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CAPITOLULI

Dispozitii generale

Art. 1 (1) Regulamentul Intern, denumit in continuare « Regulamentul » se aplica
tuturor angajatilor din spital, indiferent de durata contractului de munca.

(2) Prevederile prezentului Regulament se aplica si pentru:

a) cadrele didactice care desfasoard activitate integratd in spital, care pe
langa obligatiile pe care le au pe linie de invatamant sunt obligate sa respecte
regulile din prezentul regulament si sa participe la solicitarile conducerii
spitalului, in vederea desfasurarii activitagilor medicale la standarde
superioare;

b) personalul incadrat intr-o altd unitate, care efectueaza stagii de pregatire
profesionala, cursuri de perfectionare, specializare;

c) firmele care asigurd diverse servicii in incinta unitatii au obligatia de a
respecta Regulamentul in afara atributiillor si clauzelor prevazute in
contractele incheiate intre pérti (curdtenia spitalului, pastrarea linistii si
pastrarea integritatii bunurilor cu care intra in contact);

d) medicii din afara unitatii care sunt inclusi in linia de garda.

Art. 2 Dispozitiile referitoare la organizarea timpului de lucru si disciplina, din
prezentul regulament se aplicd in mod corespunzator oricaror altor persoane, sau
altor activitati pe timpul prezentei in unitate.

CAPITOLULII

Managerul spitalului

Art. 3 Drepturile managerului

Managerul are urmatoarele drepturi:
(1) dreptul la concediu de odihna anual, conform prevederilor legale;
(2) dreptul la securitate $i sanétate in munca;

(3) dreptul la formare profesional, in conditiile legii;
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documentele privind activitatea medicala si economico-financiari a acestuia:

(5) dreptul de a fi sprijinit de citre consiliul de administratie in rezolvarea
problemelor de strategie, organizare si functionare a spitalului, precum si in
activitatea de identificare de surse pentru cresterea veniturilor proprii ale spitalului,
in conditiile legii;

(6) dreptul de a fi sprijinit de consiliul medical in implementarea activititilor
pentru imbunatafirea standardelor clinice si a modelelor de practici, in
monitorizarea si evaluarea activitatii medicale, precum si intirirea disciplinei
economico-financiare;

(7) dreptul de a fi sustinut in realizarea activitatilor specifice de consiliul stiintific,
consiliul etic, precum si de alte comisii pe care le infiinteaza, ale caror atributii si
responsabilitdti sunt aprobate de comitetul director si sunt prevazute in
regulamentul de organizare si funciionare a spitalului;

(8) dreptul de a revoca membrii comitetului director in cazul neindeplinirii
atributiilor ce le revin;

(9) dreptul de a revoca sefii de sectii in cazul nerealizirii indicatorilor specifici
timp de cel putin un an;

(10) dreptul de a pastra postul avut anterior incheierii prezentului contract de
management, la rezilierea/incetarea acestuia, in cadrul aceleiasi unititi
sanitare/institutii, pentru managerii medici si farmacisti persoane fizice.

Art 4 Obligatiile managerului

Managerul are urmétoarele obligatii:
- in domeniul strategiei serviciilor medicale:

(1) elaboreaza, pe baza nevoilor de servicii medicale ale populatiei din zona
arondatd, planul de dezvoltare a spitalului pe perioada mandatului, Iimpreuni cu
ceilalti membri ai comitetului director si pe baza propunerilor consiliului medical;
planul de dezvoltare a spitalului se aproba de conducerea Academiei Romane;
planul de dezvoltare a spitalului se structureazi pe etape anuale, evaluate la
sfarsitul fiecarui an financiar;

(2) aproba formarea si utilizarea fondului de dezvoltare al spitalului, pe baza
propunerilor comitetului director si a consiliului medical, cu respectarea

Spitalul Universitar de Urgenta Elias Bucuresti

Romaénia, Bucuresti, B-dul Marasti nr.17, sector 1
Tel.021.316.16.00:Fax.021.316.06.02

Page 3

i

(4) dreptul la informare nelimitatd asupra activitatii spitalului, avand acces la % ate 5



prevederilor legale;

(3) aproba planul anual de furnizare de servicii medicale, elaborat de comitetul
director, la propunerea consiliului medical;

(4) aproba masurile propuse de comitetul director pentru dezvoltarea activitatii
spitalului, in concordantd cu nevoile de servicii medicale ale populatiei;

(5) elaboreaza si pune la dispozitie consiliului de administratie rapoarte privind
activitatea spitalului si participa la dezbaterile privind problemele de strategic si de
organizare $i functionare a spitalului;

(6) face propuneri, pe baza analizei in cadrul comitetului director si a consiliului
medical, privind structura organizatoricd, reorganizarea unitdtii in vederea
aprobarii de Academia Romane, in conformitate cu reglementarile legale in
vigoare:

(7) aplica strategiile si politica de dezvoltare in domeniul sanitar ale Academiei
Romane in domeniul managementului economico-financiar;

(8) aproba si urmareste realizarea planului anual de achizitii publice;

(9) aproba lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii curente si capitale care
urmeaza sa se realizeze intr-un exercifiu financiar, in conditiile legii, la propunerea
consiliului medical si a comitetului director, cu avizul Academiei Romane;

(10) aproba bugetul de venituri si cheltuieli al spitalului public, cu acordul
ordonatorului de credite ierarhic superior, Academia Romane;

(11) aproba repartizarea bugetului de venituri si cheltuieli al spitalului, pe sectii,
laboratoare si compartimente si alte structuri din spital, pe baza propunerilor
fundamentate ale sefilor de sectii, laboratoare si compartimente din structura
spitalului;

(12) urmareste executia bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii, laboratoare si
compartimente, conform contractului incheiat cu sefii acestor structuri ale
spitalului;

(13) raspunde de respectarea disciplinei economico-financiare la nivelul sectiilor si
compartimentelor, prin intermediul consiliului medical;

(14) in cazul existentei unor datorii la data incheierii prezentului contract de

T T

intervalul in care vor fi lichidate in conditiile legii;

(15) efectueaza plati, fiind ordonator secundar sau tertiar de credite, dupd caz,
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conform legii;

(16) impreuna cu consiliul de administratie, identificd surse pentru cresterea
veniturilor proprii ale spitalului, in limitele legii;

(17) negociaza si incheie in numele si pe seama spitalului contracte de furnizare de
servicii medicale spitalicesti cu Casa de Asigurari de Sanatate a Municipiului
Bucuresti si, dupa caz, cu Directia de Sanatate Publica Bucuresti si cu alti operatori
economici;

(18) raspunde de organizarea si desfasurarea activitatii de audit public intern,
conform legii, in domeniul managementului performantei/calitatii serviciilor:

(19) intreprinde masurile necesare si urmareste realizarea indicatorilor de
performantd ai managementului spitalului public. Nivelul indicatorilor de
performantd specifici spitalului se stabileste anual de céatre Ministerul Sanatatii
Publice. In situatii exceptionale, din motive neimputabile conducerii spitalului,
nivelul indicatorilor poate fi renegociat o singura data in cursul anului;

(20) nominalizeaza coordonatorii si raspunde de implementarea §i raportarea
indicatorilor programelor si subprogramelor de sa@natate derulate la nivelul
spitalului, conform metodologiei elaborate de Ministerul Sanatatii Publice;

(21) raspunde de crearea conditiilor necesare prestdrii unor acte medicale de
calitate de catre personalul medico-sanitar din spital;

(22) urmareste implementarea protocoalelor de practica medicald la nivelul
spitalului, pe baza recomandarilor consiliului medical;

(23) urmareste realizarea activitatilor de control al calitatii serviciilor medicale
oferite de spital, coordonata de directorul medical, cu sprijinul consiliului medical
si al celui stiintific;

(24) negociaza si incheie In numele si pe seama spitalului protocoale de colaborare
si/sau contracte cu alti furnizori de servicii pentru asigurarea continuitiii si
cresterii calitatii serviciilor medicale;

(25) raspunde, impreund cu consiliul medical, de asigurarea conditiilor adecvate de
cazare, igiena, alimentatie si prevenirea infectiilor nozocomiale, in conformiiate cu
normele stabilite de Ministeru! Sanatatii Publice:

(26) raspunde de monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii
medicale, financiari, economici, precum si a altor date privind activitaiea de
supraveghere, prevenire si control, in conformitate cu reglementérile legale in
vigoare:
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(27) analizeaza modul de indeplinire a obligatiilor membrilor comitetului dlrcctoi'
ai consiliului medical, consiliului stiintific si consiliului etic, pentru 5pltaTé+tL
clinice si institutele si centrele medicale clinice, dispunand masuri de imbunititire
a activitatii;

(28) urmareste modul de aplicare a prevederilor legale in vigoare cu privire la
respectarea drepturilor pacientului si dispune masuri atunci cand se constatd
incalcarea acestora;

(29) aproba regulamentul intern al spitalului, precum si fisa postului pentru
personalul angajat;

(30) infiinteaza, cu aprobarea comitetului director, comisii specializate in cadrul
spitalului, necesare pentru realizarea unor activita{i specifice, cum ar fi: comisia
medicamentului, managementul calitatii serviciilor medicale, comisia de analiza a
decesului etc., ale caror organizare si functionare se precizeaza in regulamentul de
organizare i functionare a spitalului;

(31) stabileste si aproba numarul de personal pe categorii si locuri de munca, pe
baza propunerilor sefilor de sectii i servicii, cu respectarea reglementarilor legale
in vigoare;

(32) organizeaza concurs pentru ocuparea functiilor din cadrul comitetului director
si numeste membrii comitetului director;

(33) aproba organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numeste si
elibereaza din functie personalul spitalului, in conditiile legii;

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

(35) realizeaza evaluarea performantelor profesionale ale personalului aflat in
subordine directa, conform structurii organizatorice, si solutioneaza contestatiile in
functie de nivelul ierarhic la care s-au facut;

(36) aproba planul de formare si perfectionare a personalului, in conformitate cu
legislatia in vigoare;

(37) negociaza contractul colectiv de munca la nivel de spital cu reprezentantii
organizatiilor sindicale conform legislatiei sanitare in vigoare;

(38) incheie contract de administrare, pe durata mandatului, cu sefii de sectii,
laboratoare si servicii. in cuprinsul acestui contract de administrare sunt prevazuti
indicatorii de performantd, al caror nivel se aproba anual de catre managerul
spitalului, dupa negocierea cu fiecare sef de sectie;
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(39) urmareste incheierea asigurarilor de malpraxis de citre personalul medical‘din *
subordine;

(40) respecta prevederile legale privind incompatibilitatile si conflictul de interese;

(41) aprobd si urmareste respectarea regulamentului de organizare si functionare,
cu avizul Academiel Romane;

(42) reprezinta spitalul in relatiile cu terte persoane fizice sau juridice;

(43) incheie acte juridice in numele si pe seama spitalului, conform legii;

(44) raspunde de modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si
dispune masuri de imbunatatire a activititii spitalului;

(45) incheie contracte si asigurd conditii corespunzitoare pentru desfasurarea
activitatilor de invatamant si cercetare stiintifica, conform legislatiei in vigoare;
(46) raspunde de obtinerea autorizatiei sanitare de functionare si a certificatului de
acreditare, in conditiile prevazute de lege;

(47) asigurd respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea
secretului profesional, pastrarea confidentialitafii datelor pacientilor internati,
informatiilor si documentelor referitoare la activitatea spitalului;

(48) pune la dispozitie organelor si organismelor competente, la solicitarea
acestora, in conditiile legii, date privind activitatea spitalului;

(49) prezinta Academiei Romane, informari trimestriale si anuale cu privire la
patrimoniul dat in administrare, realizarea indicatorilor activitatii medicale, precum
si la executia bugetului de venituri si cheltuieli;

(50) raspunde de organizarea arhivei spitalului §i asigurarea securitaii
documentelor prevazute de lege, in format scris si electronic;

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

(52) raspunde de organizarea unui sistem de Inregistrare i rezolvare a sugestiilor,
sesizarilor si reclamatiilor referitoare la activitatea spitalului;

(53) conduce activitatea curentd a spitalului, in conformitate cu reglementarile in
vigoare:

(54) impreuna cu comitetul director, elaboreaza planul de actiune pentru situatii
speciale si coordoneazd asistenta medicald in caz de razboi, dezastre, atacuri
teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza, conform dispozitiilor legale in
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vigoare:

(55) propune spre aprobare Academiei Romane, un inlocuitor pentru perioadele
cand nu este prezent in spital;

(56) nu poate transmite altei persoane drepturile si obligatiile sale, cu exceptia
cazurilor de indisponibilitate.

(57) atributiile managerului in activitatea de supraveghere, prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale:

a) raspunde de organizarea serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale, in conformitate cu prevederile prezentului ordin:

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

¢) rispunde de asigurarea bugetard si achizitia de bunuri si servicii aferente
activitatilor cuprinse in planul anual aprobat pentru supravegherea, prevenirea si
limitarea infectiilor asociate asistentei medicale;

d) raspunde de infiintarea si functionarea registrului de monitorizare a infectiilor
asociate asistentei medicale al unitatii;

e) raspunde de organizarea activitatii de screening al pacientilor in sectii de terapie
intensivd si in alte sectii cu risc pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu
germeni multiplurezistenti, in conformitate cu prevederile programului national de
supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale;

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

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

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

i) rispunde de aplicarea sanctiunilor administrative propuse de seful
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serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale-"' = "~

al unitatii;

j) controleazd 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:;

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

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 profesionald de
specialitate si interventie in focare;

n) angajeazd unitatea pentru contractarea unor servicii si prestatii de specialitate;

0) reprezintd unitatea in litigii juridice legate de raspunderea institutiei in ceea ce
priveste infectiile asociate asistentei medicale, inclusiv in cazul actionirii in

-----

instanta a persoanelor fizice, in cazul stabilirii responsabilititii individuale.
(58) Functia de manager persoana fizica este incompatibila cu:

a) exercitarea oricaror altor functii salarizate, nesalarizate sau/si indemnizate, cu
exceptia functiilor sau activitatilor in domeniul medical in aceeasi unitate sanitara,
a activitatilor didactice, de cercetare stiingifica si de creatie literar-artistica;

b) exercitarea oricarei activititi sau oricarei alte functii de manager, inclusiv cele
neremunerate;

c) exercitarea unei activitati sau a unei functii de membru in structurile de
conducere ale unei alte unitat: spitalicesti;

d) exercitarea oricarei functii in cadrul organizatiilor sindicale sau patronale de
profil.

Art.5 Constituie conflict de interese detinerea de catre manager persoani fizica,
manager persoana juridica ori reprezentant al persoanei juridice de parti sociale,
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actiuni sau interese la societéti comerciale ori organizatii nonguvemamental«g care ;
stabilesc relatii comerciale cu spitalul la care persoana in cauza exercita s.’.mr_:__. 3
intentioneaza sa exercite functia de manager. Dispozitia de mai sus se aplici si in
cazurile in care astfel de parti sociale, actiuni sau interese sunt detinute de catre
rudele ori afinii péné la gradul al I'V-lea inclusiv ale persoanei in cauza.

R ]

ﬁzzce, cat si reprezentantului desemnat al persoanei juridice care exercitd sau
intentioneaza sa exercite functia de manager de spital.

Art.7 Dacd managerul selectat prin concurs ori reprezentantul desemnat al
persoanei juridice selectate in urma licitatiei se afld in stare de incompatibilitate
sau in conflict de interese, acesta este obligat sa inlature motivele de
incompatibilitate ori de conflict de interese in termen de 30 de zile de la aparitia
acestora. In caz contrar, contractul de management este reziliat de plin drept.
Academia Romana va putea cere persoanelor in cauza despagubiri, conform
clauzelor contractului de management.

CAPITOLULII

Consiliul de administratie

Art.8. Consiliul de administratie este format din 7 membri si are rolul de a dezbate
principalele probleme de strategie, de organizare si functionare a spitalului:

a) 3 reprezentanti ai Academiei Romane;
b) 1 reprezentant al Fundatiei Elias
¢) 1 reprezentant al UMF Carol Davila;

d) 1 reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din Romania, cu
statut de invitat;

e) 1 reprezentant al structurii teritoriale a Ordinului Asistentilor Medicali
Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania, cu statut de
invitat,

Reprezentantul nominalizat de sindicatul legal constituit in unitate, afiliat
federatiilor sindicale semnatare ale contractului colectiv de muncad la nivel de
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ramurd sanitard, participd ca invitat permanent la sedintele consiliului=
administratie.

Art9. (1) Consiliul de administratie se intruneste lunar sau ori de céte ori este
nevoile, la solicitarea majorititii membrilor sai, a presedintelui de sedinta sau a
managerului, si ia decizii cu majoritatea simpla a membrilor prezenti.

(2) Sedintele consiliului de administratie sunt conduse de un presedinte de sedinta,
ales cu majoritate simpld din numérul total al membrilor, pentru o perioada de 6
luni.

Art.10. (1) Reprezentantii sindicatelor legal constituite in unitate, afiliate
federatiilor sindicale semnatare ale contractului colectiv de munca la nivel de
ramurd sanitard, au statut de invitati permanenti la sedintele consiliului de
administratie.

(2) La sedintele Consiliului de administratie, in functie de specificul problemelor
ce urmeaza a fi analizate, pot fi invitati specialisti din cadrul unitatii cat si din
afara.

Art.11. Atributiile principale ale consiliului de administratie sunt urmatoarele:

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 ordin al ministrului sanatatii

¢) aproba masurile pentru dezvoltarea activitagii spitalului in concordania cu
nevoile de servicii medicale ale populatiei;

d) avizeaza programul anual al achizitiilor publice intocmit in conditiile legii;

e) analizeazd modul de indeplinire a obligatiilor de cdtre membrii comitetului
director si activitatea managerului §i dispune masuri pentru imbundtitirea
activitatii;

f) propune revocarea din functie a managerului si a celorlalti membri ai comitetului

director in cazul in care constatd existenta situatiilor prevazute la art. 180 alin. (1)
si la art. 183 alin. (1) din Legea 95/2006.
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CAPITOLUL IV

Comitetul director

Art. 12. (1) Comitetul director este format din: managerul spitalului, directorul
medical, directorul financiar-contabil, directorul de ingrijiri.

(2) Ocuparea functiilor specifice comitetului director se face prin concurs organizat
de managerul spitalului.

Atributiile Comitetului director sunt:

1. elaboreaza planul de dezvoltare al spitalului pe perioada mandatului, in baza
propunerilor scrise ale consiliului medical;

2. elaboreaza, pe baza propunerilor consiliului medical, planul anual de furnizare
de servicii medicale al spitalului;

3. propune managerului, in vederea aprobarii:

a) numarul de personal, pe categorii $i locuri de muncda, in functie de
reglementarile in vigoare;

b) organizarea concursurilor pentru posturile vacante, in urma consultérii cu
sindicatele, conform legii;

4. elaboreaza regulamentul de organizare si functionare, regulamentul intern si
organigrama spitalului, in urma consultérii cu sindicatele, conform legii;

5. propune spre aprobare managerului si urmareste implementarea de masuri
organizatorice privind imbunatatirea calitdtii actului medical, a conditiilor de
cazare, igiend si alimentatie, precum si de masuri de prevenire a infectiilor
nosocomiale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sdndtatii
publice;

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

7. urmireste realizarea indicatorilor privind executia bugetului de venituri si
cheltuieli pe sectii si compartimente, asigurdnd sprijin sefilor de sectii i
compartimente pentru incadrarea in bugetul alocat;

8. analizeazd propunerea consiliului medical privind utilizarea fondului de
dezvoltare, pe care il supune spre aprobare managerului;
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elaboreaza raportul anual de activitate al spitalului. e

21. atributiile comitetului director in activitatea de supraveghere, prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale:

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;

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

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

e) efectueazi analiza anuala a indeplinirii obiectivelor planului de activitate:

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

g) se asigura de imbunatatirea continud a conditiilor de desfagurare a activitatilor
de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale si a dotarii tehnico-materiale
necesare evitarii sau diminuarii riscurilor;

h) se asigura de derularea legald a achizitiilor si aprovizionarea tehnico-materiala,
prevazute in planul de activitate sau impuse de situatia epidemiologica din unitate,
in vederea diminudrii ori evitirii 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 autosesizdrii 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 sdnitate a
asistatilor prin infectii asociate asistentei medicale;

j) asigurd dotarea necesard 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;
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9. asigurd monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici activitatii mz.dle.a{c,
financiari, economici, precum si a altor date privind activitatea de suprav ez__,hele
prevenire si control, pe care le prezintd managerului, conform metodologiei
stabilite;

10. analizeaza, la propunerea consiliului medical, masurile pentru dezvoltarea si
imbunatétirea activitatii spitalului, in concordantd cu nevoile de servicii medicale
ale populatiei, dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor si protocoalelor de
practica medicale;

11. elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale si asistenta medicala in caz
de razboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza:

12. la propunerea consiliului medical, intocmeste, fundamenteaza si prezinta spre
aprobare managerului planul anual de achizitii publice, lista investitiilor si a
lucrdrilor de reparatii curente si capitale care urmeazd sd se realizeze intr-un
exercitiu financiar, in conditiile legii, si rispunde de realizarea acestora;

13. analizeaza, trimestrial sau ori de céte ori este nevoie, modul de indeplinire a
obligatiilor asumate prin contracte si propune managerului masuri de imbunétatire
a activitatii spitalului;

14. intocmeste informari lunare, trimestriale s$i anuale cu privire la execuiia
bugetului de venituri si cheltuieli, pe care le analizeaza cu consiliul medical si le
prezintd Academiei Romane;

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

16. se intruneste lunar sau ori de céate ori este nevoie, la solicitarea majoritatii
membrilor sdi ori a managerului spitalului public, si ia decizii in prezenta a cel
putin doua treimi din numarul membrilor sai, cu majoritatea absolutd a membrilor
prezenti;

17. face propuneri privind structura organizatorica, reorganizarea, restructurarea
unor sectii, compartimente si servicii;

18. negociaza cu seful de sectie/laborator si propune spre aprobare managerului
indicatorii specifici de performan{d ai managementului sectiei/laboratorului/
serviciului, care vor fi prevazuti ca anexd la contractul de administrare al
sectiei/laboratorului;

19. raspunde in fata managerului pentru indeplinirea atributiilor care i revin:

20. analizeaza activitatea membrilor sdi pe baza rapoartelor de evaluare si
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k) asigurd conditiile de ingrijire la pacientii cu infectii/colonizari cu gem&m
multiplurezistenti. SCLL

Art.13. Directorul medical are urmitoarele atributii specifice:

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

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

3. aproba protocoale de practicd medicald la nivelul spitalului si monitorizeaza
procesul de implementare a protocoalelor si ghidurilor de practicd medicala la
nivelul intregului spital;

4. raspunde de coordonarea si corelarea activitdtilor medicale desfdsurate la nivelul
sectiilor pentru asigurarea tratamentului adecvat pentru pacientii internati;

5. coordoneazi implementarea programelor de sanatate la nivelul spitalului;

6. intocmeste planul de formare si perfectionare a personalului medical, la
propunerea sefilor de sectii g1 !aboratoare;

7. avizeaza utilizarea bazei de date medicale a spitalului pentru activitagi de
cercetare medicala, in conditiile legii;

8. asigura respectarea normelor de etica profesionald si deontologie medicald la
nivelul spitalului, colabordnd cu Colegiul Medicilor din Roménia;

9. raspunde de acreditarea personalului medical al spitalului si de acreditarea
activitatilor medicale desfasurate in spital, in conformitate cu legislatia in vigoare;

10. analizeaza si ia decizii in situatia existentei unor cazuri medicale deosebite (de
exemplu, cazuri foarte complicate, care necesitd o duratd de spitalizare mult
prelungitd, morti subite etc.);

11. participa, alituri de manager, la organizarea asistentei medicale in caz de
dezastre, epidemii si in alte situatii speciale;

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

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

14. atributiile directorului medical in activitatea de supraveghere, prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale:

a) se asigurd si raspunde de aplicarea in activitatea curentd a procedurilor si
protocoalelor de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale, a
standardelor de sterilizare si sterilitate, asepsie si antisepsie, respectiv a normelor
privind cazarea, alimentatia si conditiile de igiend oferite pe perioada ingrijirilor
acordate;

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

¢) raspunde de respectarea politicii de utilizare a antibioticelor in unitatea sanitara;

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

e) controleazd si  rdspunde pentru derularea activititilor proprii ale
serviciului/compartimentului de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;

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

g) organizeaza si controleaza evaluarea imunizarii personalului impotriva HBV si
efectuarea vaccindrilor recomandate personalului din unitatea medicala respectiva
(gripal, HBV, altele);

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

CAPITOLULYV

Consiliul medical

Art.14.(1) Consiliul medical este alcatuit din sefii de sectii, de laboratoare,
farmacistul-sef'si director de ingrijiri.

(2) Principalele atributii ale consiliului medical sunt urmatoarele:
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a) imbunititirea standardelor clinice si 2 modelelor de practica in scopul acordarii —

de servicii medicale de calitate in scopul cresterii gradului de satistacfie a
pacientilor;

b) monitorizarea si evaluarea activitdtii medicale desfasurate in spital in scopul
cresterii performantelor profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate;

c) inainteazid comitetului director propuneri privind utilizarea fondului de
dezvoltare al spitalului;

d) propune comitetului director masuri pentru dezvoltarea si imbunatitirea
activitatii spitalului in concordanta cu nevoile de servicii medicale ale populatiei si
conform ghidurilor si protocoalelor de practica medicala;

CAPITOLUL VI

Atributiile unitatii

Art.15. Din punct de vedere al structurii organizatorice, unitatea este un spital
clinic de urgenta avand in structura si sectii clinice universitare.

Art.16.(1) Spitalul asigura conditii de investigatii medicale, tratament, cazare,
igiena, alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale,
conform normelor aprobate prin ordin al ministrului sanatatii publice nr
1101/17.10.2016.

(2) Spitalul raspunde, in conditiile legii, pentru calitatea actului medical. pentru
respectarea conditiilor de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale, precum si pentru acoperirea prejudiciilor cauzate
pacientilor.

(3) Spitalul are obligatia de a acorda primul ajutor si asistentd medicala de urgenta
oriciirei persoane care se prezintd la spital, daca starea sanattii persoanei este
critica. Dupa stabilizarea functiilor vitale, spitalul va asigura, dupa caz, transportul
obligatoriu medicalizat la o alta unitate medico-sanitara de profil.

(4) Spitalul va fi in permanentd pregatit pentru asigurarea asistentei medicale in
caz de rizboi, dezastre, atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de criza si
este obligat si participe cu toate resursele la inlaturarea efectelor acestora.

(5) In perioada de carantina s limiteze accesul vizitatorilor in spital, iar in unele
sectii, de ex. nou-niscuti, interzice vizitarea pe sectie (aceasta fiind permisi numai
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pe holuri)

CAPITOLUL VII

Reguli privind protectia, igiena si securitatea in munci in cadrul unitatii

Art.17. (1) Spitalul Universitar de Urgentd Elias in calitate de angajator, are
obligatia s ia toate masurile necesare pentru protejarea vietii si sanatitii
salariatilor.

(2) Spitalul Universitar de Urgentid Elias are obligatia sa asigure securitatea si
sanatatea salariatilor In toate aspectele legate de munca.

(3) In cadrul propriilor responsabilitati, Spitalul Universitar Urgenta Elias va lua
masurile necesare pentru protejarea securitatii si sdnatitii salariatilor, inclusiv
pentru activitatile de prevenire a riscurilor profesionale, de protejare a maternititii
la locurile de muncad (conform legislatiei in vigoare) de informare si pregatire,
precum si pentru punerea in aplicare a organizarii protectiei muncii si mijloacelor
necesare acesteia, cu respectarea urmatoarelor principii generale de prevenire:

a) evitarea riscurilor profesionale
b) evaluarea riscurilor profesionale care nu pot fi evitate;

¢) adaptarea muncii la om, in special in ceea ce priveste proiectarea locurilor de
munca si alegerea echipamentelor si a metodelor de munca, in vederea atenudrii,
muncii monotone, a muncii repetitive, precum si a reducerii efectelor acestora
asupra sanatatii;

d) luarea in considerare a evolutiei tehnicii, introducerii noilor tehnologii moderne;

e) Inlocuirea proceselor si substantelor periculoase cu procese, tehnici, substante
inofensive sau mai putin periculoase:

f) adoptarea masurilor de protectie colectivd cu prioritate fata de masurile de
protectie individuala;

g) aducerea la cunostintd salariatilor a instructiunilor corespunzatoare privind
masurile de protectie a muncii;

h) realizarea conditiilor necesare pentru aplicarea masurilor de protectia muncii si
paza contra incendiilor conform normelor in vigoare.
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munca corespunzatoare pentru toti Salariatii in vederea evitirii si reducerii
riscurilor de accidente de munca si boli profesionale, in conditiile legii.

(2) Angajatorul va organiza instruirea periodicd a angajatilor sii in domeniul
securitatii si sdnatatii in munca.

(3) Modalitatile de instruire se stabilesc de comun acord cu reprezentantii
salariatilor si organismele abilitate conform legii.

(4) Instruirea in domeniul securitdtii si sanatitii in munca este obligatorie in
urmatoarele situatii:

a) in cazul noilor angajati;
b) in cazul salariatilor care si schimba locul de munca sau felul muncii:

¢) in cazul salariatilor care isi reiau activitatea dupa o intrerupere mai mare
de 6 luni;

d) in situatia in care intervin modificari ale legislatiei in domeniu.

(5) Locurile de munca trebuie sa fie organizate astfel incat sa garanteze securitatea
si sanatatea salariatilor.

Art.19. In scopul asigurdrii implicarii salariatilor la elaborarea si aplicarea
dispozitiilor in domeniul protectiei muncii, s-a constituit Comitetul de securitate si
sanatate in muncd, prin Decizia nr. 391/08.06.2017, care are atributii specifice
potrivit dispozitiilor legale in vigoare.

Art.20. Regulile si masurile privind securitatea si sanitatea in muncd vor fi
claborate cu consultarea reprezentantilor sindicatelor din unitate, precum si cu
Comitetul de securitate si sanatate in munca si vor constitui anexe la prezentul
Regulament Intern.

Art.21. Spitalul Universitar de Urgenta Elias are obligatia sa asigure accesul
salariatilor la serviciul medical de medicina muncii, organizat cu respectarea
dispozitiilor legale in vigoare.

CAPITOLUL VIII

Reguli privind respectarea principiului nediscrimindrii si a inlaturirii
oricarei forme de Iincalcare a demnitatii umane

Art.22. In cadrul relatiilor de munci functioneaza principiul egalitatii de tratament
fata de toti Salariatii si angajatorii.
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criterii de sex, orientare sexuald, caracteristici genetice, varstd, apartenentd
nationald, rasa, culoare, etnie, religie, optiune politica, origine sociala, handicap,
situatie sau responsabilitate familiald, apartenentd ori activitate sindicald. este
interzisa.

Art.24. Constituie discriminare directd actele si faptele de excludere, deosebire,
restrictie sau preferinta, care au ca scop sau ca efect neacordarea, restrangerea si
inldturarea recunoasterii, folosintei sau exercitdrii drepturilor prevazute de
legislatia muncii.

Art.25. Constituie discriminare indirectd actele si faptele intemeiate in mod
aparent pe alte criterii decat cele prevazute de legislatie, dar care produc efectele
unei discriminari directe.

Art.26.(1) Orice salariat care presteaza o muncd, beneficiaza de conditii de munca
adecvate activitatii desfasurate, de protectie sociala, de securitate si sanatate in
muncd, precum si de respectarea demnitdtii s$i a constiintei sale, fard nici o
discriminare.

(2) Tuturor salariatilor care presteazd o muncd le sunt recunoscute dreptul la
protectia datelor cu caracter personal, precum si dreptul la protectie impotriva
concedierilor nelegale.

Art.27. Este interzisd discriminarea prin utilizarea de catre angajator a unor
practici care dezavantajeaza persoanele de un anumit sex, in legatura cu relatiile de
munca, referitoare la:

a) anuntarea, organizarea concursurilor sau examenelor si selectia candidatilor
pentru ocuparea posturilor vacante;

b) incheierea, suspendarea, modificarea si/sau incetarea raportului juridic de munca
ori de serviciu;

c) stabilirea sau modificarea atributiilor fisei postului;
d) stabilirea remuneratiei;

e) beneficii, altele decat cele de natura salariald si masuri de protectie si asigurari
sociale;

f) informare si consiliere profesionala, programe de initiere, calificare,
perfectionare, specializare si recalificare profesionala;

g) evaluarea performantelor profesionale individuale;
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h) promovarea profesionala;

i) aplicarea la sindicat si accesul la facititatile acordate de acesta;

j) orice alte conditii de prestare a muncii, potrivit legislatiei in vigoare.

(2) Sunt exceptate de la aplicarea prevederitor alin. (1) lit. a). locurile de munca in
care, datorita naturii sau conditiilor particulare de prestare a muncii, prevazute de
lege, particularitdtile de sex sunt determinante.

Art.28.(1) Hartuirea sexuala a unei persoane de cétre o altd persoana la locul de
munca este consideratad discriminare dupa criteriul de sex si este interzisa.

(2) Hartuirea sexuala reprezintd orice formd de comportament nedorit, constand in
contact fizic, cuvinte, gesturi sau alte mijloace indecente, materiale vizuale
ofensatoare, invitatii compromitatoare, cereri sau favoruri sexuale sau orice alta
conduita avand conotatii sexuale, care afecteaza demnitatea, integritatea fizica sau
psihica a persoanelor la locul de munca.

(3) Constituie discriminare dupa criteriul de sex orice comportament definit drept
hartuire sexuala, avand scopul:

a) de a crea la locul de munca o atmosfera de intimidare, de ostilitate sau de
descurajare pentru persoana afectata;

b) de a influenta negativ situatia persoanei angajate in ceea ce priveste
promovarea profesionald, remuneratia sau veniturite de orice naturd ori accesul la
formarea si perfectionarea profesionald, in cazul refuzului acesteia de a accepta un
comportament nedorit, ce tine de viata sexuala.

(4). Toti Salariatii trebuie sa respecte regulile de conduita si raspund in conditiile
legii pentru incélcarea acestora.

(5). Spitalul Universitar de Urgentd Elias nu permite si nu va tolera hartuirea
sexuald la locul de munca si face public faptul cd incurajeaza raportarea tuturor
cazurilor de hartuire sexuala. inditerent cine este ofensatorul, ca angajatii care
incalcd demnitatea personald a altor angajati, prin orice manifestare confirmata de
hartuire sexuala la locul de munca, vor fi sanctionati disciplinar.

Art.29. (1) Persoana care se considera hartuita sexual va raporta incidentul printr-o
plangere in scris, care va contine relatarea detaliatd a manifestarii de hartuire
sexuala la locul de munca.

(2) Angajatorul va oferi consiliere si asistentd victimelor actelor de hartuire
sexuald, va conduce investigatia in mod strict confidential si in cazul confirmarii
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actului de hartuire sexuala, va aplicd masuri disciplinare.

(3) La terminarea investigatiei se va comunica partilor implicate rezultatul

anchetei.

(4) Orice fel de represalii, in urma unei plangeri de hartuire sexuala, atat impotriva
reclamantului, cat si impotriva oricérei persoane care ajuta la investigarea cazululi,
vor fi considerate acte discriminatoare si vor fi sanctionate conform dispozitiilor
legale in vigoare.

(5) Potrivit dispozitiilor art. 203 din Codul Penal, modificat prin Legea nr.
61/2002, hartuirea sexuald a unei persoane prin amenintare sau constrangere, in
scopul de a obtine satisfactii de natura sexuala, de catre o persoana care abuzeaza
de autoritatea sau influenta pe care o confera functia indeplinita la locul de munca
se pedepseste cu inchisoare de la 3 luni la 2 ani sau cu amenda.

Art.30.(1) Angajatii au obligatia sa faca eforturi in vederea promovarii unui climat
normal de muncd in institutie, cu respectarea prevederilor legii, ale contractului
colectiv de munca, ale regulamentului intern, precum si drepturile si intersele
salariatilor.

(2) Pentru crearea si mentinerea unui mediu de lucru care sa incurajeze respectarea
demnitatii fiecarei persoane, pot fi derulate proceduri de solutionare pe cale
amiabild a plangerilor individuale ale salariatilor, inclusiv a celor privind cazurile
de violenta sau hartuire sexuala, In completarea celor prevazute de lege.

CAPITOLULIX

Atributiile personalului

Art.31. Personalul incadrat in unitate (spital si ambulatoriu integrat) are obligatia
sa isi desfdsoare activitatea in mod responsabil, conform reglementarilor
profesionale, codului de deontologie medicala si cerintelor postului.
Art.32. Principalele indatoriri ale angajatilor sunt urméatoarele:

a) asigurd monitorizarea specifica a bolnavilor conform prescriptiei
medicale;

b) respecta normele de securitate, manipulare si descarcare a stupefiantelor,
precum si a medicamentelor cu regim special;

¢) organizeaza si desfasoara programul de educatie pentru sanatate, activitati
de consiliere, atat pentru pacienti, cat si pentru aparfinatori si diferite categorii
profesionale aflate in formare;
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din dotare, supravegheaza colectarea, depozitarea transportul si eliminarea tinala a
materialelor si instrumentarului de unicid folosingd utilizat si se asigura de
depozitarea acestora in vederea distrugerii;

e) respectd reglementarile in vigoare privind prevenirea, controlul si
combaterea infectiilor nozocomiale, privind respectarea conditiilor de igiena;

f) poartd echipamentul corespunzitor functiei pe care o detine, in vederea
pastrarii igienei si a aspectului estetic personal, schimbandul - ori de cate ori
situatia o cere, avdnd asigurat echipament conf. Anexei nr.4 la prezentul
regulament;

g) respectd comportamentul etic fatd de pacienti, apartinitori si celelalte
persoane cu care colaboreazi;,

h) respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca
indiferent de natura acestora, orice declaratie publica cu referire la locul de munca
fiind interzisa, fard acordul conducerii. Se va abtine de la orice fapti care ar putea
aduce prejudicii institutiei;

i) va raspunde de pastrarea secretului de serviciu precum si de pastrarea
secretului datelor si al informatiilor cu caracter personal detinute sau la care are
acces ca urmare a executdrii atributiilor de serviciu;

J) respectd programul de lucru si regulamentul intern;

k) in intreaga activitate desfdsuratd in cadrul spitalului, intregul personal
medico-sanitar are obligatia de a folosi un limbaj politicos atat fata de pacienti cat
si fatd de vizitatori si de insotitorii pacientilor.

[) executd orice alte sarcini de serviciu in vederea asigurdrii unei bune
functionari a activitatii spitalului.

m) respecta prevederile Legii 53/2003 cu modificarile ulterioare

n) acorda servicii medicale in mod nediscriminatoriu asiguratilor;

o) respecta dreptul la libera alegere a furnizorului de servicii medicale in
situatiile de trimitere in consulturi interdisciplinare

p) nu utilizeazd materiale si instrumente a caror conditie de sterilizare nu
este sigura,

r) respectd normele prevazute de legislatia in vigoare legate de dezinfectie,
sterilizare, materialele utilizate, accidentele post-expunere
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s) completeazd prescriptiile medicale conexe actului medical atunci E:'ﬁft_gl_;. ;
este cazul pentru afectiuni acute, subacute, cronice (initiale), consemneaza corect si |
complet datele clinice si indicatiile pentru pacienti utilizand formularele prevazute
de legislatia in vigoare;

t) se conformeaza planului de pregétire profesionald continua a personalului
medical; R

u) respectarea clauzele contractuale cu casa de asigurari de sanatate. In caz
de nerespectare, in urma evaluarii situatiei, conducerea spitalului va stabili
sanctiunile corespunzatoare.

CAPITOLULX

Timpul de munca

Art.33. (1) Timpul de munca reprezinta orice perioada in care salariatul presteaza
munca, se afla la dispozitia angajatorului si indeplineste sarcinile si atributiile sale,
conform prevederilor contractului individual de muncd, contractului colectiv de
munca aplicabil si/sau ale legislatiei in vigoare.

(2) Pentru Salariatii angajati cu norma intreagd, durata normald a timpului de
munca este de 8 ore pe zi si de 40 de ore pe sdptamana.

(3) in functie de specificul muncii prestate, se poate opta si pentru o repartizare
inegala a timpului de munca, cu respectarea duratei normale a timpului de munca
de 40 de ore pe sdptdmana.

(4) Repartizarea timpului de muncé in cadrul sdptamanii este, de regula, uniforma,
de 8 ore pe zi timp de 5 zile, cu doua zile de repaus.

Art.34. (1) Timpul normal de munca aferent contractului individual de munca de
baza al medicilor incadrati in unitati publice din sectorul sanitar este de 7 ore in
medie pe zi, respectiv de 35 de ore in medie pe siptamana.

(2) Medicii din unitatile si compartimentele de cercetare stiintificd medico-
farmaceutica au un program de 7 ore zilnic.

(3) Medicii care lucreaza in urmatoarele activitdti si locuri de munca au program
de 6 ore in medie pe zi, dupa cum urmeaza:

a) anatomie patologica;

b) medicini legala, in activitatea de prosecturi si disectie;
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¢) activitatea de radiologie-imagistica medicala, radioterapie, medicind niielcufis ¥ &
igiena radiatiilor, angiografie si cateterism cardiac. LR

(4) In functie de specificul unitatii sau al muncii prestate, se poate opta si pentru o
repartizare inegald a timpului de munca, cu respectarea duratei normale a timpului
de muncd de 35, respectiv 30 de ore pe siptimana.

Art.35 (1) Persoanele care ocupa functii de conducere in cadrul unitatilor sanitare
au program de 8 ore zilnic.

(2) Intra sub incidenta prevederilor alin. (1) functiile de director general/director
general adjunct, director/director adjunct, director executiv/director executiv
adjunct, manager, manager general, precum si functiile specifice comitetului
director din cadrul unitatilor sanitare cu paturi, al serviciilor de ambulanti judetene
si al Serviciului de ambulantd Bucuresti-Ilfov.

(3) Medicii sefi de sectie/laborator/serviciu medical au program de 7 ore zilnic.

Art.36. In unitatile sanitare publice cu paturi medicii care lucreazi in sectiile sau
compartimentele cu paturi asigurd activitatea in cadrul timpului de munca de 7 ore
in medie pe zi, in program continuu sau divizat, astfel:

- pentru spitale clinice, universitare, institute i centre medicale clinice, spitale de
urgentd, spitale judetene, spitale de monospecialitate, spitale municipale, spitale
orasenesti, centre medicale: - activitate curenti de minimum 6 ore in cursul
diminetii in zilele lucrétoare; - 18 ore de garda lunar.

Art.37. (1) In cadrul programului de 7 ore in medie pe zi, medicii din unitatile
sanitare publice cu paturi au obligatia de a acorda, in functie de activitatea curenti
a sectiei/compartimentului respective/respectiv sau prin desemnarea, prin rotatie, a
unui medic responsabil cu consulturile interdisciplinare, consultatiile
interdisciplinare pentru pacientii internati in unitate, prezentati in UPU/CPU sau
pentru cei internati in alte spitale, in baza relatiilor contractuale stabilite intre
unitatile sanitare respective.

(2) Consultatiile interdisciplinare se acordd la recomandarea medicului curant,
aprobatd de medicul sef de sectie, medicul coordonator al compartimentului
medical sau, dupa caz, a directorului medical.

(3) Responsabili de asigurarea consultatiilor interdisciplinare sunt, de regula,
medicii care In ziua respectivd urmeaza sa efectueze garda.

(4) Medicii sefi de sectie/sefi de laborator sau, dupa caz, directorul medical au
obligatia de a coordona si a controla acordarea consultatiilor interdisciplinare, in
conditiile prevazute la alin. (1).
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Art.38. (1) Medicii incadrati in structurile de primire urgente - UPU-S L7,
UPU sau CPU - 1si desfagoara activitatea in doua ture in sistem de 12 ore cu 24 de=
ore libere.

(2) In situatia in care numarul medicilor incadrati in structurile de primire urgente
este insuficient pentru a permite organizarea activititii conform prevederilor alin.
(1), activitatea zilnica se poate desfisuri si in doud ture de céte 7 ore.

(3) In situatia in care in structurile de primire urgente este organizati activitate de
radiologie-imagisticd medicald, medicii in specialitatea radiologie-imagistica
medicald au program de 6 ore in medie pe zi.

Art.39. (1) (a) Dupa activitatea continua aferentd activitatii curente si activitatii
intr-o linie de garda, medicul beneficiazi de o perioads de repaus de 24 de ore.

(b) Prevederea de la alin. (a) se aplica si pentru activitatea prestatd intr-o linie de

gardd intr-o zi de duminica sau de sdrbitoare legald care este urmati de o zi
normala de lucru.

(2) In situatia in care se acorda ziua liberd prevézutd la alin. (1), completarea orelor
care fac parte din norma de baza, de 5, 6 sau 7 ore zilnic, se poate face prin
prelungirea activitatii curente aferente altor zile din cursul lunii, avand in vedere
specialitatea, adresabilitatea si modul concret de organizare a activitatii.

(3) Prevederea de la alin. (1) nu se aplicd medicilor care fac parte din comitetul
director al unitatilor sanitare cu paturi, al serviciilor de ambulanti judetene si al
Serviciului de ambulanta Bucuresti-Ilfov.

(4) Modul concret de organizare a activitatii, acordarea perioadei de repaus de 24
de ore, precum si completarea orelor aferente normei legale de munci se stabilesc
de seful fiecarei structuri medicale si se aprobd de conducerea unititii sanitare.

Art.40. (1) Medicii incadrati in laboratoarele de radiologie-imagistici medicala si
laboratoarele de analize medicale desfdsoara activitate in doud ture sau in sistem de
12 ore cu 24 de ore libere.

(2) Continuitatea asistentei medicale in specialitdti paraclinice se asigurd prin linii
de garda.

(3) In situatia in care numarul medicilor incadrati in laboratoarele de radiologie-
imagisticad medicald si laboratoarele de analize medicale nu permite organizarea
singurd turd, in cursul diminetii, $i continuitatea asistentei medicale se asigurd prin
linii de garda.
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Art.41. (1) Personalul sanitar cu pregitire superioari, incadrat in unitatile publice =
din sectorul sanitar, are program de 7 ore zilnic, inclusiv personalul cu pregatire
superioara din unitatile si compartimentele de cercetare stiintificd medicala.

(2) Personalul nominalizat la alin. (1) 1si desfasoard activitatea in program
continuu sau divizat la acelag: loc de munca ori in locuri de munca diferite.

(3) Personalul sanitar cu pregitire superioara care isi desfisoard activitaiea la
urmatoarele activitdti si locuri de munca are program de 6 ore zilnic, dupi cum
urmeaza:

a) anatomie patologica;
b) medicina legala, in activitatea de prosectura si disectie;

¢) activitatea de radiologie si roentgenterapie, medicind nucleard si radioizotopi,
igiena radiatiilor nucleare, terapie cu energii inalte.

d) activitatea de dizolvare si preparare a solutiilor citostatice.

Art.42 (1) Asistentii medicali, indiferent de nivelul studiilor, precum si personalul
sanitar mediu, incadrafi in unititile sanitare publice din sectorul sanitar, au
program de 8 ore zilnic, in program continuu sau divizat, in acelasi loc de munca
sau in locuri de munca diferite.

(2) Asistentii medicali, indiferent de nivelul studiilor, precum si personalul sanitar
mediu care isi desfasoard activitatea la urmatoarele locuri de munca au program de
7 ore zilnic, in program continuu sau divizat, dupd cum urmeaza:

a) hidrotermoterapie;
b) laboratoare sau compartimente de analize medicale.

(3) Asistentii medicali, indiferent de nivelul studiilor, precum si personalul sanitar
mediu, incadrati la urmatoarele locuri de munca si activitati, au program de 6 ore
zilnic, in program continuu sau divizat, dupa cum urmeaza:

a) anatomie patologica;
b) medicina legala, in activitatea de prosectura, sili de disectie si morgi;

¢) radiologie-imagisticd medicala, radioterapie, medicina nucleara si radioizotopi,
igiena radiatiilor, angiografie si cateterism cardiac;

d) activitatea de dizolvare si preparare a solutiilor citostatice.

(4) Asistentii medicali, indiferent de nivelul studiilor, precum si personalul mediu
sanitar care igi desfagsoard activitatea in compartimentul de radiologie-imagistica
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medicala din cadrul structurilor de primire urgente au program de 6 ore ziln?i‘\s;;_iﬁ_
program continuu sau divizat.

Art.43. (1) Personalul sanitar auxiliar din unitagile publice din sectorul sanitar are
program de 8 ore zilnic, in program continuu sau divizat, in acelasi loc de munca
sau in locuri de munca diferite.

(2) Personalul sanitar auxiliar care isi desfasoara activitatea la urmétoarele locuri
de munca are program de 7 ore zilnic in program continuu sau divizat, dupa cum
urmeaza:

a) hidrotermoterapie;
b) laboratoare sau compartimentele de analize medicale.

(3) Personalul sanitar auxiliar care isi desfasoara activitatea la urmatoarele locuri
de munca are program de 6 ore zilnic in program continuu sau divizat, dupa cum
urmeaza:

a) anatomie patologica;
b) medicind legald, in activitatea de prosectura si disectie;

¢) activitatea de radiologie si roentgenterapie, medicind nucleara si radioizotopi,
igiena radiatiilor nucleare, terapie cu energii inalte.

(4) Personalul auxiliar sanitar care isi desfasoara activitatea in compartimentul de
radiologie-imagisticd medicald din cadrul structurilor de primire urgenie are
program de 6 ore zilnic, In program continuu sau divizat.

Art.44. (1) Personalul tehnic, economic si administrativ, personalul de deservire,
paza si pompieri, precum $i muncitorii au program de 8 ore zilnic.

(2) Personalul tehnic si muncitorii care isi desfasoard activitatea la urmatoarele
locuri de munca au program de 6 ore zilnic:

a) anatomie patologica;
b) medicina legala, in activitatea de prosectura si disectie;

c¢) activitatea de radiologie si roenigenterapie, medicind nucleara si radioizotopi,
igiena radiatiilor nucleare, terapie cu energii inalte - care asigurd intretinerea $i
repararea aparaturii din aceste activitat.

(3) In functie de modul de desfiasurare a activititii, muncitorii pot desfisura
activitate in 3 ture.

Art.45. (1) Farmacistii si asistentii de farmacie din farmaciile cu circuit inchis din
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unitdtile sanitare cu paturi asigura activitatea curenta a farmaciei, inclusiv in zilele
de sambata, duminica si sarbatori legale.

(2) Farmacistii si asistentii de farmacie din farmaciile cu circuit inchis din unititile
sanitare fard paturi asigura activitatea curenta a farmaciei.

(3) Pentru farmaciile cu circuit inchis, programul farmacistilor si al asistentilor de
farmacie se va organiza, de reguld, in doud ture sau, in cazul functionarii intr-un
singur schimb, se va organiza in program fractionat ori program care sa cuprinda
ambele ture ale unitatii.

Art.46. (1) In unitatile publice din sectorul sanitar personalul de la locurile de
muncd in care activitatea se desfasoara fara intrerupere - 3 ture - si care are
program de 8 ore zilnic, in raport cu necesitdtile asistentei medicale, poate lucra
prin rotatie in ture de 8 ore cu 16 ore libere sau 12 ore cu 24 de ore libere.

(2) Personalul sanitar mediu si personalul auxiliar sanitar incadrat in structurile de
primire urgente - unitate de primire urgente sau compartiment de primire urgente -
desfasoara activitate in 3 ture.

(3) Personalul din unitdtile publice cu paturi din sectorul sanitar, care lucreaza in
locurile de munca unde activitatea se desfasoara in 3 ture, pentru a beneficia de
sporul prevazut pentru activitatea desfasurata in 3 ture are obligatia de a presta
lunar un numar egal de zile in tura a 2-a si tura a 3-a. Numarul de zile in care isi
desfasoara activitatea in cele 3 ture va fi stabilit de consiliul de administragie si
comitet director, pe bazd de grafice lunare, In asa fel incat sa se asigure
continuitatea activitatii si se stabileste la minim 3 din fiecare.

(4) Prin graficele lunare de activitate intocmite anticipat pentru o luna, pe locuri de
munca, se stabileste:

a) numadrul de personal pe fiecare tura in raport cu nevoile asistentei medicale:
b) rotatia pe ture a personalului;
c) intervalul legal dintre doua zile consecutive de lucru.

(5) Graficele lunare de activitate, pe locuri de munca, se intocmesc de seful de
compartiment, se aproba de conducerea unitdtii si se afiseaza la loc vizibil sau
accesibil pentru tot personalul.

(6) Modificarea graficelor lunare se poate face de catre conducerea unitagii, la
propunerea sefului de compartiment.

(7) Personalul din unititile publice din sectorul sanitar unde activitatca se
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desfasoara in 3 ture poate fi scutit temporar de a presta activitate in tura de noap
atunci cand se afla in una dintre urmatoarele situatii:

a) in caz de graviditate, lehuzie si pe timpul cat alapteaza;
b) are program redus pe baza de certificat medical;

c) starea de sanatate contravine desfasurarii activitatii in tura a 3-a, dovedita cu
certificat medical;

d) pensionare de invaliditate de gradul III.

Art.47. Asistentii medicali, indiferent de nivelul studiilor, care ocupa functia de
director de ingrijiri, asistent medical sef pe unitate si asistent-sef la serviciile de
ambulantd judetene si Serviciul de ambulantd Bucuresti-llfov nu pot desfasura
activitate in 3 ture sau in 2 ture in sistem de 12 cu 24 ore libere.

Art.48. (1) Salariatele care alapteaza au dreptul, in cadrul programului de lucru, la
doua pauze pentru alaptare de cate o ora fiecare.

(2) La cererea salariatelor, pauzele pentru aldptare pot fi inlocuite cu reducerea
duratei normale a timpului de munca cu doua ore zilnic.

(3) Pauzele si reducerea duratei normale a timpului de munca, acordate pentru
alaptare, se includ in timpul de munca, nu diminueaza veniturile salariale si sunt
suportate integral din fondul de salarii al angajatorului.

Art.49. Personalul detasat, precum si personalul care lucreaza temporar intr-un loc
de munca unde se prevede un timp de munca zilnic, mai mic sau mai mare decat
acela pe care 1l presteaza la functia sa de baza, efectueaza la locul de munca unde
este detasat sau lucreaza temporar timpul de munca previazut pentru acest loc de
munca, in conditiile prevazute pentru personalul propriu al unitatii.

Art.50 (1) Personalul didactic din invatamantul superior medical si farmaceutic
care desfasoara activitate integratd prin cumul de functii, in baza unui contract cu
jumatate de normd, in unitagi sanitare unde functioneazd catedra sau disciplina
didactica presteazd aceleasi obligatii de serviciu ca si personalul medical si
farmaceutic incadrat cu norma3 intreaga.

(2) In cadrul prestatiei integrate, personalul previzut la alin. (1) asigurd activitate
curentd in cursul diminetii si girzi, pe langd atributiile functiei didactice, primind
din partea unitatii sanitare drepturile salariale aterente contractului individual de
munci prin cumul de functii cu jumatate de norma, cu exceptia rezidentilor.

(3) Personalul didactic de la catedrele sau disciplinele care functioneaza in alte
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unitafi decat cele sanitare va fi integrat in unitdti publice din sectorul sanitai
stabilite de Ministerul Sanatatii, le propunerea directiei de sanatate publica, de
comun acord cu conducerea institutiilor de invdtamant superior de medicind si
farmacie.

(4) Cadrele didactice care desfasoara activitate integrata prin cumul de functii, in
conditiile alin. (3), presteaza o activitate aferentd unei jumatéti de norma a unui
medic sau farmacist, in medie pe zi, primind drepturile salariale aferente
contractului individual de munca, cu exceptia rezidentilor.

(5) Medicii si farmacistii pot desfasura activitate integrata prin cumul de functii in
spitale, institute si centre medicale clinice, centre de diagnostic si tratament,
laboratoare si cabinete medicale, farmacii cu circuit deschis si circuit inchis,
directii de sadndtate publicd, unitati de cercetare stiintifica medicala sau
farmaceutica, agreate de institutiile de invatamant superior cu profil medico-
farmaceutic uman.

(6) Integrarea clinica, prin cumul de functii cu jumatate de norma, a medicilor si
farmacistilor in unitati publice din sectorul sanitar se stabileste de conducerea
fiecarei unitati sanitare cu personalitate juridicz, in limita posturilor normate si a
necesarului de servicii medicale si universitare si se avizeaza de Ministerul
Sanatatii.

Art. 51.Programul de lucru, inclusiv organizarea garzilor, se stabileste de catre

conducerea unitdtii, conform ordinului 1375/06.12.2016 care modificd si
completeaza Ordinul MS nr 870/2004.

(1) a) In cadrul programului de 7 ore in medie pe zi, medicii cu norma de baza in
spital desfasoard activitate in cadrul ambulatoriului integrat al spitalului.

b) Modul concret de organizare a activitatii in sistem integrat unitate sanitard -
cabinet de specialitate din ambulatoriul integrat va fi stabilit de conducerea fiecarei
unitati sanitare, in functie de modul de organizare a asistentel medicale ambulatorii
de specialitate, numarul de medici pe specialitdfi, precum si de necesarul de
servicii medicale spitalicesti si ambulatorii de specialitate, cu respectarea
prevederilor Ordinului ministrului  sanatatii publice nr. 39/2008 privind
reorganizarea ambulatoriului de specialitate al spitalului.

(2) a) Asigurarea continuitatii asistentei medicale este obligatorie pentru unitatile
sanitare publice din sectorul sanitar si se asigura prin serviciul de garda.

b) Numarul liniilor de garda prin care se asigura continuitatea asistentei medicale
se determina pe tipuri de unitz{i sanitare, iar repartitia pe specialitafi clinice se face
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de conducerea fiecarei unitati publice cu personalitate juridica.

c) Liniile de garda se stabilesc la nivelul fiecarei unitati sanitare si se aproba de
catre Ministerul Sanatatii prin structura de specialitate, pentru unitdtile sanitare cu
paturi aflate in subordinea Ministerului Sanatatii.

d) Liniile de garda pentru unitatile sanitare cu paturi din subordinea ministerelor
ori a institutiilor cu retea sanitard proprie se stabilesc la nivelul fiecarei unitati
sanitare cu personalitate juridica si se aproba de ministerul ori de institutia cu retea
sanitara proprie in subordinea carora se afla.

e) Liniile de garda stabilite in conformitate cu prevederile alin. (¢) si (d) se publica
pe site-ul fiecarei unitati sanitare publice cu personalitate juridica.

(3) a) Garda se instituie in unitatile cu paturi pentru continuitatea asisteniei
medicale intre ora de terminare a programului stabilit pentru activitatea curentd a
medicilor din cursul diminetii si ora de incepere a programului de dimineata din
ziua urmitoare. In zilele de repaus saptimanal, zilele de sarbatori legale si in
celelalte zile in care, potrivit reglementarilor legale, nu se lucreaza, garda incepe de
dimineata si dureaza 24 de ore.

b) Linia de garda in specialititile paraclinice se organizeazi intre ora de terminare
a programului medicilor incadrati in aceste locuri de munca si ora de incepere a
programului din ziua urmatoare.

(4) a) Pentru spitalele care au aprobate structuri de primire urgente - UPU-
SMURD, UPU sau CPU — continuitatea asistentei medicale se asigura prin linii de
garda pentru medicind de urgentd, dupa cum urmeaza:

al) Intre ora de terminare a programului medicilor incadrati in aceste locuri de
munca si ora de incepere a programului din ziua urmatoare, 1n situatia in care
activitatea se desfasoara in doua ture, fiecare cu o durata de 7 ore;

a2) In situatia in care numaru! medicilor incadrati in structurile de primire urgenta
care 1si desfasoara activitatea in doud ture in sistem de 12 ore cu 24 de ore libere
este insuficient.

b) Liniile de gardi prevazute la alin. (4) lit. a2) au o duratd de minimum 10 ore in
zilele lucrdtoare si in zilele de sambatd, duminica si sarbatori legale si de
maximum 24 de ore in zilele de sdmbata, duminica si sarbatori legale.

¢) Durata efectivd a liniilor de garda stabilitd conform prevederilor alin. (10) se
propune de medicul sef al structurii de primire urgentd, se avizeaza de directorul
medical si se aprobd de managerul unitatii, cu avizul Ministerului Sanatatii.
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functie de numarul de paturi.

(5) Medicul sef al structurii de primire urgente are obligatia de a comunica la
Ministerul Sanatatii - Compartimentul medicind de urgenta - atat modul de
organizare a programului zilnic, conform art. 5, cat si modul de organizare a
garzilor si durata acestora, conform alin. (4).

(6) Asigurarea asistentei medicale de specialitate in afara programului normal de
lucru in specialitatea anatomie patologica se asigurd prin chemarea medicilor de la
domiciliu.

(7) a) In echipa de gardd a unei unititi sanitare cu paturi, in liniile de garda
organizate pe specialitati, in afard de medicii incadrati in unitatea respectiva, pot fi
inclusi si medici din afara unitatii care sunt confirmati prin ordin al ministrului
sanatitii in specialitatea stabilitd pentru linia de garda si care isi destdsoara
activitatea in unititi sanitare in care nu sunt organizate linii de garda in acea
specialitate.

b) Includerea acestor medici in echipa de garda a unitatii se face cu avizul sefului
de sectie si cu aprobarea conducatorului unitatii sanitare in care este organizatd
garda si cu acordul unitétii sanitare unde are norma de baza.

¢) Pot fi inclusi in linia de garda si medici care nu desfisoara activitate in baza
unui contract de muncd, dar care sunt confirmati prin ordin al ministrului sanatatii
in specialitatea in care este organizatd linia de garda, cu avizul sefului de sectie si
cu aprobarea conducatorului unitatii sanitare.

(8) Medicii din afara unitatii care sunt inclusi in linia de garda vor putea desiasura
aceastd activitate in afara programului de la norma de baza.

(9) a) Medicii rezidenti in perioada de pregétire in specialitate vor fi inclusi
obligatoriu in linia de garda. in unitatea sanitard in care efectueazd stagiul de
pregatire, dubland medicul de gardz si efectudnd o garda cu o durata de 18/19 ore
pentru completarea duratei normale a timpului de munca.

b) Medicii rezidenti, incepand cu anul I1I de rezidentiat, pot fi inclusi in linia de
gard, pe specialitati, la aprecierea si pe raspunderea medicului sef de sectie. numai
in situatia in care in spital sunt organizate douad linii de garda in aceeasi
specialitate, efectuand atat garda pentru completarea duratei normale a timpului de
muncd, cat si garzi in afara programului normal de lucru.

¢) Medicii rezidenti, incepand cu anul III de rezidentiat, vor putea fi inclusi in linia
de garda numai in specialitatea in care sunt confirmati ca medici rezidenti. pe
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raspunderea si sub supravegherea medicului titular de garda.

d) Incepand cu anul IV de pregatire in specialitate, medicii rezidenti pot fi inclusi
in linia I de garda efectuatd in specialitatea in care au fost confirmati, in afara
programului normal de lucru, cu respectarea limitelor de competenta, aprobate prin
ordin al ministrului sanatatii, sub supravegherea unui medic specialist sau primar
care efectueaza garda la domiciliu si care a fost desemnat in acest sens de catre
seful de sectie.

(10) in linia de garda organizata in specialitatea medicina de laborator pot fi inclusi
si biologii, chimistii si biochimistii cu norma de baza in laboratorul de analize
medicale.

(11) In unititile sanitare cu paturi in care se organizeaza linie de garda pentru
specialitdtile paraclinice - radiologie-imagistica medicala si medicina de laborator -
asistentele medicale, indiferent de nivelul studiilor, si personalul sanitar mediu
incadrat in laboratoarele paraclinice vor desfasura activitate in 3 ture sau in 2 ture
in sistem de 12 cu 24 ore libere.

(12) Medicii incadrati in sectiile si compartimentele cu paturi, care nu sunt inclusi
in echipa de garda a unitatii, vor presta activitate de 7 ore in medie pe zi, in cursul
diminetii.

(13) a) Asigurarea rezolvarii unor situatii deosebite, care reclama maxima urgenta
in asistenta medicala din unit3tile sanitare cu paturi, se poate face si prin chemarea
medicilor de la domiciliu, atat din unitatea sanitard unde sunt incadrati, cat si din
alte unitati sanitare, de catre rmanagerul unitatii sanitare, in urmatoarele cazuri:

al) in unitati sanitare cu paturi in care nu se organizeaza garda;
a2) in unitati sanitare cu paturi in care este organizata garda;

a3) in unitatl sanitare cu paturi, in cazuri grave care necesitd consult medical, in
cazuri de accidente colective etc., situatii care necesita prezenta mai multor medici
de specialitate decat cei existenti in echipa de garda a unitatii sanitare.

b) Asigurarea rezolvarii unor situatii deosebite care reclama maxima urgenta in
asistenta medicala din unitatile sanitare cu paturi se poate face prin chemarea de la
domiciliu si a biologilor, chimistilor si biochimistilor.

(14) a) Continuitatea asistente! medicale se poate asigura si prin garda la domiciliu.
b) Garda la domiciliu se organizeaza pe specialitati.

c) Se poate organiza garda la domiciliu, pe specialitdti, dacd in sectiile sau
compartimentele cu paturi, precum si in ambulatoriul integrat al spitalului sunt
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incadrati cel putin 2 medici in specialitatea respectiva.

d) In garda la domiciliu, pe specizlitati, pot fi cooptati si medici care nu sunt
angajati in unitatea respectivé, dar care sunt confirmati prin ordin al ministrului
sanatatii in specialitatea stabilita pentru garda la domiciliu.

e) Garda la domiciliu se organizeaza, in zilele lucrdtoare, intre ora de terminare a
programului stabilit pentru activitatea curentd a medicilor din cursul diminetii si
ora de incepere a programului de dimineatd din ziua urmatoare.

f) In zilele de repaus sdptamanal, zilele de sadrbdtori legale si in celelalte zile in
care, potrivit reglementarilor legale, nu se lucreaza, garda la domiciliu incepe de
dimineata si dureaza 24 de ore.

g) Medicul care asigurd garda la domiciliu in acest interval are obligatia de a
raspunde la solicitérile primite din partea medicului coordonator de garda si de a se
prezenta la unitatea sanitard intr-un interval de maximum 20 de minute.

h) Pe toatd perioada efectudrii gdrzii la domiciliu, starea fizica si psihica a
medicului nominalizat trebuie s& permitd acordarea corespunzatoare a serviciilor
medicale, in situatii de urgenté, conform competentelor profesionale ale acestuia.

(15) a) Medicii care se afla in una dintre situatiile nominalizate mai jos, pe timpul
cat dureaza aceste situatii, sunt scutiti de a fi inclusi in graficul de géarzi:

- pensionarii de invaliditate gradul IlI;
- femeile gravide incepand cu luna a 6-a, cele care alapteaza;

- medicii care au program redus cu o pétrime din durata normala a timpului de
lucru, pe baza de certificat medical.

- medicii care au recomandarea cabinetului de expertiza medicald a capacitatii de
muncd, conform modelului prevazut in anexa nr. 3.

b) Medicii aflati in una dintre situatiile prevazute la alin. (a) nu vor putea ¢fectua
nici garzi in afara programului normal de lucru.

(16) Efectuarea a doua garzi consecutive de catre acelasi medic este interzisa.

(17) a) Orele de garda se efectueazi in afara programului de la norma de baza, cu
exceptia orelor de garda previzute [a art. 4, si se desfdsoard in baza unui contract
individual de munca cu timp partial.

b) Orele de gardd prevazute la alin. (a) constituie vechime in muncad $i in
specialitate.
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(18) Este interzis medicilor care sunt de gardd sa pardseasca unitatea sanitard pe’ "~

durata serviciului de garda.

(19) a) Programul garzilor la nivelu! fiecarei unitati sanitare se intocmeste lunar de
conducerea sectiilor, laboratoarelor si a compartimentelor respective si se aprobi
de conducerea unitatii sanitare.

b) Schimbarea programului aprobat prin graficul de garda se poate face numai in
situatii cu totul deosebite, cu avizul medicului sef de sectie sau de laborator si cu
aprobarea conducerii unitatii sanitare.

¢) Programul lunar al garzilor la domiciliu se intocmeste de directorul medical si se
aproba de conducerea unitatii sanitare.

(20) Orele de garda prestate conform prezentului regulament, precum si chemarile

de la domiciliu se consemneaza in mod obligatoriu intr-o condicd de prezenta
pentru activitatea de garda.

(21) a) Chemarile de la domiciliu se consemneaza in condica de prezenta pentru
activitatea de garda, se considera ore de garda si se salarizeaza potrivit legii.

b) Se considera ore de gardd numai orele efectiv prestate in unitatea sanitara in care
s-a efectuat chemarea de la domiciliu.

(22) a) Cadrele didactice care desfésoari activitate integratd prin cumul de functii
cu jumadtate de norma in unitdtile sanitare vor fi incluse in graficul de garda.

b) Cadrele didactice care ocupa functia de profesor sau conferentiar nu au obligatia
de a efectua garzi. In aceastd situatie, cadrele didactice vor presta activitate de 6
sau 7 ore zilnic in cursul diminetii, in functie de specialitate.

¢) Cadrele didactice prevazute la alin. (b), in situatia in care doresc sa efectueze
gdrzi, le vor efectua in afara programului normal de lucru, fard a avea obligatia de
garda.

(23) a) Pentru prestarea activitatii in unitatile publice din sectorul sanitar, intreg
personalul, inclusiv cel incadrat in functii de conducere, este obligat si semneze
condica de prezenta.

b) Pentru personalul medical care presteaza garzi, in condica de prezenta se vor
consemna 1n mod distinct orele efectuate 1n aceasta activitate.

(24) Refuzul medicilor de a respecta programul de lucru, de a acorda consultatii
interdisciplinare si de a respecta graficele de gérzi intocmite lunar de conducerea
sectiilor, serviciilor medicale, laboratoarelor si a compartimentelor si aprobate de
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G K o i s . \% &,
conducerea unitatii sanitare, conform contractului individual de munca de la norma

de baza si contractului individual de munca cu timp partial, constituie abatére™ =~
disciplinara.

(25) Stabilirea numarului liniilor de garda la nivelul fiecarei unitati publice din
sectorul sanitar se face cu incadrarea in bugetul de venituri si cheltuieli alocat.

I - Pentru personalul didactic

(1)Personalul didactic din invatamantul superior medical si farmaceutic care
desfdsoard activitate integratd in spital presteazd integral obligatiile de
serviciu ale personalului medical si farmaceutic incadrat cu norma intreaga.

(2) In cadrul prestatiei integrate personalul prevazut la alin. (1) asigurd
activitate curentd in cursul diminetii si garzi, pe ldnga atributiile functiei
didactice.

IT - Personal mediu sanitar in sectii cu paturi
Program

7,00 - 15,00 - tura I

15,00 -23,00 - turaall a
23.00-7,00-turaalll a

I11 - Personal auxiliar sanitar in sectii cu paturi
Program

infirmiere: 6,00 - 14,00 tura |
14,00-22,00turaall a

22,00-6,00 turaalll a
ingrijitoare: 6,00 - 14,00 tura [

14,00 - 22,00 turaall a.

IV - Personal tehnic, economic, administrativ
T.ES.A.: 7.30-15.30
Muncitori: 7.00 — 15.00
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Spalatorie: 6.00 — 14.00
Bloc alimentar: 6.00 — 14.00 tura |
12.00 - 20.00 tura a Il a.

Art.52. Activitatea este consemnata zilnic in condicile de prezentd pe sectii si
compartimente de munca, cu trecerea orei de incepere a programului si ora de
terminare a programului.

Condicile de prezenta sunt verificate zilnic de medicul sef, care are obligatia de a
confirma prin semnatura, concordanta prezentei din sectie cu cea din condica.

Art.53.(1) Evidenta prezentei la program se tine prin condici de prezenta in care
personalul este obligat sa semneze zilnic. Nesemnarea zilnici si la timp a
condicilor de prezenta constituie o incalcare a normelor de disciplind a muncii si se
sanctioneaza conform Legislatiei muncii.

(2) Evidenta orelor efectuate peste program se tine separat pe locuri de munci si se
depune la serviciul resurse umane, organizare, normare, salarizare.

Art.54. Se considerd munca prestata in timpul noptii, munca prestata in intervalul
22,00 - 6,00 cu posibilitatea abaterii 0 ord in plus sau in minus, fatd de aceste
limite, in cazuri exceptionale.

Este considerat program in 3 ture, sistemul 8/16, 12/24 ore, salariatul avand
obligatia efectudrii serviciului de dimineata, dupa-amiazé si noapte, in decursul
unei luni in conformitate cu prevederile legale.

Art. 55. Programarea concediilor de odihna se face de cétre conducerea sectiilor
(compartimentelor) la inceputul anului, astfel incat sa asigure atat bunul mers al
activitatii, cat si interesele salariatilor si cu aprobarea conducerii unitatii.

Concediul anual de odihna se poate fractiona, la cererea salariatului, una din transe
neputand fi mai micé de 10 zile lucritoare.

Concediul farda plata se acorda salariatilor la cererea acestora in functie de
interesele unitatii i in conformitate cu prevederile legale, dar nu mai mult de | an.

Plecarea in concediu de odihna, concedii pentru studii sau concedii fara plata,
inainte de a fi aprobata de seful ierarhic si intarzierile la expirarea concediilor sunt
interzise si constituie o abatere pentru care se pot aplica sanctiuni disciplinare.

Este interzisa intreruperea concediului de odihna si prezentarea la serviciu din
initiativa persoanei incadrate in munca; aceasta poate fi rechematd din concediu
numai din dispozitie scrisa a conducerii unitatii, pentru nevoi de serviciu
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neprevazute si urgente. -l

Dreptul la concediu de odihna anual platit este garantat tuturor salariatilor.
Dreptul la concediu de odihna anual nu poate forma obiectul vreunei cesiuni,
renuntari sau limitari.

Durata minima a concediului de odihna anual este de 20 de zile lucratoare.

Durata efectivd a concediului de odihna anual stabilitd prin prezentul contract
colectiv de munca va fi prevazuta in contractul individual de munca si se acorda
proportional cu activitatea prestata intr-un an calendaristic.

Durata efectiva a concediului de odihna anual se stabileste pentru fiecare salariat,
in functie de vechimea in munca astfel:

a) pentru o vechime de 0 - 1 an (neimplinit la data inceperii concediului) - 20 de
zile lucratoare;

b) pentru o vechime de 1 - 5 ani (neimpliniti la data inceperii concediului) - 22 de
zile lucratoare;

c¢) pentru o vechime de 5 - 10 ani (neimpliniti la data inceperii concediului) - 23 de
zile lucratoare;

d) pentru o vechime de 10 - 15 ani (neimpliniti la data inceperii concediului) -25 de
zile lucratoare;

e) pentru o vechime de 15 - 20 ani (neimpliniti la data inceperii concediului) - 28
de zile lucratoare;

f) pentru o vechime de peste 20 de ani - 30 de zile lucratoare.

Concediile de odihna de la pct. b) ¢) d) e) si f) se suplimenteaza cu cate 1 zi pentru
fiecare 5 ani de vechime in aceeasi unitate. Beneficiaza de vechime in aceeasi
unitate si salariatii trecuti de la o unitate la alta prin reorganizare, potrivit
dispozitiilor legale.

Concediul de odihna se efectueaza in fiecare an.

Decalarea concediului de odihna in altad perioada decat in cea programata se face
cu aprobarea angajatorului §i avizul sindicatelor din unitate, afiliate organizatiilor
sindicale semnatare ale prezentului contract colectiv de munca, care se acorda in
termen de 6 zile lucratoare.

Compensarea in bani a concediului de odihnd neefectuat este permisa numai in
cazul incetérii contractului individual de munca.

Concediul de odihnd poate fi intrerupt, la cererea salariatului, pentru motive
obiective independente de vointa salariatului.
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Angajatorul poate rechema salariatul din concediul de odihnd in caz de fi’ﬁfié"'
majord sau pentru interese urgente care impun prezenta salariatului la locul de— —

munca. In acest caz, angajatorul are obligatia de a suporta toate cheltuielile
salariatului si ale familiei sale, necesare in vederea revenirii la locul de munca,
precum si eventualele prejudicii suferite de acesta ca urmare a Intreruperii
concediului de odihna.

Salariatii nevézatori, precum si cei incadrati in grade de invaliditate, reprezentati
de organizatiile sindicale afiliate organizatiilor semnatare ale prezentului contract
colectiv de munca, au dreptul la un concediu de odihna suplimentar, conform
contractului colectiv de muncé incheiat la nivel de unitate.

Concediul suplimentar de odihna cuvenit salariatilor reprezentati de sindicatele
afiliate organizatiilor sindicale semnatare ale prezentului contract colectiv de
munca se acorda potrivit prevederilor anc xei nr. 5 la contractul colectiv de munca.

Drepturile salariale curente cuvenite salariatilor care efectueaza concediul anual de
odihna se acordd potrivit contractului colectiv de munca.

Salariatii au dreptul la zile libere platite, pentru evenimente deosebite in familie,
dupa cum urmeaza:

a) casatoria salariatului - 5 zile;

b) nasterea - 5 zile;

¢) casatoria unui copil - 3 zile;

d) decesul sotului/sotiei, copilului, socrilor si rudelor de gradul I inclusiv - 5
zile;

e) ziua de nastere a salariatului, la cerere, urmand a se efectua recuperarea zilei
libere acordate.

Concediul platit prevazut la pct. a-e¢ se acorda la cererea solicitantului catre
conducerea unitatii.

Art.56. Continuitatea asistentei medicale se asigurd prin serviciul de garda, de
catre un medic sef de garda, numit in fiecare zi de catre directorul medical.

Art.57. Seful liniei de garda are obligatia. pe langa activitatea medicala la nivelul
sectiei respective, sd raspunda si de toate problemele deosebite intdmpinate la
nivelul unitdtii si va aduce la cunostinti conducerii. De asemenea, va efectua
controlul calitatii hranei la Blocul Alimentar servita bolnavilor in aceea zi.

Organizarea activititii de garda in cadrul UPU
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Art. 58. La sosire, in urma efectudrii triajului, pacientii din UPU sunt examinati-de: ">
medicii de garda din aceste structuri, care vor decide investigatiile necesare si
medicii de specialitate care urmeazz si fie chemati in vederea acordirii consultului

de specialitate, dacd se considera necesar.

Art.59. In zona de triaj pot fi recomandate unele investigatii pacientilor aflati in
agteptare, in urma unei examindri clinice sumare efectuate de un medic, astfel incat
rezultatele investigatiilor sa fie disponibile la momentul examinarii pacientului
respectiv in spatiul de examinare din cadrul UPU.

Art.60. Medicii de specialitate in diferite profile din spital sunt chemati la consult
dupa ce in cadrul UPU a fost stabilit un diagnostic prezumtiv sau final pe baza
examindrilor §i a investigatiilor efectuate, cu exceptia pacientilor aflati in stare
critica, in cazul carora, dupa caz, chemarea medicilor specialisti din diferite sectii
poate fi necesard incd din primul moment de la sosirea pacientului in UPU.

Art.61. Medicii din cadrul UPU au dreptul de a solicita consulturile in orice
moment din procesul de investigare si evaluare a pacientului, in cazul in care
considera acest lucru necesar, in vederea stabilirii unei conduite de investigare sau
unui tratament comun cu una sau mai multe specialititi ori pentru recomandarea
interndrii sau transferului pacientului cétre o altd unitate sanitara.

Art.62. (1) Medicii de garda din spital sunt obligati sd raspunda prompt chemarii la
UPU, indiferent de ora solicitdrii, ori de cate ori medicul de garda din UPU
considera acest lucru necesar.

(2) In cazul pacientilor aflati in stare critica sau a caror stare necesitd un consult
specific de specialitate imediat, medicii de garda din spital sunt obligati sa se
prezinte in UPU in cel mult 10 minute de la solicitarea lor. Exceptie fac situatiile in
care medicul chemat este implicat in acordarea asistentei medicale unui pacient
aflat in stare critica in sectie sau in sala de operatii. in astfel de cazuri medicul
solicitat va informa personalul din UPU despre situatia respectiva si va primi
telefonic date despre cazul aflat in UPU, in vederea ludrii unei decizii, stabilirii
urgentei situatiei si modului de actiune.

(3) In cazul pacientilor stabili care se afld in UPU, medicii specialisti chemati din
spital au obligatia sa raspunda chemarii in cel mult 60 de minute.

(4) Personalul de garda in UPU este obligat s2 consemneze in fisa individuala a
pacientului ora la care a fost chemat un medic din spital si ora la care s-a prezentat.

(5) In cazul intarzierilor justificate, motivul intarzierii va fi trecut langa ora de
prezentare.

S—pital ul lmis Buc_u-resti
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(6) In cazul intarzierilor nejustificate sau al intarzierilor repetate din partea unor -
medici, medicul-sef al UPU va informa conducerea spitalului, care are obligatia de
a investiga si rezolva problemele respective.

La sfarsitul fiecarei ture, in urma predarii pacientilor aflati in UPU/CPU echipei
din tura urmatoare, se va intocmi un raport de turd care se semneazid de citre
medicul si asistentul responsabili de turd din echipa care pleaca si de medicul si
asistentul responsabili de tura din tura urmatoare.

(2) Se va utiliza in acest scop modelul raportului de garda prevazut in anexa nr. 4.

(3) Rapoartele de garda se contrasemneaza de medicul-sef si asistentul-sef ai UPU
si se pastreazad in UPU cel putin un an de la intocmire.

(4) Problemele deosebite raportate de echipele de garda vor fi aduse la cunostinta
conducerii spitalului.

(5) Medicul responsabil de turd si asistentul responsabil de turd sunt obligati sa
consemneze in raport toate problemele din timpul gérzii care afecteazd mersul
normal al activitétii, indiferent de natura acestora. Medicul-sef al UPU va fi
informat telefonic daca problemele apérute sunt sau au fost de naturd sa pund in
pericol viata unui pacient sau sa afecteze grav functionalitatea UPU.

Art.63. In vederea acordarii unui consult de specialitate unui pacient aflat in stare
criticd in cadrul UPU, este obligatorie prezenta personald a medicului responsabil
de garda din sectia de la care se solicitd consultul, cu exceptia situatiei in care
acesta se afla in sala de operatii sau in imposibilitate de a efectua consultul. fiind
implicat in acordarea asistentei medicale unui alt pacient aflat in stare critica in
spital, situatie in care consultul poate fi efectuat de un alt medic de garda de pe
sectia respectiva, care va informa medicul responsabil de garda despre starea
pacientului si deciziile luate. Medicul responsabil de garda este obligat sd consulte
pacientul personal in momentul in care se elibereaza.

Art.64. In vederea acordirii unui consult de specialitate unui pacient care nu se
afla in stare critica, este obligatorie prezenta unui medic specialist in specialitatea
respectiva sau a unui medic rezident din specialitatea respectiva, care se afld in a
doua jumatate a perioadei de pregétire in rezidentiat. Medicul de garda din UPU
are dreptul de a solicita prezenta medicului responsabil de garda de pe sectia
respectiva, dacd considera acest lucru necesar.

Art.65. (1) Investigarea pacientilor in UPU are ca scop stabilirea unui diagnostic
corect si a unei conduite terapeutice corecte bazate pe rezultatele examenului clinic
si a investigatiilor paraclinice.
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(2) Investigatiile pot fi efectuate inclusiv in scopul de a infirma un dlaUnO\&’th
prezumtiv in vederea stabilirii unei conduite terapeutice corecte, precum si AP Ao

vederea ludrii unei decizii asupra I’le\.ESItatll internarii unui pac1ent.

(3) Cazurile de urgenta vor fi investigate adecvat inaintea interndrii lor, in vederea
luarii unor decizii corecte in privinta tratamentului de urgentd si interndrii intr-o
sectie sau unitate sanitard corespunzatoare.

(4) Medicii din UPU au dreptul de a solicita investigatiile pe care le considerd
necesare pentru pacientul aflat sub responsabilitatea lor, fard avize si aprobari
suplimentare din partea altor medici specialisti sau din partea conducerii unitatii
sanitare.

(5) Investigatiile si examinarile minime obligatorii la care pacientii din cadrul
UPU au acces sunt prevazute in anexa nr. 1 la Ordinul MSP nr. 1.706 din 2
octombrie 2007. Lista investigatiilor nu este limitativa, cererea unor investigatii
specifice pentru anumite cazuri fiind posibila daca astfel de investigatii pot afecta
decizia terapeutica.

(6) Laboratoarele spitalului, precum si serviciile de imagistica au obligatia de a da
prioritate investigatiilor solicitate din partea UPU.

Art.66. Conducerea spitalului va asigura existenta unui sistem de comunicatii
functional care sa permita acordarea asistentei medicale de urgenta in conformitate
cu prevederile Ordinul MSP nr. 1.706 din 2 octombrie 2007.

Art.67. Internarea de urgenta a pacientilor in spital se face doar prin UPU, in urma
intocmirii unei fise individuzle de urgentd, examinarii si evaluarii pacientului, cu
exceptia cazului in care spitalul nu detine o asemenea sectie.

Art.68. In urma examindrii si investigarii pacientului, medicul de gardi din UPU
cere, dupa caz, consulturile de specialitate, propunand inclusiv internarea
pacientului daca considera acest lucru necesar.

Art.69. Decizia de internare a pacientilor aflati in UPU apartine, de principiu,
medicilor de garda din sectiile spitalului, la propunerea medicilor de garda din
UPU, luand in considerare starea clinicd a pacientului, antecedentele acestuia,
probabilitatea agravarii starii lui, existenta unui diagnostic final cert, conduita
terapeutica necesara si alti factori obiectivi de ordin medical si social care pot
influenta o asemenea decizie.

Art.70. Criteriile de internare a pacientilor din UPU sunt urmatoarele:

1. pacientul este in stare critica;
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2. existd posibilitatea aparitiei unor complicatii care pot pune in pericol\v
pacientului;

3. afectiunea pacientului necesita monitorizare, investigatii suplimentare si
tratament de urgenta la nivel spitalicesc;

4. pacientul trebuie sa fie supus unei interventii chirurgicale de urgenta;

5. simptomatologia si starea clinicé a pacientului corelata cu alti factori, cum ar fi
varsta, sexul etc., pot fi cauzate de o afectiune grava chiar dacad testele si
investigatiile paraclinice nu dovedesc acest lucru la momentul efectuarii lor;

6. elucidarea cazului necesita investigatii suplimentare ce nu pot fi efectuate la
momentul respectiv, iar starea pacientului nu permite externarea;

7. afectiunea de care suferd pacientul nu permite autosustinerea, iar pacientul
locuieste singur si este farad apartinatori;

8. alte situatii bine justificate in care medicul din UPU sau medicul de garda dintr-
o sectie considerd necesara internarea pacientului.

Art.71 (1) In cazul unor diferente de opinie intre medicul de garda din UPU si un
medic de gardd dintr-o altd sectie a spitalului privind necesitatea internarii unui
pacient in sectia respectivi, medicul din UPU, bazandu-se pe motive bine
intemeiate pe care le va documenta in fisa individuala a pacientului, poate interna
pacientul intr-un salon de observatie din cadrul UPU. In acest sens medicul de
garda din UPU va informa medicul-sef al UPU sau loctiitorul acestuia.

(2) Pacientul internat in salonul de observatie va fi urmarit de personalul din
cadrul UPU, care va solicita consulturi de specialitate ori de cate ori considera
acest lucru necesar, pana la luarea unei decizii finale in privinta internarii sau
externarii pacientului.

(3) In cel mult 24 de ore de la internarea pacientului in salonul de observatie, o
comisie mixtad alcatuitd din reprezentanti ai UPU, sectiei de specialitate din cadrul
spitalului si directiunii spitalului va decide asupra oportunitdtii externarii
pacientului la domiciliu. Aceastd comisie va fi formatd in dimineata urmatoare
interndrii pacientului, indiferent de timpul petrecut in salonul de observatie.

(4) In cazul internarii pacientului, toate cheltuielile suportate in cadrul UPU pe
durata interndrii in salonul de observatie vor fi preluate de sectia in care se
interneaza pacientul.

Art.72. (1) In UPU pot fi retinuti pacienti sub observatie pentru cel mult 24 de ore
in urmatoarele situatii:
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b) necesitatea monitorizarii temporare de scurtd duratad farad sa existe la momentul
respectiv motive de internare intr-o sectie din spital;

c) necesitatea repetdrii unor analize sau investigatii in vederea confirmarii ori
excluderii unui diagnostic si/sau stabilirii unei conduite terapeutice;

d) pacientul reprezintd un caz social care necesitd o rezolvare definitiva, nefiind
posibild externarea acestuia din UPU fara expunerea lui la un risc;

e) alte cazuri care sunt considerate de catre medicul responsabil de turd bine
intemeiate si in favoarea pacientului, cu conditia mentionarii motivelor in scris in
fisa individuala a pacientului.

(2) Retinerea unui pacient sub observatie in UPU se face cu acordul acestuia sau,
dupa caz, cu acordul apartinatorilor acestuia.

(3) In timpul in care pacientul se afla sub observatie in UPU, acesta se afla sub
directa responsabilitate a personalului din unitatea respectiva.

(4) Stabilirea unei conduite terapeutice pentru pacientul aflat sub observatie se
face, dupa caz, de comun acord cu medicii de garda din spital.

(5) Este interzisa refinerea unor pacienti sub observatie in UPU dacad nu exista
personalul necesar ingrijrii acestor pacienti sau daca nu existd conditiile necesare si
echipamentele necesare monitorizarii pacientilor respectivi. In astfel de situatii
observarea pacientilor va avea loc in sectiile de profil.

Art.73. (1) In cazul in care existd motive de internare a pacientului intr-o anumita
sectie din spital, acesta nu va fi retinut sub observatie in UPU decat din motivul
lipsei temporare de locuri de internare.

(2) In aceasta situatie pacientului 1 se va intocmi o fisa de internare in sectia
respectivd, mentionandu-se in scris motivul pentru care pacientul ramane in UPU.
(3) Conduita terapeutica se stabileste in acest caz de medicul de garda din sectia in
care se afld internat pacientul, ea urmand a fi aplicata, de comun acord cu medicul
responsabil de turd din UPU, de personalul aflat sub coordonarea acestuia.

(4) Astfel de pacienti vor fi preluati cu prioritate de sectia in care sunt internati in
momentul eliberarii unor locuri.

(5) Din momentul interndrii pacientului intr-o sectie a spitalului, cheltuielile
aferente tratamentului aplicat pacientului respectiv in UPU se deconteaza in fisa de
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a) lipsa unui loc de internare potrivit in spitalul respectiv sau in alte unitati sanitate’~~"
de profil din orasul respectiv;
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internare a pacientului ca fiind cheltuieli ale sectiei respective, chiar daci paciéatul - =~

se afla temporar sub observatie in UPU.

Art.74. Pacientii aflati in stare criticd, necesitdnd monitorizare si ventilatie, vor fi
preluati de sectia ATI in urma stabilizarii si investigarii lor.

Art.75. (1) in UPU pacientii aflati in stare critica, ventilati pot fi retinuti temporar,
pentru cel mult 6 ore, in urmatoarele conditii:

a) lipsa temporarda de locuri sau de resurse materiale, respectiv aparaturd de
ventilatie si monitorizare, in sectiile de terapie intensiva;

b) pacientul necesitd ventilajie de scurtd duratd, dupd care poate fi extubat si
internat intr-o sectie a spitalului, alta decat aceea de terapie intensiva,

c) pacientul necesitd ventilatie neinvaziva pentru scurtd duratd, dupa care se
interneazd intr-o sectie a spitalului care nu detine mijloacele pentru ventilatia
neinvaziva.

(2) Pacientii aflati in stare critici ventilati la care se anticipeaza necesitatea
ventilatiel mai mult de 6 ore vor fi internati in sectiile de terapie intensiva imediat
sau la eliberarea primului loc in sectia de terapie intensiva.

UPU, in urma stabilizarii si finalizarii investigatiilor, sectia de terapie intensiva va
prelua cazurile respective chiar si pentru perioade scurte de ventilatie.

(4) Medicului de garda din sectia de terapie intensiva ii este interzis sa refuze
preluarea unui pacient aflat in stare criticd ventilat, in conditiile existentei unei

R w A

posibilitati in acest sens.

(5) In cazul lipsei de locuri de internare in sectia de terapie intensiva se va
proceda, dupa caz, la una din urmatoarele solutii:

a) retinerea temporara a pacientului in UPU pana la eliberarea unui loc, cu
conditia ca in UPU sad existe resursele umane $i materiale necesare ingrijirii
pacientului sub indrumarea medicului din sec{ia de terapie intensiva;

b) transferul pacientului catre un spital care detine capacitatea necesara ingrijirii
acestuia.

(6) In cazul lipsei de locuri si echipamente disponibile in sectia de terapie
intensivad, medicul responsabil de garda din sectia respectiva de terapie intensiva
are responsabilitatea de a organiza transferul pacientului catre o altd unitate
sanitara care il poate primi.

Spitalul Universitar de Urgenta Elias Buci[re_sti

Romania. Bucuresti, B-dul Marasti nr.17. sector 1
Tel.021.316.16.00:Fax.021.316.06.02

Page 46



T : ':’-'. {y 4 .-_/,/
(7) In cazul in care existd pacienti aflati in stare criticd ventilati, retinuti in UPt;-
sectia de ATI va planifica preluarea pacientului cu prioritate In momentul in care
se elibereaza un loc.

(8) Costurile aferente tratamentului pacientului in stare criticd aflat temporar in

UPU sunt decontate de sectia in care pacientul se afla internat sau, dupi caz, de
sectia de ATL.

(9) Este interzisa retinerea pacientilor aflati in stare criticd in UPU fara internare
intr-o sectie de terapie intensiva prin sectia de profil, mai mult de 3 ore de la
momentul sosirii pacientului in UPU, chiar daca pacientul va fi retinut in UPU
pana la eliberarea unui loc in cadrul sectiei de terapie intensiva.

Art.76. (1) In cazul in care pacientul necesitd transferul citre o alta unitate
sanitard, medicul responsabil de turd din cadrul UPU impreuni cu medicul de
garda din sectia de profil care a consultat pacientul vor organiza transferul in
conformitate cu prevederile legale in vigoare.

(2) Decizia transferului pacientului aflat in stare critica este o decizie comuni care
este luatd de medicii specialisti din spital impreunad cu medicul responsabil de turad
din UPU, in consultare, dupa caz, cu medicii de garda din unitatea sanitari la care
urmeaza a fi transferat pacientul respectiv.

Art.77. (1) Externarea unui pacient din UPU se face doar cu acordul final al
medicului responsabil de turd din cadrul UPU, care va semna si parafa fisa
individuala a pacientului inaintea plecarii acestuia.

(2) Externarea poate fi recomandati, in urma consultarii pacientului respectiv si a
rezultatelor investigatiilor efectuate, de un medic de gardé din spital sau, dupa caz,
direct de un medic de garda din cadrul UPU.

(3) Externarea poate fi efectuata la cererea pacientului sau dupa caz, a
apartinatorilor acestuia, in urma semnarii, in fisa individuala a pacientului, a
refuzului de tratament sau de internare.

(4) In cazul in care recomandarea de externare la domiciliu a unui pacient din
UPU este a unui medic ori a unor medici de garda dintr-o sectie sau din diferite
sectii ale spitalului, fisa individuala a pacientului va fi semnata si parafata inclusiv
de medicii responsabili de garda din sectiile respective.

(5) In cazul externarii la domiciliu, pacientul, la solicitarea acestuia sau daca se
considerd necesar, va primi o scrisoare medicald catre medicul de familie, care
explicd rezultatele investigatiilor, tratamentul efectuat si recomandarile medicului
din UPU si ale medicilor specialisti din cadrul spitalului. Scrisoarea poate fi
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inlocuitd de o copie a fisei, adresatd medicului de familie. Este recomand\a{ﬁici{@i;-_-

scrisorile catre medicii de familie sa fie trimise prin postd sau posta electronica
direct medicului respectiv.

(6) La externare pacientul va primi informatiile necesare privind afectiunea lui si
tratamentul necesar, inclusiv informatiile privind o eventuala aparitie sau agravare
a unor semne ori simptome care necesita revenirea de urgenta la UPU.

Art. 78. Colaborarea dintre UPU si sectiile din spitalul din care fac parte se
realizeaza in conditii de egalitate intre structurile respective, UPU nefiind
subordonat altor sectii din spital.

Art.79. Medicii de garda din spitalul respectiv isi vor acorda sprijinul in vederea
rezolvarii corecte §i prompte a cazurilor din UPU, cand sunt solicitati in acest sens.

Art.80. (1) In vederea rezolvarii prompte a urgentelor intraspitalicesti, mai ales in
cazul stopurilor cardiace intraspitalicesti. pe baza unor protocoale prestabilite si cu
conditia existentei personalului si a resurselor materiale necesare, personalul din
ATI va organiza in fiecare turd o echipa de interventie intraspitaliceasca, formata
din cel putin 3 persoane, condusa de un medic, care se deplaseaza la solicitare in
vederea asigurdrii asistentei de urgenta intraspitaliceasca.

(2) Echipa de interventie intraspitaliceascd va colabora cu medicii din sectiile
spitalului in vederea solutionarii cazului si preludrii lui in urma resuscitdrii de
sectia de ATI.

(3) In cazul stopurilor cardiace in sectiile din spital, este responsabilitatea
medicului de garda din sectia respectiva de a stabili daca resuscitarea este indicata
sau nu pana la sosirea echipei de interventie.

(4) Personalul din sectii este obligat s inceapa manevrele de resuscitare de baza
pana la sosirea echipei de interventie.

(6) Echipele de interventie intraspitaliceasca au urmatoarele obligatii:
a) sa fie disponibile imediat in caz de chemare;

b) sd fie posibild apelarea lor utilizdnd un numar de interior special destinat, la
care se raspunde 24 de ore din 24, 7 zile din 7;

c) sd se deplaseze cu echipamentele si materialele necesare resuscitarii cardio-
pulmonare avansate;

d) sa se deplaseze in cel mult un minut de la chemare.

Art.81. In cazul aparitiei unor disfunctionalititi intre UPU, pe de o parte. si o
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sectie a spitalului, pe de alid parte, problema va fi rezolvati de conducerea—

spitalului in prezenta sefilor celor doua sectii.

CAPITOL X

Accesul 1n unitate

Art.82. Paza spitalului se organizeazi si se efectueazd conform planului de paza,
intocmit in acord cu managerul spitalului, cu avizul de specialitate al politiei,
conform legii in vigoare.

Art.83. Paza spitalului se asigurd de cdtre societati specializate de paza si
protectie, conform legii.

Art.84. Personalul de paza este obligat s& cunoasca si sa respecte indatoririle ce-i
revin, fiind direct raspunzétor pentru paza si integritatea spitalului, bunurilor si
valorilor incredintate spre paza, conform consemnelor postului, documentelor
specifice executarii si evidentei serviciului de paza si fisei postului.

Art.85. Accesul salariatilor spitalului este permis numai pe la punctele de control-
acces, care respectd circuitele funciionale ale spitalului, pe baza legitimatiei de
serviciu, a ecusonului sau a cardului de acces.

Art.86. Accesul in spital al vizitatorilor este permis in intervalul orar 13,00-20,00,
numai cu respectarea urmatoarelor conditii:

a) accesul se face in baza documentului de identitate si inscrierii in registrul special
al vizitatorilor;

b) accesul se permite numai persoanelor cu {inuta decenta;

¢) accesul se permite numai prin intrarea si in locurile si spatiile special afectate
vizitatorilor de managerul spitalului:

d) accesul se permite numai in grup de maximum 2 persoane pentru un pacient, iar
restul apartinatorilor vor astepta intr-o zona bine delimitata, daca spatiul o permite;

Pentru urgentele medico-chirurgicale ale pacientilor, accesul acestora in spital este
permanent.

Art.87. In afara programului previzut pentru vizitarea bolnavilor, accesul in spital
se face numai pe baza "biletului de liber acces in sectia...", eliberat de medicul
curant si vizat de seful de sectie sau de medicul de garda.
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Art.88. In intervalul orar 8,00-13,00, pacientii au acces, insotiti sau nu, cu bilet\;\h‘eﬁ.;—-f z

internare.

Art.89. Dupa ora 20", seful de obiectiv/turd va efectua un control in incinta
unitatii, pentru a se asigura ca apartinatorii au parasit spitalul, exceptie facand

apartinatorii care au bilet de liber acces cu mentiunea "si dupa ora 20""".

Art.90. Este interzis accesul persoanelor strdine in spital in zonele cu risc: ATI,
bloc operator, bloc nasteri, sectie nou-nascuti, sterilizare centralizata, laboratoare,
depozite de deseuri medicale periculoase, statie de oxigen, precum si in orice alta
zona stabilitd de managerul spitalului.

Art.91. Exceptie de la alineatul precedent fac cazurile speciale aprobate de sefii de
sectie si vizate de managerul spitalului.

Art.92. Accesul in ambulatoriu al pacientilor, insotiti sau nu, este permis in functie
de programul ambulatoriului, cu bilet de trimitere parafat de céatre medicii
specialisti, medicii de familie din exteriorul spitalului, medicii din ambulatoriu sau
din spital, ori este permis pacientilor cu afectiuni care, dupa contirmarea
diagnosticului, le permit prezentarea direct la medicul de specialitate din
ambulatoriul de specialitate, pe baza scrisorii medicale.

Art.93. Accesul salariatilor unor firme prestatoare de servicii in spital este permis
numai pe bazd de tabel nominal, aprobat de manager, document de identitate si/sau
legitimatie de serviciu.

Art.94. (1) Accesul reprezentaniilor mass-mediei se face numai pe baza
legitimatiei de acreditare in specialitate si a documentului de identitate, precum si
cu acordul managerului spitalului.

(2) Reprezentantii mass-mediei pot filma in spitale numai in spatiile pentru care
managerul si-a exprimat acordul in mod explicit, iar intervievarea pacientilor sau
filmarea acestora se poate face numai in conditiile legii.

(3) Managerul de spital desemneazd un purtator de cuvant al institutiei, care Ii
insoteste pe reprezentantii mass-mediei, pe durata prezentei acestora in incinta
spitalului.

Art.95. Accesul in spital al altor categorii de persoane, precum echipe de control
din cadrul Ministerului Sanatatii Publice sau din cadrul institutiilor aflate in
subordinea sa, medici in schimb de experienta, medici rezidenti, studenti etc., se
face pe baza legitimatiei de serviciu.

Art.96. Accesul persoanelor care au asupra lor aparate de filmat, de fotografiat sau
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de inregistrat se face numai cu aprobarea managerului spitalului.

Art97.(1) Este interzis accesul in spital al persoanelor care au asupra lor
armament, munitii, substante toxice, stupefiante, explozive ori alte instrumente
care pot pune in pericol viata, integritatea corporald sau sanatatea personalului
propriu $i a pacientilor ori patrimoniul unitatii.

(2) Fac exceptie de la prevederile alin. (1) persoanele care se afla in timpul
executarii misiunilor de interventie. de protectie a demnitarilor roméani sau straini
ori a personalitafilor sau care asigurd paza persoanelor internate, private de
libertate.

Art.98.(1) Accesul autovehiculelor se reglementeazd de managerul spitalului,
urmarindu-se asigurarea evidentei intrarilor si iesirilor in Registrul de evidenta a
accesului autovehiculelor, intocmit in conformitate cu prevederile anexei nr. 4e) la
Hotararea Guvernului nr. 1.010/2004 pentru aprobarea normelor metodologice si a
documentelor prevazute la art. 69 din Legea nr. 333/2003 privind paza
obiectivelor, bunurilor, valorilor si protectia persoanelor.

(2) Autovehiculele serviciului de ambulanti, autovehiculele personale sau alte
vehicule care transportd persoane care necesitd ingrijiri de urgenta ori persoane
care nu se pot deplasa au acces permanent in spital.

(3) La morga spitalului accesul se face numai in timpul programului de lucru si cu
notificare prealabila, comunicata serviciului de paza.

(4) Se permite accesul autovehiculelor furnizorilor de produse si servicii in unitatea
sanitard, cu respectarea urmatoarelor condifii:

a) numai in timpul programului de lucru si numai pe poarta de acces stabilita de
managerul spitalului;

b) in situatiile de urgentd, numai cu acordul managerului spitalului sau al
loctiitorului delegat de acesta;

¢) pe baza legitimatiei de serviciu, a documentului de identitate si a confirmarii
sefilor de servicii sau ai departamentului solicitant.

(5) Celelalte categorii de posesori de autovehicule au acces in curtea sau parcarea
spitalului numai daca sunt autorizate de managerul spitalului, pe baza de permis de
acces, afisat la vedere, eliberat de unitatea spitaliceasca si aprobat de manager.

Art. 99. La iesirea din spital, persoanele care insotesc minori sunt legitimate,
pentru a se stabili calitatea pe care o au in raport cu minorul: reprezentant legal,
gradul de rudenie si legitimitatea parasirii spitalului de catre copil.
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Art. 100. in timpul serviciului, perqonalul de paza poartd un ecuson de 1dent1hbgge A
cu numele si prenumele, precum si cu denumirea spitalului.

(3) In functie de importanta si specificul spitalului se pot asigura personalului de
paza si alte dotari, precum si mijloace de protectie si alarmare, conform legii.

CAPITOLUL X1

Salarizarea

_Art.101. (1) Pentru muncéd prestata in baza contractului individual de munca
fiecare salariat are dreptul la un salariu exprimat in bani, care se stabileste cu
respectarea dispozitiilor legale in vigoare. Pe langd salariul de baza salariatul mai
poate beneficia si de indemnizatii, sporuri precum si alte adaosuri.

(2) Angajatorul nu poate negocia si stabili salarii de baza prin contract individual
de munca sub salariul de baza minim brut orar pe tara.

(3) La stabilirea si acordarea salariului este interzisd orice discriminare pe criterii
de sex, orientare sexuald, caracteristici genetice, varstd, handicap, situatie sau
responsabilitate familiald, apartenentd ori activitate sindicala.

(4) Salariul este confidential si se plateste, conform legii, o singura data pe luna,
fiind platit direct in contul de card al titularului.

(5) Plata salariului se dovedeste prin semnarea statelor de plata, precum si prin
orice alte documente justificative care demonstreaza efectuarea platii catre
salariatul indreptatit.

(6) In caz de deces al salariatului, drepturile salariale datorate pana la data
decesului sunt platite, in ordine, sotului supravietuitor, copiilor majori ai
defunctului sau parintilor acestuia, altor mostenitori, in conditiile dreptului comun.

Art.102. Nici o retinere din salariu nu poate fi operatd, in afara cazurilor si
conditiilor prevazute de lege.

CAPITOLUL XII

Procedura de solutionare a cererilor sau reclamatiilor individuale ale

salariatilor;

Art.103. (1) Conflictul de munci reprezintd orice dezacord intervenit intre
partenerii sociali, in raporturile de munca.
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(2) Conflictele de munca ce au ca obiect stabilirea conditiilor de munci cu ocazia

negocierii contractelor colective de munca sunt conflicte referitoare la interesele cu
caracter profesional, social sau economic ale salariatilor, si sunt denumite conflicte
de interese.

(3) Conflictele de munca ce au ca obiect exercitarea unor drepturi sau indeplinirea
unor obligatii decurgand din legi ori din alte acte normative, precum si din
contractele colective sau individuale de munca sunt conflicte referitoare la
drepturile salariatilor, denumite conflicte de drepturi.

Art.104. (1) Salariatii si angajatorul au obligatia sd solutioneze conflictele de
muncd prin buna intelegere sau prin procedurile stabilite de dispozitiile legale in
vigoare. Procedura de solutionare este potrivit dispozitiilor legale in vigoare.

(2) In situatiile in care apar divergente in legaturd cu executarea prevederilor
contractelor colective, spitalul si sindicatele vor incerca solutionarea acestora
conform dispozitiilor legale in vigoare.

CAPITOLUL XIII

Reguli privind disciplina muncii_in cadrul Spitalului Universitar de Urgenta
Elias

Art.105. (1) Angajatorul dispune de prerogativa disciplinard, avand dreptul de a
aplica, potrivit legii, sanctiuni disciplinare salariatilor sai ori de cate ori constata ca
acestia au savarsit o abatere disciplinara.

(2) Abaterea disciplinard este o faptd in legaturd cu munca si care consta intr-o
actiune sau inactiune savarsitd cu vinovétie de catre salariat, prin care acesta a
incalcat normele legale, regulamentul intern, contractul individual de muncé sau
contractul colectiv. de munca aplicabil, ordinele si dispozitiile legale ale
conducatorilor ierarhici.

Art.106. Sunt interzise:

a) prezentarea la serviciu in stare de ebrietate sau oboseala inaintatd, introducerea
sau consumul de bauturi alcoolice, practicarea de activitati care contravin
atributiilor de serviciu sau care perturba activitatea altor salariati;

b) parasirea locului de munca in timpul programului de lucru fard aprobare sau
pentru alte interese decat cele ale Spitalului;

¢) executarea in timpul programului a unor lucréri personale ori straine interesului
Spitalului;
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d) scoaterea din unitate, prin orice mijloace, a oriciror bunuri (aparate, —
instrumente, echipament de protectie, etc) si documente apartinand acesteia, fard
acordul scris al conducerii Spitalului;

e) instrainarea oricaror bunuri date in folosinta, pastrare sau de uz comun, precum
si deteriorarea functionala si calitativa sau descompletarea acestora, ca rezultat al
utilizarii ori manevrarii necorespunzatoare;

f) folosirea in scopuri personale, aducerea la cunostintd pe orice cale sau copierea
pentru altii, fara aprobarea scrisd a conducerii, a unor documente sau informatii
privind activitatea Spitalului sau a datelor specificate in fisele sau dosarele
personale ale angajatilor;

g) efectuarea de mentiuni, stersaturi, rectificari sau semnarea pentru alt salariat in
condica de prezenti;

h) atitudinea necorespunzatoare fatad de ceilalti angajati (insulta, calomnia, purtarea
abuziva, lovirea sau vatamarea integritatii corporale sau a sanatatii);

1) comiterea de fapte care ar putea pune in pericol siguranta spitalului, a propriei
persoane sau a colegilor;

j) fumatul in spatiile publice inchise din incinta spitalului; in caz contrar aplicandu-
se prevederile legale in vigoare;

k) organizarea de intruniri in perimetrul unitatii fard aprobarea prealabila a
conducerii;

1) introducerea, raspandirea sau afisarea in interiorul institutiei a unor anunturi,
afise, documente etc, fara aprobarea conducerii Spitalului;

m) propaganda partizana a unui curent politic.

Art.107. (1) Incalcarea cu vinovatie de catre salariati a obligatiilor lor de serviciu,
inclusiv a normelor de comportare in unitate constituie abatere disciplinara si se
sanctioneazd ca atare, indiferent de functia sau postul pe care il ocupa persoana
care a savarsit fapta.

(2). Constituie abatere disciplinara si se sanctioneaza incalcarea cu vinovatie de
catre salariati a obligatiilor lor de serviciu prevazute de dispozitiile legale in
vigoare, obligatiile de serviciu stabilite in contractele individuale de muncé, in fisa
postului, in Regulamentul Intern sau contractul colectiv de munca aplicabil, de
ordinele si dispozitiile legale ale conducatorilor ierarhici.

CAPITOLULXIV

S—pitalul Universitar de Urgenta Elias Buct;resti
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Sanctiuni disciplinare

Art.108. Abaterile de la regulile de disciplind, precum si incélcarea obligatiilor de
serviciu, inclusiv a normelor de comportare, constituie abatere disciplinari si se
sanctloneaza potrivit legii, cu:

a) avertisment scris;

b) retrogradarea in functie, cu acordarea salariului corespunzator functiei in
care s-a dispus retrogradarea,pentru o durata ce nu poate depasi 60 de zile;

¢) reducerea salariului de baza pe o duratd de 1-3 luni cu 5-10% ;

d) reducerea salariului de bazd si/sau,dupd caz, si a indemnizatiei de
conducere pe o perioada de 1 - 3 luni, cu 5 -10%;

e) desfacerea disciplinard a contractului de munci;

f) pentru aceeasi abatere disciplinard se poate aplica numai o singurd
sanctiune;

g) sanctiunea disciplinara se radiaza, prin dispozitie scrisi, in termen de 12
luni de la aplicare daca salariatului nu i se aplicd o noua sanctiune disciplinard in
acest termen.

Art.109. Incalcarea Regulamentului Intern atrage sanctionarea salariatului vinovat
conform art. 248 din Codul muncii.

Art.110. Sanctiunea disciplinara se aplica conform art.248-250 din Codul muncii.

Art.111. Impotriva sanctiunii disciplinare se poate face plangere in termen de 30
de zile de la comunicare la Tribunal — Sectia litigii de munca si conflicte de munca.

CAPITOLUL XV

Reguli referitoare la procedura disciplinara;

Art.112. (1) Ca urmare a sesizarii conducerii spitalului cu privire la savarsirea unei
abateri disciplinare sau a constatarii incalcarii de catre un salariat a normelor
legale, regulamentului intern, contractului individual de munca sau contractului
colectiv de muncd aplicabil, ordinelor si dispozitiilor legale ale conducatorilor
ierarhici, managerul spitalului sau persoana imputernicitd de acesta va dispune
efectuarea cercetarii disciplinare prealabile, numind o persoana sau o comisie in
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acest sens. \\ i

(2) In vederea desfasurarii cercetdrii disciplinare prealabile, salariatul va fi
convocat in scris de persoana imputerniciti de citre angajator si realizeze
cercetarea, precizandu-se obiectul, data, ora si locul intrevederii.

(3) Neprezentarea sarariatului la convocarea facutd in conditiile previzute la alin.
(2) fard un motiv obiectiv da dreptul angajatorului si dispuni sanctionarea, fara
efectuarea cercetarii disciplinare prealabile.

(4) In cursul cercetarii disciplinare prealabile salariatul are dreptul sa formuleze si
sd sustind toate apdrarile in favoarea sa si sd ofere persoanei imputernicite sa
realizeze cercetarea, toate probele si motivatiile pe care le considerd necesare,
precum si dreptul de a fi asistat, la cererea sa, de cdtre un reprezentant al
sindicatului al carui membru este.

(5) Persoana numitd pentru efectuarea cercetarii disciplinare prealabile are
obligatia de a lua o nota scrisd de la salariatul in cauza, nota in care se va preciza
pozitia salariatului fatd de fapta pe care a comis-o si imprejuririle invocate in
apararea sa.

(6) Cercetarea disciplinard prealabild presupune stabilirea imprejurarilor in care
fapta a fost sdvarsitd, gradului de vinovitie a salariatului a consecintelor abaterii
disciplinare, a comportarii generale in serviciu a salariatului si a antecedentelor
acestuia (eventuale sanctiuni disciplinare suferite anterior de catre salariat).

Art.113.(1) Decizia de sanctiunare disciplinard trebuie sa cuprinda in mod
obligatoriu:

a) descrierea faptei care constituie abatere disciplinara:

b) precizarea prevederilor din statutul de personal, regulamentul intern sau
contractul colectiv de munca aplicabil, care au fost incélcate de salariat;

¢) motivele pentru care au fost inlaturate apararile formulate de salariat in timpul
cercetdrii disciplinare prealabile sau motivele pentru care, in conditiile previzute la
art. 267 alin. (3), Codul Muncii, nu a fost efectuata cercetarea;

d) temeiul de drept in baza céaruia sanctiunea poate fi contestata;

Capitolul XV1

Modalitatile de aplicare a altor dispozitii legale sau contractuale specifice;

Art.114. (1) Exercitarea profesiunii de medic se realizeaza in conditiile stabilite de
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Legea nr 95/2006-republicata.

In conformitate cu art.381 si art.382 din Legea sanatatii nr.95/2006 republicati, in
scopul asigurdrii in orice imprejurare a intereselor pacientului, profesia de medic
are la baza exercitarii sale independenta si libertatea profesionala a medicului,
precum si dreptul de decizie asupra hotararilor cu caracter medical.

Avand in vedere natura profesiei de medic si obligatiile fundamentale ale
medicului fatd de pacientul sau, medicul nu este functionar public si nu poate fi
asimilat acestuia

(2) In legiturd cu exercitarea profesiei si in limita competentelor profesionale,
medicului nu ii pot fi impuse ingradiri privind prescriptia si recomandarile cu
caracter medical, avandu-se in vedere caracterul umanitar al profesiei de medic,
obligatia medicului de deosebit respect fatd de fiinta umana si de loialitate fata de
pacientul sdu, precum si dreptul medicului de a prescrie si de a recomanda tot ceea
ce este necesar din punct de vedere medical pacientului.

(3) Cu exceptia cazurilor de forta majord, de urgentd ori cind pacientul sau
reprezentantii legali ori numiti ai acestuia sunt in imposibilitate de a-si exprima
vointa sau consimtamantul, medicul actioneazi respectand vointa pacientului si
dreptul acestuia de a refuza ori de a opri o interventie medicala

(4) Medicii sunt obligati:

a) sa respecte regulamentele in vigoare referitoare la exercitarea profesiei de
medic;

b) sé respecte si sa aplice in orice imprejurare normele de etica profesionald si
deontologia medicala;

¢) sa aiba autorizatie de libera practica valabili;

d) sa acorde cu promptitudine ingrijirile medicale de urgentid ca o indatorire
profesionala si civica;

e) sa respecte Statutul Colegiului Medicilor din Romania;

f) sa aplice parafa cuprinzand numele, prenumele, gradul, specialitatea si codul pe
toate actele medicale pe care le semneaza.

Art.115. (1) Litigiile si abaterile deontologice si disciplinare ale medicilor sunt de
competenta comisiei de deontologie si comisiilor de specialitate ale organizatiilor
profesionale, in conditiite legii.

(2) Medicii care incalca juramantul depus, legile si regulamentele specifice privind
exercitarea profesiunii de medic si nu respectd Codul de deontologie medicala,
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raspund disciplinar in functie de gravitatea abaterii si li se va aplica in conditiile
legii sanctiunile prevazute de legislatia in vigoare.

Art.116. Raspunderea disciplinara a membrilor Colegiului Medicilor din Romania,
potrivit prezentei legi, nu exclude raspunderea penala, contraventionala, civild sau
materiala, conform prevederilor legale.

Art.117. (1) Exercitarea profesiunii de asistent medical se realizeazi in conditiile
stabilite de Legea nr. 95/2006 cu modificdrile si completirile ulterioare si
Ordonanta de Urgenta nr.144/28.10.2008

(2) Asistentii medicali sunt obligati:

a) sd respecte regulamentele in vigoare referitoare la exercitarea profesiei de
asistent medical;

b) sd respecte si sd aplice in orice imprejurare normele de etici profesionala si
deontologia medicala;

¢) sa aiba autorizatie de libera practica valabila;

e) sd acorde cu promptitudine ingrijirile medicale de urgentd ca o indatorire
profesionala si civica;

f) sa respecte Statutul Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si
asistentilor Medicali din Roménia;

g) sd semneze toate actele medicale conform Fisei postului.

h) are obligatia fundamentald de a indeplini conform competentelor,
responsabilitatilor sale si deciziilor medicului orice activitate pentru a evita
punerea in pericol a vietii pacientilor

(3) Activitatile exercitate cu titlul profesional de asistent medical generalist in
spital sunt:

a) stabilirea nevoilor de ingrijiri generale de sdnitate si furnizarea serviciilor de
ingrijiri generale de sanatate, de naturd preventiva, curativa si de recuperare;

b) administrarea tratamentului, conform prescriptiilor medicului;

c) protejarea si ameliorarea sanatatii;

d) elaborarea de programe si desfasurarea de activititi de educatie pentru sanatate;
e) facilitarea actiunilor pentru protejarea sanatatii in grupuri considerate cu risc;

f) desfasurarea activitailor de cercetare in domeniul ingrijirilor generale de
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sanatate de catre asistentii medicali generalisti licentiati;
g) participarea la protejarea mediului ambiant;
h) intocmirea de rapoarte scrise referitoare la activitatea specifica desfasurata;

J) participarea asistentilor medicali generalisti abilitati ca formatori, la pregatirea
teoretica si practica a asistentilor medicali generalisti in cadrul programelor de
educatie continud;

k) pregatirea personalului sanitar auxiliar;

1) desfasurarea de activitati de educatie in institutii de invatdmant pentru pregitirea
viitorilor asistenti medicali.

(4) Activitatile exercitate de moase in spital sunt:
a) asigurarea unei bune informari si consilierea in materie de planificare familiala;

b) diagnosticarea sarcinii, apoi supravegherea sarcinii normale, efectuarea
examinarilor necesare pentru supravegherea evolutiei sarcinii normale;

c) prescrierea sau consilierea privind examinirile necesare celei mai timpurii
diagnosticari posibile a sarcinilor cu riscuri;

d) stabilirea unui program de pregatire a viitorilor parinti si consilierea lor in
materie de igiend si alimentatie, asigurarea pregatirii complete pentru nastere;

¢) ingrijirea si asistarea mamei in timpul travaliului si monitorizarea stirii fetusului
in utero prin mijloace clinice si tehnice adecvate;

f) asistarea nasterii normale inclusiv, la nevoie, efectuarea epiziotomiei si in cazuri
de urgenta practicarea nasterii in prezentatie pelviani;

g) recunoasterea, la mama sau la copil, a semnelor de anuntare a unor anomalii
care necesitd interventia unui medic si, dupd caz, asistarea acestuia; luarea
masurilor de urgentd care se impun in absenta medicului, in special extragerea
manuali a placentei, urmatéd eventual de examinarea manuala a uterului;

h) examinarea si ingrijirea nou-nascutului; luarea tuturor initiativelor care se impun
in caz de nevoie si practicarea. dupa caz, a resuscitarii imediate;

i) ingrijirea mamei, monitorizarea progreselor mamei in perioada postnatala si
acordarea tuturor sfaturilor utile privind cresterea nou-nascutului in cele mai bune
conditii;

j) acordarea ingrijirilor prescrise de medic;

k) elaborarea rapoartelor scrise necesare;
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I) desfasurarea de catre moasele licentiate de activitdti de educatie in institutii de
invatamant pentru pregatirea viitoarelor moase, activitati de cercetare si in cadrul
programelor de educatie continua.

Art.118. (1) Litigiile si abaterile de la etica profesionala a asistentelor medicale se
analizeaza dupd caz de catre seful echipei medicale, de conducerea unititii si de
Colegiului Medicilor din Romaénia, cu participarea unui reprezentant desemnat de
Ordinul Asistentilor Medicali potrivit codului de etica si deontologie profesionala
al asistentului medical.

(2). Raspunderea disciplinara a membrilor Ordinului Asistentilor Medicali, potrivit
prezentel legi, nu exclude raspunderea penald, contraventionald, civila sau
materiald, conform prevederilor legale.

Art.119. (1) Exercitare profesiei de farmacist se realizeaza in conditiile stabilite de
Legea nr.95/2006

(2) Farmacistii sunt obligati:

a) sa respecte regulamentele in vigoare referitoare la exercitarea profesiei de
farmacist;

b) sa respecte si sd aplice in orice imprejurare normele de etica profesionald si
deontologia medical;

c¢) controlul, depozitarea si eliberarea medicamentelor din farmacia spitalului
d) sd acorde informatii si consultanti privind medicamentele;

e) sd colaboreze cu medicii de specialitate pentru stabilirea si urmarirea terapiei
pacientului;

f) s respecte statutul Colegiului Farmacistilor din Romania

g) sd avizeze si s parafeze toate documentele conform Fisei postului

Art.120. (1) Exercitarea profesiunii de biolog si chimist se realizeaza in conditiile
stabilite de Legea nr.95/2006

(2) Obligatii:
a) sa respecte regulamentele in vigoare referitoare la exercitarea profesiei

b) sd respecte si sd aplice in orice imprejurare normele de eticd profesionald si
deontologia medicala;

c) sa respecte toate obligatiile ce decurg din Normele si reglementarile legale, din
prevederile Contractului individual de munca, si alte reglementari specifice
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d) sa respecte statutul "Ordinului biochimistilor, biologilor si chlmlsn‘m@

sistemul sanitar din Romania".
e) sa aib3 autorizatie de liberz practica

f) si avizeze si sa parafeze toate documentele conform Fisei postului

Art.121. Celelalte categorii de personal medical cu pregatire superioara isi vor
exercita profesiunea in conditiile stabilite de legislatia specificd in vigoare.

Art.122. (1) Personalul medical sau nemedical din Spitalul Universitar de Urgenta
Elias are obligatia sd respecte drepturile pacientilor, potrivit dispozitiilor Legii nr
95/2006 si Legii nr.46/2003-Legea drepturilor pacientului.

(2) Personalul medical sau nemedical din Spital nu are dreptul sa supuna pacientul
nici unei forme de presiune pentru a-1 determina pe acesta sa il recompenseze
altfel decat prevad reglementarile de plata legale din cadrul unitatii si din relatia cu
Casele de asigurari.

Art.123. (1) Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele
investigatiilor, diagnosticul, prognosticul, tratamentul, datele personale sunt
confidentiale chiar si dupa decesul acestuia.

(2) Intormatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care
pacientul isi da consimtamantul explicit sau dacé legea o cere in mod expres.

(3) In cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicil medicale
acreditati, implicati in tratamentul pacientului, acordarea consimtdmantului nu mai
este obligatorie.

(4) Pacientul are acces la datele medicale personale.

(5) Orice amestec in viata privatd, familiala a pacientului este interzis, cu exceptia
cazurilor in care aceastd imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul, tratamentul
ori ingrijirile acordate si numai cu consimtdméntul pacientului.

(6) Sunt considerate exceptii cazurile in care pacientul reprezintd pericol pentru
sine sau pentru sandtatea publica.

Art.124. (1) Nerespectarea de catre personalul medico-sanitar a confidentialitatii
datelor despre pacient si a confidentialitatii actului medical, precum si a celorlalte
drepturi ale pacientului prevdzute in prezenta lege atrage, dupa caz. raspunderea
disciplinard, contraventionala sau penald, conform prevederilor legale. (2)
Personalul medical are obligatia respectdrii dispozitiilor Contractuale privind
conditiile acordarii asistentei medicale si punerii in aplicare a prevederilor din
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cuprinsul contractelor de furnizare servicii medicale incheiate de Spmalul_
Universitar de Urgenta Elias.

CAPITOLUL XVII

Raspunderea patrimoniala

Art.125. Spitalul, in calitate de angajator, si salariatii rispund patrimonial in
conditiile art. 253-255 din Codul muncii.

CAPITOLULXVIII

Criteriile si procedurile de evaluare profesionala a salariatilor

Art.126. (1) Evaluarea performantei profesionale individuale consta in aprecierea
gradului in care angajatii isi indeplinesc atributiile si responsabilititile ce le revin,
in raport cu cerintele postului ocupat.

(2) Evaluarea performantei profesionale individuale se face o dati pe an pentru toti
angajatii cdrora li se aplica prezenta procedura.

Art.127. Criteriile de evaluare a performantelor profesionale individuale sunt
urmatoarele:

I. pentru functii de executie

[ ]

Gradul de realizare a atributiilor de serviciu prevazute in fisa postului
Promptitudine si operativitate in realizarea atributiilor de serviciu

Calitatea lucrarilor executate si/sau a activitatilor desfisurate

Disponibilitate la efort suplimentar

Disciplina

Utilizarea echipamentelor si materialelor cu incadrarea in normativele de
consum

Executarea de lucrari/activitati complexe

Propuneri de solutii noi, motivarea acestora si evaluarea consecintelor

II. pentru functii de conducere (suplimentar)

Spitalul Universitar de Urgenta Elias Bucﬁ‘resti
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e Cunostinte despre scopul, obiectivele si rolul compartimentului in ansa
unitatii

e (apacitatea de planificare a activitatii compartimentului

e Capacitatea de organizare §i de coordonare a activititii compartimentului

¢ Capacitatea de a lua decizii optime si asumarea rispunderii in legituri cu
acestea

e Capacitatea de a controla realizarea atributiilor de citre persoanele
subordonate

e Capacitatea de a crea in compartimentul condus un climat stimulativ,
neconflictual si de buni colaborare cu alte compartimente

Art.128. (1) Perioada evaluata este cuprinsa intre 1 ianuarie si 31 decembrie din
anul pentru care se face evaluarea.

(2) Perioada de evaluare este cuprinsa intre 1 si 31 ianuarie din anul urmator
perioadei evaluate.

Art.129. (1) Sunt supusi evaludrii anuale salariatii care au desfasurat activitate cel
putin 6 luni din perioada evaluata.

(2) Sunt exceptati de la evaluarea anuald, desfasuratd in perioada prevazuta la
art.147, alin (2):

1. salariatii care ocupa functia de debutant si care sunt evaluati la sfarsitul
perioadei de debut;

2

angajatilor al caror contract individual de munca a fost suspendat, in
conditiile legii, mai mult de 6 luni in cursul perioadei evaluate, pentru care
momentul de evaluare se stabileste de conducerea fiecarui spital, la expirarea
unei perioade de cel putin 6 luni de la reluarea activitatii.

3. angajatilor promovati intr-o alta functie de executie sau intr-o functie de
conducere, precum si celor angajati din afara unitatii, pentru care momentul
de evaluare se stabilegte de conducerea fiecarui spital.

Art.130. In mod exceptional, evaluarea performantelor profesionale individuale ale
personalului contractual se face si in cursul perioadei evaluate, in urmatoarele
cazuri:

a) atunci cand pe parcursul perioadei evaluate contractul individual de munca al
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salariatului evaluat inceteaza sau se modifica, in conditiile legii. In aces%*a‘f‘,:‘—--"-*""":'
salariatul va fi evaluat pentru perioada de pani la incetarea sau modificarea
raporturilor de munci;

b) salariatii care exercitd, cu caracter temporar, o functie de conducere vor fi
evaluati pentru perioada exercitarii temporare, pe baza criteriilor de evaluare
stabilite pentru functia de conducere respectiva.

¢) atunci cand pe parcursul perioadei evaluate raportul de munca al evaluatorului
inceteaza, se suspendd sau se modifici, in conditiile legii. in acest caz,
evaluatorul are obligatia ca, inainte de incetarea, suspendarea sau modificarea
raporturilor de munca ori, dupd caz, intr-o perioadid de cel mult 15 zile
calendaristice de la incetarea ori modificarea raporturilor de munca, sa
realizeze evaluarea performantelor profesionale individuale ale salariatilor din
subordine. Calificativul acordat se va lua in considerare la evaluarea anuali a
performantelor profesionale individuale ale acestora;

Art.131. In sensul prezentului regulament, are calitatea de evaluator:

a) persoana aflatd in functia de conducere care coordoneaza compartimentul in
cadrul cdruia isi desfasoard activitatea salariatul aflat intr-o functie de executie sau
care coordoneaza activitatea acestuia;

b) persoana aflata in func{ia de conducere ierarhic superioara, potrivit structurii
organizatorice a autoritdtii sau institutiei publice, pentru salariatul aflat intr-o
functie de conducere;

Art.132. Procedura evaludrii se realizeaza in urmatoarele etape:
a) completarea fisei de evaluare de catre evaluator;
b) contrasemnarea fisei de evaluare.

Art.133. Persoanele care au calitatea de evaluator, completeaza fisele de evaluare,
al caror model este prevazut in anexa nr. 3, dupd cum urmeaza:

a) stabilesc gradul de indeplinire a criteriilor, prin raportare la atributiile stabilite
prin fisa postului;

b) stabilesc calificativul final de evaluare a performantelor profesionale
individuale;

¢) consemneazd, dupd caz, rezultatele deosebite ale salariatului, dificultatile
obiective intampinate de acesta in perioada evaluati si orice alte observatii pe
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care le considera relevante; N gopet

d) stabilesc eventualele necesitati de formare profesionalda pentru anul urmator
perioadei evaluate.

Art.134. (1) Pentru stabilirea calificativului, evaluatorul va proceda la notarea
criteriilor de evaluare prin acordarea pentru fiecare criteriu a unei note de la 1 la 5,
nota exprimand aprecierea gradului de indeplinire.

(2) Pentru a obtine nota finala a evaluatorului se face media aritmetica a notelor

obtinute ca urmare a aprecierii criteriilor, rezultate din media aritmeticd a notelor
acordate pentru fiecare criteriu.

(3) Semnificatia notelor previzute la alin. (1) este urmatoarea: nota 1 - nivel
minim $i nota 5 - nivel maxim.

Art.135. Calificativul final al evaluarii se stabileste pe baza notei finale, dupa
cum urmeaza:

a) intre 1,00 si 2,00 - nesatisfacator;
b) intre 2,01 si 3,50 - satisfcator;
¢) intre 3,51 si 4,50 — bine;

e) intre 4,51 si 5,00 - foarte bine.

Art.136. (1) Dupa stabilirea calificativului, acesta se comunica persoanei
evaluate care va semna fisa de evaluare.

(2) Managerul spitalului va contrasemna fisa de evaluare.

(3) In situatia in care calitatea de evaluator o are managerul spitalului, fisa de
evaluare nu se contrasemneazi.

Art.137. (1) Salariatii nemultumiti de rezultatul evaluarii pot sa depuna o
contestatie la managerul spitalului.

(2) Contestatia se formuleazd in termen de S zile calendaristice de la luarea la
cunostinta de catre salariatul evaluat a calificativului acordat §i se solutioneaza in
termen de 5 zile calendaristice de la data expirdrii termenului de depunere a
contestatiei de catre o comisie constituitd in acest scop prin act administrativ al
managerului spitalului.

(3) Rezultatul contestatiei se comunicd salariatului in termen de 5 zile
calendaristice de la solutionarea contestatiei.

(4) Salariatul nemultumit de modul de solutionare a contestatiei formulate
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Art.138. Comisia pentru solutionarea contestatiilor va fi formati cel putin dintr-un
reprezentant al sindicatului reprezentativ din spital sau un reprezentant al
salariatilor, o persoana desemnatZ din compartimentul de resurse umane, un
membru al comitetului director.

potrivit alin. (1) se poate adresa instantei competente, in conditiile legii.

CAPITOLULXIX

NORME OBLIGATORII S1 DISPOZITII FINALE

Art.139. (1) Este interzisa publicitatea oricirui medicament pentru care nu existd o
autorizatie de punere pe piata.

(2) Toate materialele promotionale ale unui produs destinate profesionistilor din
sectorul sanitar trebuie sa fie in concordantd cu rezumatul caracteristicilor
produsului aprobat de Agentia Nationala a Medicamentului si insotite de catre
acesta.

(3) Publicitatea unui medicament trebuie si incurajeze folosirea rationald a
produsului, prezentandu-1 in mod obiectiv, fard a-i exagera calitatile si fiara sa
induca in eroare. Publicitatea trebuie si fie onestd, adevarati si corecta.
Publicitatea trebuie sa evite orice sustinere sau reprezentare in masurd si inducd in
eroare consumatorul, chiar si prin omisiune, ambiguitate sau exagerare.

(4) Publicitatea destinatd profesionistilor din sectorul sanitar poate fi ficuta atét
pentru medicamentele fara prescriptie medicald, cét si cele cu prescriptie medicala.

(5) In cadrul spitalelor, va exista un spatiu destinat publicitatii pentru medicamente
st el va fi prestabilit de catre conducerea spitalului.

(6) intalnirile dintre reprezenantii firmelor de medicamente si medicii specialisti se
vor desfasura dupa un program organizat si aprobat de citre conducerea spitalului.

(7) Continutul materialului publicitar trebuie notificat catre conducerea spitalului.

(8) Oferirea de mostre de cétre firmele de medicamente pentru medicii specialisti
din spitale trebuie sid se desfasoare dupd un program aprobat de conducerea
spitalului.

Art.140. In intreaga lor activitate. toate cadrele medico-sanitare vor adopta o
conduita civilizata, politicoasa, atat fatd pacienti cat si fatda de insotitorii si
vizitatorii acestora.
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Toti salariatii spitalului precum si personalul ce deserveste paza si curatenia (care
pot fi angajati ai unor firme de prestari de servicii), vor actiona intr-un climat de
liniste care sa asigure confort psihic pacientilor, evitdind pe cét posibil, orice
disconfort fonic (prin ton ridicat, zgomote ale utilajelor si dispozitivelor cu care isi
desfagoara activitate) cu preponderenta in perioadele destinate odihnei pacientilor.

Atat medicii cat si personalul cu pregatire medie si auxiliard, se vor comporta cu
pacientii si apartindtorii acestora intr-o manierd care si excluda orice posibilitate
de interpretare, din partea acestora, cd se doreste sau se urmireste o remunerare a
actului medical si de ingrijire, alta decit cea previzutd de actele normative in
vigoare, respectiv decat salariul obtinut pe statul de plata.

Art.141. Respectarea prevederilor prezentului Regulament este obligatorie pentru
toti angajatii spitalului, inclusiv medicii aflati intr-o altd forma contractuala in
afara Codului muncii (respectiv Codul civil), a medicilor rezidenti si voluntarilor.

Art.142. Regulamentul Intern poate fi modificat sau completat, ori de cate ori
necesitatile legale de organizare, functionare si disciplina muncii in unitate le cer.

Art.143. Regulamentul Intern va fi prelucrat cu toti angajatii, pe sectii si
compartimente, incheindu-se proces - verbal sub semnaturi de luare la cunostinta.

Art.144. Pentru personalul incadrat dupd intrarea in vigoare a Regulamentului
Intern, prelucrarea se face de catre seful sectiei (compartimentului) in care acesta
se angajeazd, confirmarea anexandu-se la contractul de munca.

Art.145. Din prezentul Regulament fac parte integranta anexele | - 5 din
Contractul Colectiv de Munci.

Manager, [ . %
Dr. Mugui‘\CY-;;stlﬁ‘ii Arde
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Anexa nr.1

la Regulamentul Intern al Spitalului Universitar de Urgenta “Elias”

Categoriile de personal, locurile de muncd si activitatile care beneficiaza de
reducerea duratei normale a timpului de lucru.

A. Reducerea timpului normal de lueru

1. Personalul care lucreaza in anatomie patologicd si in medicind legala, in
activitatile de prosecturd, sali de disectie si morgi: 6 ore/zi.

2. Personalul care lucreaz2 in activititile de radiologie-imagistica medicala si
roentgenterapie, medicind nuclearé si radioizotopi, igiena radiatiilor nucleare,
terapie cu energii inalte, angiografie si cateterism cardiac, precum si personalul
care asigurd intretinerea si repararea aparaturii din aceste activitati: 6 ore/zi.

3. Personalul cu pregatire superioara din unitdtile si compartimentele de
cercetare stiintifica medico-farmaceutica: 7 ore/zi.

4. Medicii si farmacistii din unitatile din sectorul sanitar, inclusiv unitatile si
compartimentele de cercetare stiintificd medico-farmaceutica: 7 ore/zi.

5. Personalul sanitar si personalul sanitar auxiliar din laboratoare sau
compartimente de analize medicale: 7 ore/zi.

6. Personalul sanitar si personalul sanitar auxiliar care lucreaza in
hidrotermoterapie: 7 ore/zi.

B. Alimentatia de protectic se acorda in mod obligatoriu, conform |
319/2006.

1. Laboratoarele de analize medicale si de cercetare in toate specialitatile: 1/2 |
lapte/zi/persoana.

2. Laboratoarele de anatomie patologicd, morgi, prosecturi, laboratoare de
medicind legala, de citologie, de radiologie: 1/2 | lapte/zi/persoana.

3. Statii de sterilizare: 1/2 | apa mineralé/zi/persoana.

4. Deratizare, dezinsectie, dezinfectie : 1/2 | apa minerald/zi/persoana.
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5. Personalul de intrefinere si reparare instalatii sanitare, vidanjare: 1/2 T apad
minerala/zi/persoana.

6. Lucratori de curatenie, colectare material infectios, rampa de gunoi, deseuri
medicale: 1/2 | apa minerala/zi/persoana.

7. Statie de neutralizare deseuri medicale: 1/2 | apa minerald/zi/persoana.
8. Statie de clorinare: 1/2 | apa minerald/zi/persoana.

9. Laboratorul de analize fizico-chimice: 1/2 1 apa minerali/zi/persoani.
10. Magazie centrald de materiale: 1/2 | apd minerala/zi/persoana.

11. Centrala termica: 1 | apa minerald/zi/persoana.

Manager,”
Dr. Mugur @ r’isitlailzh A
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Anexa nr.2

la Regulamentul Intern al Spitalului Universitar de Urgenti “Elias”

Numarul de zile de concediu de odihna suplimentar pe locuri de munci si in functie de
conditiile de desfasurare a activitatii:

Nr. Denumire sectii Nr.zile CO

crt. . suplimentar

1. | Lab.Anatomie patologica. I_(;

2. | Comp.Endoscopi digestiva, Radioterapie. 9

3. | Comp.Terapie Intensiva Coronariana, Cardiologie R_“ !

interventionala/Laborator, Urgente Neurovasculare, Terapie Acuta
Neurologica, Bloc Operator Al+A2+B4+B5 Chirurgie,
Cl.Neurochirurgie. Bl.op.C1 Neurochirurgie, Bl.Op.C2+B3 Ortopedie,
Blop.B1+B2 Ortopedie, ATI-a. ATI-b. Punct transfuzie, UPU,
Lab.Radiologie Imagistica Medicala, Radiologie.

4. | BLop.ORL, Blop.Dermatovenerologie.  Ortopedie-Traumatologie, 6
Bl.op.Cezariene, Oncologie medicala/ Ingrijiri paleative. Laborator
clinic medical, Nucl. Spalatorie, Bloc alimentar.

5. | Baza tratament balneologic. Sterilizare, Telefonie. 5

6. | Pneumologie, Statistica, Arhiva medicala, informatica, Audir intern, 4
RUNOS, Salarizare, Decontari, Financiar, Contabilitate.

7. | Comp. Nosocpmiale Z 3

Manager, - /.
\ILJ \\, . \
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Anexa nr.3

la Regulamentul Intern al Spitalului Universitar de Urgenta “Elias”

Spor de vechime in munci

(2) Fiecarei functii, fiecarui grad/treaptd profesionald ii corespund 5 gradatii,
corespunzatoare transelor de vechime in munca, cu exceptia functiilor de demnitate
publica si functiilor de conducere pentru care gradatia este inclusa in indemnizatia
lunard/salariul de baza prevazut pentru aceste functii in anexele nr. I-1X din Legea
153/2017 rpvind salarizarea personalului platit din fonduri publice.

(4) Transele de vechime in muncé in functie de care se acordad cele 5 gradatii,
precum si cotele procentuale corespunzatoare acestora, calculate la salariul de baza
avut la data indeplinirii conditiilor de trecere in gradatie si incluse in acesta, sunt
urmatoarele:

a) gradatia 1 - de la 3 ani la S ani - si se determind prin majorarea salariului de baza
prevdzut in anexele la prezenta lege cu cota procentuala de 7,5%, rezultand noul
salariu de baza;

b) gradatia 2 - de la 5 ani la 10 ani - si se determind prin majorarea salariului de
baza avut cu cota procentuald de 5%. rezultand noul salariu de baza;

c) gradatia 3 - de la 10 ani la 15 ani - si se determina prin majorarea salariului de
baza avut cu cota procentuald de 5%, rezultand noul salariu de bazi;

d) gradatia 4 - de la 15 ani la 20 de ani - si se determiné prin majorarea salariului
de baza avut cu cota procentuzald de 2,5%, rezultand noul salariu de baza;

e) gradatia 5 - peste 20 de ani - si se determind prin majorarea salariului de baza
avut cu cota procentuala de 2.5%, rezultdnd noul salariu de baza.

(5) Gradatia obtinuta se acorda cu incepere de la data de intai a lunii urmatoare
celei in care s-au implinit conditiile de acordare.
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Anexa nr.4

la Regulamentul Intern al Spitalului Universitar de Urgenta “Elias”

Conditii privind sanatatea si securitatea in munca

» Unitatea are obligatia s ia toate masurile necesare pentru protejarea vis
a sanatatii salariatilor.

» Unitatea are obligatia sd asigure securitatea si sanatatea salariatilor in
aspectele legate de munca.

» Daca unitatea apeleaza la personae sau servicii exterioare, aceasta
exonereazd de raspundere in acest domeniu.

‘,-r

Masurile privind sdnatatea si securitatea in munca nu pot sa determir
nici un caz, obligatii financiare pentru salariati.

~ Partile se obligd sa depuna eforturile necesare pentru institutionalizarea
sistem adecvat, avand drept scop ameliorarea continua a conditiilg
munca.

A1

Pentru a se asigura participarea salariatilor la elaborarea si aplicarea de

Sef Serviciu RUNOS
E—J;i (3/:92’;__‘,

~CZ,
eea Liliana Florea

2til si
toate
nu 1l

1€, 1N

unui

r de

riziel

in domeniul securitatii si sanatatii in munca, potrivit Legii securitatii si

sdnatatii in munca nr. 319/2006, cu modificarile si completérile ulteri
la nivelul unitatilor se vor organiza, dupa caz, comitete de securitd
sandtate in munca.

» Comitetul de securitate si sandtate in munca va fi constituit po

normelor metodologice de aplicare a Legii sanatatii $i securitatii in mur

» In stabilirea masurilor privind conditiile de munca, partile implicate vo
seama de urmatoarele principii de baza:

a) masurile luate trebuie sd vizeze in primul rand asigurarea sdnata

securitatii in munca a lucratorilor, precum si ameliorarea conditiilor de munca;

b) masurile luate de catre angajator pentru ameliorarea conditiilor de mun
realizeazd cu consultarea reprezentantilor organizatiilor sindicale af

oare,
te si

trivit
1CA.

- tine
(11 s1

ca se
iliate
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organizatiilor semnatare al prezentului contract de la nivelul respectiv;

¢ )

¢) partile sunt de acord c2, in sistemul sanitar, conditiile corespunzatoate de
lucru nu pot exista fara asigurarea medicamentelor, a materialelor sanitare, a
instrumentarului, a aparaturii, a reactivilor si a documentelor specifice muncii

potrivit legii.

Angajatorul are obligatia sa asigure securitatea si sanatatea salariatilor in toate

aspectele legate de munca. In acest scop va evalua riscul pe categorii de locu

i de

munca si activitafi prestate. Atunci cand existi posibilitatea ca angajatul si viha in
contact cu sangele si/sau alte lichide biologice, angajatorul va asigura apli¢area
precautiunilor universale prevazute in Ordinul ministrului sanatatii publice nr.

916/2006.

» Masurile specifice de securitate si sandtate in munca cu caracter ge
luate la nivelul unitatii vor fi prevézute in regulamentul intern.

eral

» In cadrul propriilor responsabilitati, angajatorul va lua masurile necesare
pentru protejarea securitafii si sanatatii salariatilor, inclusiv pentru
activitdfile de prevenire a riscurilor profesionale, de informare si preggtire,

precum si pentru punerea in aplicare a organizarii protectiei mund
mijloacelor necesare acesteia.

1 sl

» La adoptarea si punerea in aplicare a masurilor prevazute la alin. (1) e va

tine seama de urmatoarele principii generale de prevenire:
a) evitarea riscurilor;
b) evaluarea riscurilor care nu pot fi evitate:
¢) combaterea riscurilor la sursa;

d) adaptarea muncii la om, in special in ceea ce priveste proiectarea locuril
muncd si alegerea echipamentelor si metodelor de munca si de producti
vederea atenudrii, cu precadere, a muncii monotone si muncii repetitive, prect
a reducerii efectelor acestora asupra sanatatii;

e) luarea in considerare a evolutiei tehnicii; adaptarea la progresul tehnic:

f) inlocuirea a ceea ce este periculos cu ceea ce nu este periculos sau cu ce
este mai putin periculos;

g) planificarea prevenirii;

h) adoptarea masurilor de protectie colectivd cu prioritate fatd de masuri
protectie individuala;

r de
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i) aducerea la cunostinta salariatilor a instructiunilor corespunzitoare, furnii@
de instructiuni corespunzatoare lucratorilor. =

» Angajatorul raspunde de organizarea activitatii de asigurare a sdnititii si
securitatii in munca.

» In elaborarea masurilor de securitate si s@ndtate in muncd angajatorl se
consultd cu sindicatul, precum si cu comitetul de securitate si sanitdte in
munca.

» Angajatorul are obligatia sa asigure toti Salariatii pentru risc de accidernte de
munca si boli profesionale, in conditiile legii.

» Angajatorul are obligatia sa organizeze instruirea angajatilor sai in donteniul
securitatii si sanatatii in munca.

» Instruirea se realizeaza periodic, prin modalitati specifice stabilite de comun
acord de catre angajator, impreund cu comitetul de securitate si s@natdte in
munca si cu sindicatul.

» Instruirea prevazutd la alin. (2) se realizeaza obligatoriu in cazul noilor
angajati, al celor care isi schimba locul de muncé sau felul muncii si al jcelor
care isi reiau activitatea dupa o intrerupere mai mare de 6 luni. In toate dceste
cazuri instruirea se efectueaza inainte de inceperea efectiva a activitatii.

\

Instruirea este obligatorie si In situatia in care intervin modifican ale
legislatiel in domeniu.

Fiecare lucrdtor trebuie sd isi desfasoare activitatea in conformitate cu
pregatirea si instruirea sa, precum si cu instructiunile primite din partea
angajatorului, astfel incat sa nu expuna la pericol de accidentare sau imbolrjavire
profesionald atat propria persoand cat si alte persoane care pot fi afectale de
actiunile sau omisiunile sale in timpul procesului de munca.

» Locurile de munca trebuie sa fie organizate astfel incat sa garanteze securjtatea
si sanatatea salariatilor.

» Angajatorul trebuie s@ organizeze controlul permanent al starii materialelor,
utilajelor si substantelor folosite in procesul muncii in scopul asigurdrii sarjatatii
si securitatii salariatilor.

» Angajatorul raspunde pentru asigurarea conditiilor de acordare a primului gjutor
in caz de accidente de munca, pentru crearea conditiilor de preintampinare a
incendiilor, precum si pentru evacuarea salariatilor in situatii speciale si ih caz
de pericol iminent.

WWle Bucuresti
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medicind a muncii.
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Comitetul de securitate si sandtate Tn munca se organizeaza la unitatile &m‘
juridice la care sunt incadrati cel putin 50 de salariati.

In cazul in care activitatea se desfisoard in unitdti dispersate teritorial, st

infiinta mai multe comitete de securitate si sanatate in munca.

:;T‘-._: —

pot

In situatii in care nu se impune constituirea comitetului de securitate si sarjatate

in munca, atributiile specifice ale acestuia revin reprezentantilor lucratoril
raspunderi specifice in domeniul securitatii si sanatatii lucratorilor.

D" CU

Componenta, atributiile specifice si functionarea comitetului de securitdte si
sdnatate in munca sunt reglementate prin Normele metodologice de aplicare a

Legii nr. 319/2006 si se regasesc in regulamentul intern al unitatii.

Angajatorii au obligatia sa asigure accesul salariatilor la serviciul medic

al de

» Organizarea activitatii, stabilirea structurilor organizatorice adedvate,

repartizarea salariatilor pe locurile de munca, precizarea atributiilor

sl a

raspunderilor se realizeaza de «catre cel care angajeazd, cu avizul
reprezentantilor organizatiilor sindicale semnatare al prezentului contract

colectiv de munca, care se acorda in termen de 6 zile lucratoare.

Exercitarea controlului asupra modului de indeplinire a obligatiilor de se:
de cétre salariati este atributie exclusiv in competenta celor care angajeaza.

In cazul in care normativele de personal nu corespund conditiilor concre
desfasurare a activitatii. la cererea uneia dintre partile semnatare

VIiciu

te de
ale

contractului colectiv de munca, acestea vor fi modificate printr-un acord c¢mun

conform legislatiei in vigoare.

Partile convin c¢a acordarea unui serviciu medical de calitate nu se poate rd

aliza

printr-o politicd de reducere a numarului de personal angajat in reteaua safitard

nationald, sub normativele de personal prevazute de legislatia in vigoare.

Sarcinile de serviciu trebuie stabilite in conformitate cu cerintele postului
obligatiile asumate de fiecare salariat la incheierea contractului individu
munca.

In cazul unor calamitati sau in cazurile de fortda majora, fiecare salar
obligatia sa participe la actiunile ce vizeaza inlaturarea efectelor acestora.

in cazul aparitiei unor divergente legate de structura de personal sau de cal
normativelor de personal. partile, de comun acord, pot recurge la efect
unei expertize. Concluziile expertizei sunt obligatorii pentru ambele

sl cu
nl de

iqt are

latea
Liarca

parti.
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Cheltuielile ocazionate de solutionarea divergentelor cu privire la modits
normelor de munca vor fi suportate de angajatori pentru prima solicit
sindicatelor.

» Stabilirea si acordarea sporurilor, in raport cu conditiile in care se desfafoara
activitatea, precum si conditiile de acordare a acestora sunt prevazute prif| acte
normative specifice precum si celor similare .

Y

Reducerea timpului normal de lucru si alimentatia compensatorie de profectie
se acorda obligatoriu de catre angajator, in conformitate cu prevederile anexei
nr. 3 din Contractul Colectiv de Muncai.

» Echipamentul de protectie se asigura de catre angajator, potrivit normelor lggale
in vigoare, privind cerinfele minime de securitate si sdnatate pentru utilizarga de
catre lucrdtori a echipamentelor individuale de protectie la locul de munca.

A
.J‘

» Materialele igienico-sanitare, precum si echipamentul de protectie |sunt
asigurate obligatoriu de cdtre angajator, in cantitatea si de calitatea necgsare
asigurarii unei asistente medicale corespunzitoare, potrivit anexei nr. ¢ din
Contractul Colectiv de Munca.

» Concediile de odihna suplimentare se acorda potrivit prevederilor anexei nr. 4
din Contractul Colectiv de Munca.

» Angajatorul este obligat sa asigure pe cheltuiala sa servicii de medicina muncii
prevazute de lege, cel putin o datd pe an, examinarea medicala gratufta si
completa a salariatilor, la cererea acestora, potrivit reglementarilor in vigoaye.

» Angajatorul va asigura gratuitate pentru efectuarea testelor HIV, HVB, HYC si
pentru vaccinarea impotriva hepatitei de tip B si C (la cererea si cu acprdul
salariatilor).

» Examenele medicale periodice vor fi asigurate gratuit de catre angajator.

» La nivelul unitatilor se pot asigura si alte prestatii medico-sanitare pgntru
salariati conform specificului unitatii .

» In cazul in care conditiile de munca se normalizeaza, pentru refa l,:erea
capacitdfii de munca, Salariatii vor beneficia de inca doua luni de spor pentru
nocivitate si alimentatie de protectie a organismului, daca au beneficiat anferior
de acestea.

» De drepturile previzute la alin. (1) beneficiazad si Salariatii care au lucrgt cel
putin 6 luni in conditiile alin. (1) si isi schimba locul de munca din motive ¢e nu
le sunt imputabile, daca drepturile de aceeasi naturd sunt mai mici la noul Ipc de

s e e
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» In toate cazurile in care conditiile de muncd s-au modificat, determ{nind
reclasificarea locurilor de munci, Salariatii vor beneficia de drepturile afdrente
noii clasificari incepand cu data schimbarii conditiilor de munca, certificate

potrivit legii.

» Reclasificarea locurilor de munca se face de citre aceleasi parti care au |ficut
clasificarea initiala, printr-un inscris aditional la contractul colectiv de munica.

\vf'f

Prevederile legate de sanatate si securitate a muncii sunt considerate de parti a fi
minime.

La nivel de unitate se vor stabili parametrii de microclimat necesari, urmatiti la
fiecare loc de muncéd in vederea luarii masurilor de protectia muncii spedjfice,
precum si programul de control al realizarii masurilor stabilite.

Angajatorul este obligat sa asigure, pe cheltuiala sa, cadrul organizatoric pgntru
instruirea si testarea salariatilor, cu privire la normele si instructiunile de profectia
muncii.

» In vederea mentinerii si imbunatatirii conditiilor de desfasurare a actiyitatii
la locurile de muncé, angajatorul va lua cel putin urmatoarele masuri:

a) amenajarea ergonomica a locurilor de munca;

b) asigurarea securitafii si sanatdtii lucrdtorilor in toate aspectele legaJe de
munca.

» Neasigurarea conditiilor normale de lucru la locul de munca exonereazi de
raspundere angajatii din unitate in cazul in care aceasta atrage neindeplinirea
corespunzdtoare a sarcinilor de serviciu, caz in care trebuie sa se evite cht de
mult posibil sa@ se puna in pericol viata si sanatatea pacientilor.

» Angajatorul asigurd amenajarea anexelor sociale la locul de munca, dotate cu
apa calda si rece.

» La cererea sindicatelor, angajatorul asigura, in limitele posibilitatilor, conditiile
necesare pentru servirea mesei in incinta unitatii.

\ 4

Angajatorul va asigura diminuarea treptatd a emisiilor poluante din urjitate,
pana la incadrarea in limitele prevazute de lege.

Partile se obligd sa asigure un regim de protectie speciald a muncii femeifor si
tinerilor.

» Angajatorul se obliga sa nu refuze angajarea sau, dupa caz, mentineiga in

Spitalul Universitar de Urgenta Elias Bucuresti
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munca a persoanelor cu handicap, in cazurile in care acestea sunt apte pit

indeplinirea obligatiilor minime de serviciu, aferente posturilor respectiye.

In cazurile prevazute la alin. (1) se va proceda la consultarea reprezentaftilor

sindicatelor afiliate organizatiilor sindicale semnatare al prezentului coptract
colectiv de munca.

Manager, /- 7

Dr. Mugur C’rlsnan Ar‘“',,

Sef Serv ciy RUNOS,
— Ec. An I mnrea
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Anexa nr.5

la Regulamentul Intern al Spitalului Universitar de Urgenti “Elias”

Zilele de sarbatoare legala in care nu se lucreazi sunt:
- Anul Nou - | si 2 ianuarie;
- 24 ianuarie - Ziva Unirii Principatelor Roméne
- Prima si a doua zi de Pasti;
- Sarbdtoarea Internationala a muncii-1 mai;
- 1 iunie
- Prima si a doua zi de Rusalii;
- 15 August - Adormirea Maicii Domnului;
- Sf. Apostol Andrei, ocrotitorul Romaniei — 30 noiembrie;
- Ziua Nationala a Romaéniei - 1 decembrie;
- Prima si a doua zi de Craciun;

- 2 zile pentru fiecare dintre cele 3 sarbatori religioase anuale, declarate astfe| de

cultele religioase legale, altele decat cele crestine, pentru persoanele aparfinind
acestora.

- Ziua Mondiala a Sanatatii - 7 aprilie

J2/42 PN
Manager, ' \}\

Dr. Mugur Cristian Ardelea

Sef Serviciu RUNOS,

Ec. Andreea Liliana Florea
T ool
A el
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Anexa nr. 6

la Regulamentul Intern al Spitalului Universitar de Urgentii “Elias” !

Programul de lucru al medicilor din cadrul U.P.U.

Medicii din Cadrul Spitalului Universitar de Urgent Elias la U.P.U. [isi
desfdsoara activitatea in program de doui ture, a céte 7 ore in intervalul orar 07{ -
14% si respectiv 14% - 21%, in zilele de luni péna vineri. Restul programului|se
asigurd prin garda de 10 ore in timpul siptiménii in intervalul orar 21% - 7% si
garda de 24 ore sdmbdta, duminica si sirbatori legale.

Manager,

Dr. Mugur Cristian Ardelea

// “ SefServiciu RUNOS,

Ec. Andreea Lilia7na Flor
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