucru si face un raport scris privind constatarile facute;
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m) dezbate raportul scris, prezentat comitetului de securitate si sanatate In munca
de catre conducatorul unitatii cel putin o data pe an, cu privire la situatia
securitatii si sanatatii in munca, la actiunile care au fost intreprinse si la eficienta
acestora in anul incheiat, precum si propunerile pentru planul de prevenire si
protectie ce se va realiza in anul urmator.

(5) Mod de lucru: Secretarul comitetului de securitate si sanatate in munca convoaca
in scris membrii comitetului cu cel putin 5 zile inainte de data intrunirii, indicand locul,
data si ora stabilita. La fiecare intrunire secretarul comitetului de securitate si sanatate
N Munca incheie un proces verbal care va fi semnat de catre toti membrii comitetului
si care va fi prezentat spre viza managerului spitalului. Secretarul comitetului de
securitate si sanatate in munca transmite Inspectoratului Teritorial de Munca, in
termen de 10 zile de la data intrunirii, o copie a procesului - verbal incheiat si afiseaza la
loc vizibil in spital o copie dupa acesta. Comitetul de securitate si sanatate in munca
exercitad atributiile prevazute la Articolul 67 din HG 1425/2006 privind normele
metodologice de aplicare a prevederilor Legii nr. 319/2006.

Articolul 80

In vederea monitorizarii permanente a calitatii serviciilor medicale furnizate
asiguratilor, la nivelul spitalului functioneaza anumite comisii si comitete specifice,
constituite conform legislatiei in vigoare si a Ordinului ministrului sanatatii nr. 921/2006
pentru stabilirea atributiilor comitetului director din cadrul spitalului public. Pentru
desfasurarea corespunzatoare a activitatii, managerul spitalului poate infiinta si alte
comisii permanente sau temporare.

Articolul 81

Comisia de monitorizare

(1) Cadrul legislativ: Constituita in cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-
Napoca, in baza Ordinului Secretariatului General al Guvernului nr. 600/2018 privind
aprobarea Codului controlului intern managerial al entitatilor publice

(2) Atributii:

a) asigura monitorizarea, coordonarea si indrumarea metodologica @ a
implementarii si dezvoltarii sistemului de control intern managerial,

b) coordoneaza procesul de actualizare:

i.  aobiectivelor generale si specifice;
ii.  aactivitatilor procedurale;
iii.  aprocesului de gestionare a riscurilor;
iv.  asistemului de monitorizare a performantelor;
V.  asituatiei procedurilor,
vi. a sistemului de monitorizare si de raportare, respectiv informare catre
conducatorul entitatii publice.

c) elaboreaza programul de dezvoltare a sistemului de control intern managerial,
care se actualizeaza anual;

d) coordoneaza procesul de management al riscurilor

e) analizeaza planul de implementare a masurilor de control pentru riscurile
semnificative la nivelul entitatii publice

f) intocmeste situatii centralizatoare anuale, privind stadiul implementarii si
dezvoltarii sistemului de control intern managerial, care se transmit Consiliului
Judetean Cluj, cu incadrarea in termenele prevazute de legislatia in vigoare.

g) analizeaza raportul anual asupra sistemului de control intern managerial,
elaborate de managerul SCBI.

Articolul 82

Comisia de analiza a deceselor intra spitalicesti

(1) Cadru legislativ: In conformitate cu Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii, s-a constituit Comisia de analiza a deceselor intra spitalicesti, avand
componenta:

a) director medical - presedinte

b) medic primar anatomopatolog - membru

c) medicul sef al sectiei unde a avut loc decesul - membru

(2) Scop: verificarea concordantei intre diagnosticele clinice si anatomo-patologice.
(3) Atributiile comisiei de analiza a deceselor intra spitalicesti sunt :
a) analizeaza datele medicale obtinute din foaia de observatie, investigatiile

52



paraclinice, diagnosticul anatomo-patologic necroptic (Macroscopic  Si
histopatologic);

b) evidentiaza gradul de concordanta diagnostica intre diagnosticul de internare,
diagnosticul de externare si final (anatomo-patologic) avand ca scop cresterea
gradului de concordanta diagnostics;

C) realizeaza o statistica a deceselor din spital pe sectii si al numarului de necropsii
in raport cu numarul de internari din spital, evidentiind totodata patologia cea
mai frecventa a deceselor;

(4) Modul de lucru: Comisia de analiza a deceselor intra spitalicesti se va intruni cel
putin o data pe trimestru. Colaboreaza si furnizeaza date celorlalte comisii medicale,
Colegiului medicilor sau organelor de cercetare judiciara. Toate datele si problemele
discutate vor fi consemnate de catre secretarul comisiei intr-un proces verbal care va fi
prezentat pentru viza managerului. Toate datele cu privire la activitatea comisiei vor fi
consemnate in registrul de evidenta a comisiei.

Articolul 83

Comisia de disciplina

(1) Cadrul legislativ: Functioneaza in conformitate cu Legea nr. 95/2006 privind reforma
in domeniul sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare; Legea nr.
53/2003 - Codul Muncii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare.

(2) Componenta si atributiile Comisiei de disciplina sunt stabilite si aprobate in sedinta
Comitetului director, astfel:

a) director medical;

b) sef Serviciu RUNOS,;

c) consilier juridic;

d) reprezentant Sanitas;

e) reprezentant al sectiei sau compartimentului unde s-a produs abaterea.

(3) Scop: Cercetarea disciplinara a abaterilor in munca, savarsite de salariatii spitalului,
nerespectarea oricaror altor obligatii de serviciu prevazute in actele normative generale
sau interne in vigoare si propunerea de sanctiuni disciplinare.

(4) Principalele atributii ale Comisiei de disciplina sunt:

a) isi desfasoara activitatea in baza unei sesizari in limitele si raportat la obiectul
acesteia, cu respectarea principiilor independentei stabilitatii in cadrul comisiei,
integritatii, obiectivitatii si impartialitatii in analiza faptelor si luarea deciziilor;

b) refuzul unui membru de a-si exprima opinia sau abtinerea de la vot constituie
abatere disciplinarg;

c) pentru efectuarea cercetarii disciplinare, angajatorul va desemna o persoana
sau va stabili o comisie ori va apela la serviciile unui consultant extern specializat
in legislatia muncii, pe care o/il va imputernici in acest sens.

d) in vederea desfasurarii cercetarii disciplinare prealabile, salariatul va fi convocat
In scris de catre persoana desemnata, de catre presedintele comisiei sau de
catre consultantul extern, imputerniciti potrivit pct.(c), precizandu-se obiectul,
data, ora si locul intrevederii.

e) neprezentarea salariatului la convocarea facuta in conditiile prevazute, fara un
motiv obiectiv da dreptul Comisiei de disciplina sa dispuna sanctionarea, fara
efectuarea cercetarii disciplinare prealabile, intocmindu-se in acest sens proces-
verbal in care se va consemna si neprezentarea salariatului,

f) in cursul cercetarii disciplinare salariatul are dreptul sa formuleze si sa sustina
toate apararile In favoarea sa si sa ofere Comisiei de disciplina sau persoanei
Tmputernicite sa realizeze cercetarea, toate probele si motivatiile pe care le
considera necesare, precum si dreptul sa fie asistat, la cererea sa, de catre un
consultant extern specializat in legislatia muncii sau de catre un reprezentant al
sindicatului al carui membru este;

g) analizarea fiecarui caz se va consemna intr-un proces-verbal care va cuprinde
toate aspectele, atat cele sesizate, cat si masurile propuse a fi luate de catre
managerul spitalului;

h) Comisia de disciplina, dupa efectuarea cercetarii disciplinare, Tnainteaza
Procesul verbal al cercetarii disciplinare prealabile, in care se regasesc concluziile
cercetarii, impreuna cu toate actele care stau la baza acestuia si propune
mManagerului sanctiunea disciplinarg;
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i) procesul-verbal va fi intocmit numai dupa ce comisia de disciplind a efectuat o
cercetare a cazului, cu ascultarea partilor implicate, inclusiv, daca este cazul, a
unor terte persoane care pot aduce lamuriri suplimentare asupra cazului,
ascultarea partilor trebuie consemnata in scris si semnata de catre acestes;

j) procesul-verbal va fi Inaintat Managerului, In vederea luarii masurilor ce se
impun in conformitate cu legislatia in vigoare;

k) managerul dispune aplicarea sanctiunii disciplinare printr-o decizie emisa in
forma scrisa, in termen de 30 de zile calendaristice de la data luarii la cunostinta
despre savarsirea abaterii disciplinare, dar nu mai tarziu de 6 luni de la data
savarsirii faptei,

(5) Comisia are obligatia de a-si desfasura activitatea cu respectarea urmatoarei
proceduri:

a) 1l convoaca in scris pe salariatul cercetat;

b) convocarea va cuprinde cel putin obiectul, data si locul intrevederii;

c) in cadrul cercetarii se vor stabili faptele si urmarile acestora, imprejurarile in care
au fost savarsite, precum si orice date concludente pe baza carora sa se poata
stabili existenta sau inexistenta vinovatiei;

(6) Ascultarea si verificarea apararilor salariatului cercetat sunt obligatorii.
Neprezentarea salariatului la convocarea facuta in conditiile prevazute la lit. a) fara un
motiv obiectiv da dreptul angajatorului sa dispuna sanctionarea, fara efectuarea
cercetarii disciplinare prealabile.

(7) Activitatea de cercetare a abaterii disciplinare impune stabilirea urmatoarelor
aspecte:

a) Tmprejurarile in care fapta a fost savarsits;

b) gradul de vinovatie al salariatului;

c) consecintele abaterii disciplinare;

d) comportarea generala in serviciu a salariatului;

e) eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de acesta;

(8) Salariatul are dreptul de a cunoaste toate actele si faptele cercetarii si sa solicite in
aparare probele pe care le considera necesare;

(9) Comisia propune aplicarea sau neaplicarea unei sanctiuni disciplinare dupa
finalizarea cercetarii.

(10) Lucrarile comisiei de disciplina se consemneaza intr-un registru de procese verbale.
(1) La stabilirea sanctiunii se va tine seama de cauzele si gravitatea faptei, de
imprejurarile in care fapta a fost comisa, de gradul de vinovatie a salariatului, de
eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de acesta;

(12) Tn baza propunerii comisiei de disciplind angajatorul va emite decizia de
sanctionare.

(13) Sanctiunile disciplinare pe care le poate aplica angajatorul in cazul in care salariatul
savarseste o abatere disciplinara sunt:

a) avertismentul scris;

b) retrogradarea din functie, cu acordarea salariului corespunzator functiei in care
s-a dispus retrogradarea, pentru o durata ce nu poate depasi 60 de zile;

C) reducerea salariului de baza pe o durata de1-3 lunicu5-10%;

d) reducerea salariului de baza si/sau, dupa caz, si a indemnizatiei de conducere pe
o pericadade1-3lunicub5-10%;

e) desfacerea disciplinara a contractului individual de munca.

(14) Tn activitatea sa, comisia de discipling va respecta prevederile art. 247-252 din Legea
nr. 53/2003 - Codul Muncii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare.

(15) Comisia se intruneste cand este cazul pentru dezbaterea cercetarii disciplinare,
analizarea fiecarui caz se va consemna intr-un proces-verbal care va cuprinde toate
aspectele, atat cele sesizate, cat si masurile propuse a fi luate de catre managerul
spitalului. Dupa efectuarea cercetarii disciplinare, nainteaza Procesul verbal al
cercetarii disciplinare prealabile, in care se regasesc concluziile cercetarii, impreuna cu
toate actele care stau la baza acestuia si propune managerului sanctiunea disciplinara.
Procesul-verbal va fi intocmit numai dupa ce comisia de disciplind a efectuat o
cercetare a cazului, cu ascultarea partilor implicate, inclusiv, daca este cazul, a unor
terte persoane care pot aduce lamuriri suplimentare asupra cazului, ascultarea partilor
trebuie consemnata in scris si semnata de catre acestea. Procesul-verbal va fi inaintat

54



mManagerului, in vederea luarii masurilor ce se impun in conformitate cu legislatia in
vigoare.
(16) Managerul dispune aplicarea sanctiunii disciplinare printr-o decizie emisa in forma
scrisa, In termen de 30 de zile calendaristice de la data luarii la cunostinta despre
savarsirea abaterii disciplinare, dar nu mai tarziu de 6 luni de la data savarsirii faptei.
Articolul 84
Comisia Medicamentului si de Farmacovigilenta:
(1) Cadrul legislativ: Ordinul ministrului sdnatatii nr. 444/2019 pentru aprobarea
Normelor privind infiintarea, organizarea si functionarea unitatilor farmaceutice, cu
modificarile si completarile ulterioare.
(2) Componenta Comisiei Medicamentului si de Farmacovigilenta:
) director medical - presedinte
) farmacist coordonator
) sefisectii si terapie intensiva
) sef laborator analize medicale
) medic sef ambulatoriu integrat

farmacist clinician
) secretar
(3) Scop: Optimizarea utilizarii medicamentelor, precum si folosirea judicioasa a
fondurilor banesti destinate medicamentelor si materialelor sanitare, la nivelul
spitalului.
(4) Atributiile Comisiei Medicamentului si de Farmacovigilenta sunt:

a) stabileste strategia de achizitii a medicamentelor si materialelor sanitare;

b) urmareste consumul de medicamente la nivelul spitalului, in vederea utilizarii
judicioase a fondurilor, prevenirii polipragmaziei si a rezistentei la antibiotice,

c) stabileste o lista care sa cuprinda toate grupele de medicamente si care trebuie
sa fie In permanenta accesibile In farmacia spitalului;

d) decide forma finala a listei de achizitii care va fiinaintata spre avizare comitetului
director;

e) analizeaza referatele de necesitate si de urgenta pentru medicamente
centralizate de catre farmacistul sef si serviciul de achizitii publice, In vederea
introducerii lor in necesarul estimativ;

f) wverifica continuu stocul de medicamente de bazd, cu precadere antibiotic,
pentru a preveni disfunctiile In aprovizionare si asistenta medicala, tinandu-se
cont de incadrarea in buget;

g) solicita rapoarte periodice de la sefii de sectie privind consumul siadministrarea
de medicamente, in functie de incidenta diferitelor afectiuni si incadrarea in
bugetul alocat;

h) poate dispune intreruperea administrarii de medicamente cu regim special in
cazul cand acel tratament se considera inutil si costisitor;

i) stabilirea unei liste de medicamente care se achizitioneaza doar in mod
facultative, la cazuri bine selectionate si documentate medical, pe baza de
referat; acesta din urma trebuie sa prezinte criteriile pe baza carora se face
recomandarea;

j) poate analiza oricand necesarul si oportunitatea achizitiei de medicamente,
urmand a face propuneri directorului medical sau sa nainteze comitetului
director propuneri pentru introducerea in planul anual de achizitii publice de
medicamente.

(5) Activitatea de farmacovigilenta consta in:

a) identificarea si cuantificarea reactiilor adverse necunoscute,

b) monitorizarea frecventei reactiilor adverse cunoscute,

C) monitorizarea continua a sigurantei unui medicament, pe toata durata
administrarii lui, pentru a se asigura ca raportul risc asociat / beneficiu este
acceptabil,

d) analiza si diseminarea informatiilor necesare prescrierii corecte si reglementarii
circulatiei produselor medicamentoase.

e) centralizarea raportarilor reactiilor adverse catre Agentia Nationala a
Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale,
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f) realizarea unui raport semestrial privind reactiile adverse raportate de spital si
prezentarea acestuia intregului colectiv medical.
(6) Modul de lucru: Comisia Medicamentului si de Farmacovigilenta se va intruni cel
putin o data pe trimestru, lunar sau ori de cate ori este nevoie. Cvorumul de lucru al
Comisia Medicamentului si de Farmacovigilenta este de jumatate plus unu din
numarul total al membirilor, iar deciziile se iau cu majoritatea simpla a celor prezenti.
Colaboreaza si furnizeaza date celorlalte comisii medicale, Colegiului medicilor sau
organelor de cercetare judiciara. Toate datele si problemele discutate vor fi
consemnate de catre secretarul comisiei intr-un proces verbal care va fi prezentat
pentru vizd managerului. Toate datele cu privire la activitatea comisiei vor fi
consemnate in registrul de evidenta a comisiei.
Articolul 85
Comisia de alimentatie si dietetica
(1) Cadru legislativ: In conformitate cu Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul
sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare, a Ordinului ministrului
sanatatii nr. 921/2006 pentru stabilirea atributiilor comitetului director din cadrul
spitalului public s-a constituit comisia de alimentatie si dietetica.
(2) Componenta:
a) director medical - presedinte
b) sefserviciu administrativ—-membru
c) asistent medical sef —membru
d) asistent dietetician
e) secretar
(3) are sarcina de a analiza sistemul de prescriere si distribuire a diferitelor regimuri
dietetice, propunand adaptarea lor la necesitatile reale.
(4) Atributiile Comisiei de alimentatie si dietetica sunt:
a) coordonarea activitatilor de organizare si control a alimentatiei la nivelul
intregului spital;
b) stabileste strategia de achizitii a alimentelor in functie de planul de diete si
meniuri si de bugetul alocat;
c) realizeaza planul de diete si meniuri;
d) controleaza periodic respectarea normelor de igiena in bucatarie si blocul
alimentar, curatenia si dezinfectia veselei;
e) verifica periodic calitatea si valabilitatea alimentelor eliberate de la magazia
spitalului;
f) verifica prin sondaj recoltarea probelor alimentare;
g) controleaza periodic modul de respectare a normelor de igiena privind
transportul si circuitele pentru alimente, conform reglementarilor in vigoare;
h) verifica prin sondaj calitatea hranei preparate cu o jumatate de ora inainte de
servirea ei;
i) verifica respectarea meniurilor si dietelor;
J) verifica efectuarea controalelor medicale periodice de catre personalul angajat
la blocul alimentar.
(5) Modul de lucru: Comisia se va intruni cel putin o data pe trimestru, lunar sau ori de
cate ori va fi nevoie. Cvorumul de lucru al Comisiei de alimentatie si dieta este de
jumatate plus unu din numarul total al membrilor, iar deciziile se iau cu majoritatea
simpla a celor prezenti. Colaboreaza si furnizeaza date celorlalte comisii medicale.
Toate datele si problemele discutate vor fi consemnate de catre secretarul comisiei
intr-un proces verbal care va fi prezentat pentru viza managerului. Toate datele cu
privire la activitatea comisiei vor fi consemnate in registrul de evidenta a comisiei.
Articolul 86
Comisia de transfuzie si hemovigilenta
(1) Cadru legislativ: Ordinul ministrului sanatatii nr. 1224/2006 pentru aprobarea
normelor privind activitatea UTS din spitale si Ordinul ministrului sanatatii nr.1228/2006
pentru aprobarea normelor privind organizarea sistemului de hemovigilents, de
asigurare a trasabilitatii, precum si a regulamentului privind sistemul de inregistrare si
raportare in cazul aparitiei de incidente si reactii adverse severe legate de colectarea si
administrarea de sange si de componente sanguine umane, cu modificarile si
completarile ulterioare; Legea nr. 282/2005 privind organizarea activitatii de transfuzie
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sanguina, donarea de sange si componente sanguine de origine umana, precum si
asigurarea calitatii si securitatii sanitare, in vederea utilizarii lor terapeutice, republicata,
cu modificarile si completarile ulterioare; Legea nr. 95/2006 privind reforma in
domeniul sanatatii, republicata, cu modificarile si completarile ulterioare.

(2) Componenta Comisiei de transfuzie si hemovigilenta:

a) coordonator UTS - presedinte

b) director medical - membru

c) sefisectiisi Tl - membri

d) 1farmacist - membru

e) secretar

(3) Scop: Monitorizarea nivelului de asigurare a securitatii transfuzionale la nivelul
spitalului.
(4) Atributii:
a) elaboreaza si implementeaza documentatia necesara aplicarii in practica din
spital a ghidurilor de utilizare clinica a sangelui total si a componentelor
sanguine;
b) evalueaza nivelul de pregatire profesionala in domeniul transfuziei sanguine a
tuturor categoriilor de personal implicate in activitatea de transfuzie sanguina
din spital;
C) monitorizeaza utilizarea corecta a terapiei transfuzionale in sectiile spitalului;
d) organizeaza si monitorizeaza functionarea sistemului de hemovigilenta la
nivelul spitalului si colaboreaza cu centrul de transfuzie teritorial in analiza
reactiilor si incidentelor adverse severe;
e) elaboreaza si implementeaza, in colaborare cu responsabilul cu asigurarea
calitatii din spital, a sistemului de calitate in unitatea de transfuzie sanguina din
spital si la nivelul sectiilor, privind activitatea de transfuzie sanguing;
f) urmareste respectarea de catre personalul unitatii de transfuzie sanguing,
precum si de catre toate celelalte cadre medico-sanitare din spital, care indica si
aplica terapia transfuzionala in spital, a tuturor normelor in vigoare ale
Ministerului Sanatatii;
g) verifica si propune comitetului director aprovizionarea unitatii de transfuzie
sanguina cu aparatura, echipamente, reactivi, materiale sanitare siconsumabile;
h) urmareste activitatea transfuzionala in fiecare sectie a spitalului; verifica daca
dosarul medical / foaia de observatie a bolnavului cuprinde documentele
mentionate in legislatie; este sesizata in legatura cu orice problema privitoare la
circuitul de transmitere a informatiilor pentru ameliorarea eficacitatii
hemovigilentei; verifica conditiile de preluare, de stocare si distributie a
depozitelor de sange din unitatea de transfuzie sanguina a spitalului;
i) Tntocmeste si transmite rapoartele necesare coordonatorului judetean de
hemovigilents, autoritatilor de sanatate publica si inspectiilor sanitare de stat;
J) sprijina activitatile de control;
k) asigura participarea personalului implicat in activitatea de transfuzie sanguina
din spital la programele de formare profesionala in domeniul transfuziei;
) solicita si sprijina activitatea de consiliere a delegatului centrului de transfuzie
sanguina teritorial privind organizarea si functionarea unitatii de transfuzie
sanguina din spital, a activitatii de transfuzie sanguina din sectii
m) consiliaza privind utilizarea clinica a sangelui total sia componentelor sanguine.
(5) Mod de lucru: Comisia se va intruni cel putin o data pe trimestru, lunar sau ori de
cate ori va fi nevoie. Colaboreaza si furnizeaza date celorlalte comisii medicale,
Colegiului medicilor sau organelor de cercetare judiciara. Toate datele si problemele
discutate vor fi consemnate de catre secretarul comisiei intr-un proces verbal care va fi
prezentat pentru viza managerului. Toate datele cu privire la activitatea comisiei vor fi
consemnate in registrul de evidenta a comisiei.
Articolul 87
Comisia de analiza DRG
(1) Cadrul legislativ: Constituit in cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca
in baza prevederilor legale privind implementarea DRC.
(2) Componenta:

a) director medical - presedinte
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b) 1 medic specialist — membru

C) secretar
(3) Scop: colectarea sistematica de informatii cu privire la activitatea spitaliceasca,
analiza si utilizarea acestora in vederea cresterii eficacitatii, calitatii si eficientei
ingrijirilor oferite pacientilor spitalizati.
(4) Atributii:
a) analizeaza toate cazurile nevalidate, iar cele care pot fi revalidate sunt transmise
sectiei in vederea remedierii deficientelor si transmiterii lor compartimentului
de Statistica si D.R.C. pentru raportarea acestora spre revalidare;,
b) analizeaza modul de codificare in vederea imbunatatirii indicelui de
complexitate;
c) analiza corectitudinii codificarii in sistem D.R.G,
d) colaborarea cu persoanele/firma implicatd in auditarea pentru sistemul D.R.G.;
e) implementarea masurilor si corecturilor sugerate de auditorul D.R.G,
f) instruirea permanenta a personalului medical implicat in codificarea in sistem
D.RG.
g) corectarea si completarea datelor necompletate din foile de observatie pentru
obtinerea unui procentaj maxim pentru cazul respectiv in sistem D.R.G,
h) implementarea, sistematizarea, prelucrarea si evaluarea masurilor pentru
cresterea numarului cazurilor care beneficiaza de spitalizare de zi In
conformitate cu Ordinul Casei Nationale a Asigurarilor de Sanatate;,
i) urmarirea concordantei intre indicele de concordanta a diagnosticului la
internare cu diagnosticul la externare.
(5) Mod de lucru: Comisia D.R.C. se va intruni ori de cate ori este nevoie, in functie de
specificul cazurilor, dar nu mai putin de o data pe trimestru. Propunerile consemnate
in procesele verbale ale sedintelor Comisiei D.R.C. vor fiTnaintate spre analiza consiliului
medical.
Articolul 88
Comisia de verificare a FOCG (Foaia de observatie clinica generald)
(1) Cadrul legislativ: Constituita in cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-
Napoca, in baza Legii 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare, a Legii 46/2003 privind drepturile pacientului, cu
modificarile si completarile ulterioare, si a tuturor prevederilor legale in vigoare privind
FOCG.
(2) Componenta: presedinte, T membru si un secretar.
(3) Scop: verifica, indruma si evalueaza respectarea procedurilor si prevederilor privind
gestiunea FOCG.
(4) Atributii:
a) verifica prin sondaj corectitudinea completarii FOCG;
b) verifica punerea in aplicare a recomandarilor privind corectitudinea completarii
FOCG;
c) analizeaza si recomanda masuri pentru corectarea erorilor In managementul
FOCG;
d) propune spre analiza conducerii sectiilor informatiile incomplete in FOCG;
e) verifica respectarea circuitului FOCG de la internare pana la externare;
(5) Mod de lucru: Comisia de verificare FOCG se va intruni ori de cate ori este nevoig, in
functie de specificul cazurilor, dar nu mai putin de o data pe semestru. Propunerile
consemnate in procesele verbale ale sedintelor Comisiei vor fi inaintate spre analiza
consiliului medical.
Articolul 89
Comisia pentru probleme de aparare
(1) Cadrul legislativ: Constituita in cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-
Napoca, in baza Legii 95/2006 republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare, a
Legii 477/2003 privind pregatirea economiei nationale si a teritoriului pentru aparare,
precum si Normelor metodologice de aplicare a Legii 477/2003 aprobate prin HG nr.
370/2004 actualizata.
(2) Componenta:

a) 1presedinte -directorul financiar-contabil;

b) 2 membrii;
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c) 1secretar;

d) 1responsabil cu evidenta militara.

(3) Scop: organizeaza, coordoneaza si indruma activitatile spitalului referitoare la
pregatirea economiei nationale si a teritoriului pentru aparare ce se desfasoara in
cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca, conform legii.

(4) Atributii:

a) stabileste masurile tehnico-organizatorice pentru spital, in caz de mobilizare, si
responsabilitatile ce revin compartimentelor functionale ale acestuia;

b) gestioneaza documentele de mobilizare si planul spitalului in conformitate cu
Planul national de mobilizare a economiei nationale si a teritoriului pentru
aparare;

C) controleaza intreaga pregatire de mobilizare, activitatile privind capacitatile de
aparare si rezervele de mobilizare, modul de desfasurare a lucrarilor, masurilor si
actiunilor cuprinse in documentele de mobilizare, derularea contractelor
referitoare la pregatirea pentru aparare, modul de cheltuire a fondurilor alocate
din buget in acest scop;

d) elaboreaza propunerile pentru proiectele planului de mobilizare si planului de
pregatire;

e) analizeaza anual,in primul trimestru, stadiul pregatirii de mobilizare si stabileste
masurile si actiunile necesare pentru imbunatatirea acestuia,

f) intocmeste propuneri privind alocarea anuala a fondurilor necesare masurilor si
actiunilor de pregatire pentru aparare;

Q) exercita si alte atributii considerate necesare in acest domeniu.

(5) Mod de lucru: Comisia pentru problema de aparare se va intruni ori de cate ori este
nevoie, precum si trimestrial. Persoanele care fac parte din Comisia pentru Probleme
de Aparare vor fiautorizate pentru desfasurarea activitatilor cu caracter secret, conform
legii.

Articolul 90

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

(1) Principalele atributii ale Comisiei de biocide si materiale sanitare necesare prevenirii
IAAM:

a) stabilirea necesarului de dezinfectanti (biocide) — tipurile si cantitatile necesare
in vederea prevenirii IAAM; monitorizarea consumului de biocide si materiale
sanitare utilizate in spital;

b) inventarierea tuturor articolelor (biocide, materiale sanitare, materiale de
curatenie, echipament de protectie) necesare prevenirii IAAM si stabilirea unui
stoc critic (cantitatile obligatorii minim necesare pentru asigurarea continuitatii
aprovizionarii structurilor unitatii sanitare pe 0 anumita perioada de timp);

C) respectarea conditiilor corecte de utilizare si pastrare a acestora;

d) intocmirea periodic (mMinim semestrial) de Rapoarte de analiza privind
consumul de biocide si materiale sanitare, in baza carora, corelat cu Planulanual
de supraveghere, prevenire si limitare a IAAM, se va stabili necesarul estimat
pentru urmatorul plan anual de achizitii; concluziile rapoartelor de analiza si
eventualele propunericare rezulta din acestea vor fiinaintate Conducerii unitati
sanitare;

e) 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.

Articolul 91
Comisia Paritara
(1) Cadrul legislativ: Constituita in cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-
Napoca, in baza art. 11 a Contractului Colectivde Munca :
(2) Componenta: manager spital, director medical, director financiar-contabil, sef
Serviciu RUNQOS, consilier juridic si 5 membri din partea sindicatului
(3) Principalele atributii ale comisiei paritare:
a) propune periodic masuri de imbunatatire a activitatii spitalului;

59



b) participa cu rol consultativ la negocierea acordurilor colective de catre spital cu
sindicatele reprezentative si elaboreaza proiectul acordului colectiv;
C) urmareste permanent realizarea acordurilor colective incheiate intre spital cu
sindicatele reprezentative.
Articolul 92
Comisia de angajare si promovare a personalului si comisia de solutionare a
contestatiilor:
(1) Comisia de concurs are urmatoarele atributii principale:
a) selecteaza dosarele de concurs ale candidatilor;
b) stabileste subiectele pentru proba scrisg;
stabileste planul probei practice si realizeaza proba practica;
stabileste planul interviului si realizeaza interviul;
noteaza pentru fiecare candidat proba scrisa si/sau proba practica si interviul;
transmite secretarului comisiei rezultatele concursului pentru a fi comunicate
candidatilor,;
g) semneaza procesele-verbale intocmite de secretarul comisiei dupa fiecare
etapa de concurs, precum si raportul final al concursului.
(2) Comisia de solutionare a contestatiilor are urmatoarele atributii principale:
a) solutioneaza contestatiile depuse de candidati cu privire la selectia dosarelor si
cu privire la notarea probei scrise, probei practice si a interviului,
b) transmite secretarului comisiei rezultatele contestatiilor pentru a fi comunicate
candidatilor.
Articolul 93
(1) Comisia de evaluare si inventariere a bunurilor primite cu titlu gratuit in cadrul unor
activitati de protocol in exercitarea mandatului sau a functiei, de catre angajatii
spitalului este constituitd in baza Legii nr. 251/2004 privind unele masuri referitoare la
bunurile primite cu titlu gratuit cu prilejul unor actiuni de protocol in exercitarea
mandatului sau a functiei.
(2) Comisia are urmatoarele atributii:
a) Tnregistreaza si tine evidenta statistica, cantitativa si valorica a bunurilor primite
cu titlu gratuit, primite de catre fiecare angajat cu functie de conducere;,
b) propune managerului, la sfarsitul anului, rezolvarea situatiei bunurilor primite;
C) aproba pastrarea de catre primitor a bunurilor cu o valoare mai mica de 200 de
euro;
d) aproba pastrarea de catre primitor a bunurilor cu o valoare mai mare de 200 de
euro, cu conditia achitarii de catre acesta a diferentei de valoare;
e) propune, dupa caz, pastrarea bunurilor in patrimoniul SCBI, daca persoana care
a primit bunurile nu a solicitat pastrarea lor sau pot fi transmise cu titlu gratuit
unei institutii publice de profil ori vandute la licitatie, in conditiile legii.
Articolul 94
(1) Comisia de primire si de solutionare a plangerilor/sesizarilor pentru cazurile de
hartuire pe criteriul de sex si hartuire morala la locul de munca este constituita in baza
prevederilor Hotararii de Guvern nr. 592/2021 privind aprobarea Strategiei nationale
pentru prevenirea si combaterea violentei sexuale "SINERGIE" 2021-2030 si a Planului
de actiuni pentru implementarea Strategiei nationale pentru prevenirea sicombaterea
violentei sexuale "SINERGIE" si a prevederilor Hotararii de Guvern nr. 970/2023 pentru
aprobarea Metodologiei privind prevenirea si combaterea hartuirii pe criteriul de sex,
precum si a hartuirii morale la locul de muncg, si are urmatoarele atributii:
a) este numita prin decizie emisa de manager,
b) asigura suport si consiliere pentru angajatii afectati de un incident de tip
hartuire;
C) pastreaza o evidenta a tuturor discutiilor;
d) asigura confidentialitatea tuturor documentelor referitoare la cazul de
reclamatie;
e) participa la solutionarea plangerilor/sesizarilor;
f) intervieveaza separat victima si persoana acuzata, sau alte parti terte acuzate;,
g) coopereaza cu angajatii In toate situatiile In care acestia sunt solicitati sa
furnizeze informatii relevante pentru solutionarea unui caz de hartuire;
h) gestioneaza procesul de solutionare a plangerilor si/sau masurilor disciplinare;
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i) intocmeste raportul de caz si un raport cu solutionarea plangerii/sesizarii ;
J) comunica managerului toate situatiile de tip hartuire care i sunt aduse la
cunostinta;

(2) Mod de lucru: dupd primirea plangerii/sesizarii, comisia va demara realizarea unui
raport de caz in maxim 7 zile lucratoare de la depunerea acesteia. Raportul de caz va
contine datele din plangere, datele rezultate din procesul de indrumare si consiliere a
victimei si datele rezultate din procesul de audiere si consiliere a persoanei acuzate.
Apoi, raportul de caz inaintat in functie de masurile dispuse compartimentului RUNOS
si RP, conducerii spitalului sa consilierului de etica in vederea luarii unei decizii.
Solutionarea plangerii/sesizarii reprezintd etapa finald, in cadrul careia comisia
intocmeste un raport final prin care detaliaza investigatiile, constatarile si masurile
propuse, dupa caz, si pe care il va inainta conducerii institutiel.
Articolul 95
Celula de urgenta
(1) Cadrul legislativ: Prevederile art. 10 din Legea Protectiei Civile nr. 481/2004, publicata
si prevederile Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, republicata, cu
modificarile si completarile ulterioare si a prevederilor legale privind Sistemul National
de Management al Situatiilor de Urgenta.
(2) Componenta:

a) manager - presedinte

b) director financiar-contabil — vicepresedinte
c) responsabil protectie civila

d) director medical — membru

e) sef Ambulatoriul Integrat — membru

f) asistent medical sef spital —membru

g) sef Serviciu RUNOS si RP - membru

h) sef Serviciu Administrativ—membru

~

sef Serviciu Achizitii Publice, Aprovizionare, Transport — membru

j) ing.Comp. Tehnic — membru

k) medic specialist - membru
(3) Scop: prevenirea si gestionarea situatiilor de urgenta, asigurarea si coordonarea
resurselor umane, materiale, financiare si de alta natura necesare restabilirii starii de
normalitate. Celula de urgentd se activeaza in cazul iminentei si/sau producerii unor
situatii de urgenta sau dezastre ce afecteaza unitatea central a spitalului.
(4) Atributii:

a) elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale si asistenta medicala in caz
de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza tine
legatura operationald cu Comitetul ministerial/Inspectoratul General pentru
Situatii de Urgenta in situatii de urgenta in vederea gestionarii acestora conform
competentei;

b) asigura managementul situatiilor de urgenta pe nivelul domeniului de
competenta, dispunand de infrastructura si de resursele necesare din punct de
vedere al serviciilor medicale;

c) identifica, inregistreaza si evalueaza tipurile de risc si factorii determinanti ai
acestora, instiinteaza factorii interesati, avertizarea populatiei, limitarea,
inlaturarea sau contracararea factorilor de risc, precum si efectele negative si
impactul produs de evenimentele exceptionale respective,

d) actioneaza, in timp oportun, impreuna cu structurile specializate In scopul
prevenirii agravarii situatiei de urgenta, limitarii sau inlaturarii, dupa caz, a
consecintelor acesteia.

(5) Principiile managementului situatiilor de urgenta sunt:

e) previziunea si prevenirea;

f) prioritatea protectiei si salvarii vietii oamenilor;

g) respectarea drepturilor si libertatilor fundamentale ale omului;

h) asumarea responsabilitatii gestionarii situatiilor de urgenta de catre autoritatile
administratiei publice;

i) cooperarea la nivel national, regional si international cu organisme si organizatii
similare;

J) transparenta activitatilor desfasurate pentru gestionarea situatiilor de urgenta,
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astfel incat acestea sa nu conduca la agravarea efectelor produse;

k) continuitatea si gradualitatea activitatilor de gestionare a situatiilor de urgenta,
de la nivelul autoritatilor administratiei publice locale pana la nivelul autoritatilor
administratiei publice centrale, in functie de amploarea si de intensitatea
acestora;

l) operativitatea, conlucrarea activa si subordonarea ierarhica a componentelor
Sistemului National.

(6) Pe durata situatiilor de urgenta sau a starilor potential generatoare de situatii de
urgenta se intreprind, in conditiile legii, dupa caz, actiuni si masuri pentru:

a) avertizarea populatiei, institutiilor si agentilor economici din zonele de pericol;

b) punereain aplicare a masurilor de prevenire si de protectie specifice tipurilor de
risc;

C) interventia operativa in functie de situatie, pentru limitarea si inlaturarea
efectelor negative;

d) acordarea de asistenta medicala de urgenta;

e) informeaza prin centrul operational judetean privind starile potential
generatoare de situatii de urgenta si iminenta amenintarii acestora;

f) evalueaza situatiile de urgenta produse, stabileste masuri si actiuni specifice
pentru gestionarea acestora si urmareste indeplinirea lor;

g) informeaza comitetul judetean si consiliul local asupra activitatii desfasurate;

h) indeplineste orice alte atributii si sarcini stabilite de lege sau de organismele si
organele abilitate.

(7) Mod de lucru: Celula de urgenta se va intruni ori de cate ori este nevoie, in functie
de specificul cazurilor.

Articolul 96

Echipa de coordonare a activitatilor de implementare a standardelor de acreditare in
Spitalul Clinic de Boli Infectioase Cluj-Napoca (inclusiv Ambulatoriul Integrat).

(1) Cadrul legislativ: Constituita in cadrul Spitalului Clinic de Boli Infectioase Cluj-
Napoca, in baza Legii 95/2006 republicata cu modificarile si completarile ulterioare si a
Ordinul ministerului sanatatii nr. 446/2017 privind aprobarea standardelor, procedurii si
metodologiei de evaluare si acreditare a spitalului.

(2) Componenta: Coordonator BMC — Presedinte si membrii - sefi sectii si medici
specialisti, asistenti medicali sefi sectii, asistent medical sef spital, sefi compartimente,
Si secretar.

(3) Atributii:

a) coordoneaza implementarea strategiilor si obiectivelor referitoare la
mMmanagementul calitatii declarate de conducerea institutie,

b) coordoneaza proiectarea, documentarea, implementarea, mentinerea,
Tmbunatatirea si raportarea Sistemului de management al calitatii, in
concordanta cu cerintele cu obiectivele stabilite de conducerea institutie,

c) coordoneaza implementarea in institutie a Sistemului de management al
calitatii conform cerintelor standardului ISO 9001:2015 si a standardelor ANMCS,
in vederea realizarii serviciilor conforme de catre personalul implicat;

d) colaboreaza cu toate structurile institutiei in vederea imbunatatirii continue a
sistemului de management al calitatii;

e) acorda consiliere specifica personalului din institutie in probleme privind
mManagementul calitatii;

f) asista si raspunde tuturor solicitarilor conducerii institutiei Tn domeniul
mMmanagementului calitatii;

g) raporteaza in permanenta conducerii institutiei despre functionarea Sistemului
de management al calitatii si face propuneri de imbunatatire a acestuig;

h) coordoneaza si urmareste intocmirea, revizuirea, distribuirea controlata,
mentinerea reviziilor documentelor calitatii;

i) urmareste si avizeaza actualizarea documentelor de asigurare a calitatii, in
functie de dinamica structurii organizatorice si functionale si a cerintelor
specifice;

J) initiaza si monitorizeaza actiunile corective si de prevenire pentru dezvoltarea si
Tmbunatatirea sistemului de management al calitatii;
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k) initiaza si participa la analiza anuala a Sistemului de management al calitatii,
efectuata de conducerea institutie;

[) isi imbunatatesc in permanenta cunostintele, abilitatile si valorile in cadrul
formarii profesionale continue;

m) colaboreaza la elaborarea Programului anual de instruire privind calitatea si
organizeaza instruiri interne;

n) colaboreaza cu Serviciul RUNOS si Relatii cu Publicul la mentinerea evidentei
instruirii personalului de conducere, executie si a auditorilor interni pentru
Tmbunatatirea sistemului de management al calitatii,

0) pregatesc sianalizeaza Planul anual al managementului calitati;

p) fac propuneri de imbunatatire a documentelor Sistemului de management al
calitatii,

Q) coordoneaza implementarea instrumentelor de asigurare a calitatii si de
evaluare a serviciilor oferite;

r) participa la analiza primara a posibilelor neconformitati, a serviciilor neconforme
si reclamatii pentru validarea sau invalidarea lor si stabileste modul de tratare a
neconformitatilor;

s) colaboreaza cu personalul din toate structurile institutiei n vederea
Tmbunatatirii continue a sistemului de management al calitatii

t) participa la auditurile de calitate efectuate de reprezentantii organismelor de
evaluare externg;

u) transmit, pentru implementare, in documentele specifice managementului
calitatii, modificarile propuse in urma auditarii

V) coordoneaza analize efectuate de conducere cu privire la eficacitatea sistemului
de management al calitatii si modul de finalizare a actiunilor corective rezultate
ca urmare a auditurilor interne si externe;

W) urmaresc implementarea actiunilor corective si a solutiilor rezultate din
rapoartele de neconformitate si actiuni corective, precum si din rapoartele de
audit;

X) desfasoara activitati necesare in vederea certificarii conformitatii Sistemului de
management al calitdtii cu cerintele stabilite prin ISO 90012015/ SR EN
15224:2017,

y) pregatesc documentele specifice si participa la analiza de management privind
functionarea, eficacitatea si eficienta Sistemului de management al calitatii,

z) centralizeaza sistematic informatiile primite prin intermediul chestionarelor,
referitoare la evaluarea satisfactiei pacientului/apartinatorului, si identifica
modalitati eficiente de monitorizare a satisfactiei acestuia;

aa)intocmesc anual analiza si evaluarea gradului de satisfactie a pacientilor si le
Tnainteaza conducerii institutiei pentru propunerea si luarea masurilor de
imbunatatire a gradului de satisfactie;

bb) asigura si respecta confidentialitatea datelor, a informatiilor si a
documentelor utilizate in conformitate cu normele legale privind secretul si
confidentialitatea datelor si informatiilor;

cc) indeplineste alte atributii incredintate de conducerea institutiei, in domeniul de
competenta, in conditiile si cu respectarea cadrului legal in vigoare.

Articolul 97

(1) Grupul de lucru pentru implementarea metodologiei standard de evaluare a
riscurilor de coruptie, denumit in continuare grup de lucru functioneaza pe principiul
impartialitatii si independentei, avand urmatoarele atributii esentiale:

a) identificarea si descrierea riscurilor de coruptie;

b) evaluarea riscurilor de coruptie;

c) stabilirea masurilor de interventie;

d) completarea registrului riscurilor de coruptie;

e) monitorizarea si revizuirea riscurilor de coruptie.

(2) Din componenta grupului de lucru fac parte:

a) o persoana din conducerea spitalului - in calitate de sef al grupului de lucry;

b) conducatorii sau reprezentantii structurilor care se ocupa de urmatoarele
activitati: integritate, control intern, raspundere disciplinara, audit intern, resurse
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umane, control intern managerial, achizitii publice, gestionarea mijloacelor
financiare - in calitate de membri ai grupului de lucru;
c) consilierul de etica si, dupa caz, consilierul de integritate - in calitate de membru
al grupului de lucru.
(3) Prin actul de constituire a grupului de lucru se desemneaza si secretarul acestuia.

CAPITOLUL IX DISPOZITII FINALE
Articolul 98
Programul de lucru al medicilor, asistentilor medicali si al personalului sanitar auxiliar
se stabileste conform prevederilor art. 9 - 10 din Ordinul ministerului sanatatii nr.
870/2004, cu modificarile si completarile ulterioare.
Articolul 99
(1) Prevederile prezentului regulament se completeaza cu orice alte dispozitii legale
care privesc activitatile unitatilor sanitare si ale personalului din aceste unitati.
(2) Prevederile prezentului regulament sunt obligatorii si vor fi cunoscute si aplicate
corespunzator de catre toti salariatii spitalului. In acest sens, regulamentul de
organizare si functionare al spitalului se va difuza in sectii si compartimente.
Articolul 100
(1) Nerespectarea dispozitiilor legale si a regulamentului de organizare si functionare al
spitalului atrage raspunderea disciplinara, materialg, civila, contraventionald, dupa caz,
penala a persoanelor vinovate.
(2) Relatiile de munca sunt reglementate de Codul Muncii aprobat prin Legea 53/2003,
republicata, cu modificarile si completarile ulterioare precum si de contractul colectiv
de munca la nivel de ramura sanitara si regulamentul intern.
(3) Personalul incadrat are obligatia sa respecte prevederile contractului cadru privind
conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari sociale de
sanatate si a normelor de aplicare, in caz contrar acesta va fi sanctionat disciplinar si va
raspunde patrimonial pentru pagubele materiale produse angajatorului din vina si in
legatura cu munca lor conform regulamentului intern, Codului Muncii si principiilor
raspunderii civile contractuale.
(4) Orice modificari intervenite in structura si atributiile unitatii, se vor consemna in
regulamentul de organizare si functionare al spitalului.

Contrasemneaza:
PRESEDINTE, SECRETAR GENERAL AL JUDETULUI
Alin Tise Simona Gaci
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