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Prezentul Regulament Intern intocmit conform pa@rilor Legii nr.53/2003 — Codul Muncii
- cu modificarile si completarile ulterioare cumeregulile si normele de conduita necesare pentru
desfasurarea activitatii spitalului in conditii ope si stabileste totalitatea raporturilor indivadiel de
munca si aplicarea reglementarilor din domeniubrapilor de munca, jurisdictia muncii, normele de
disciplina muncii, sanatate si securitate in muinacadrul Spitalului PNF Rosiorii de Vede.
Prezentul regulament, intocmit in temeiul art. 242 Legea nr. 53/2003 - Codul muncii,
cuprinde Tn principal:
a) regulile privind respectarea principiului nedisgnarii si al inlaturarii oricarei forme de ingcare
a demnidii;
b) drepturilesi obligatiile partilor;
c) regulile privind protega, igienasi securitatea in mugicin cadrul unitatii;
d) regulile concrete privind disciplina muncii initate;
e) abaterile disciplinarg sangiunile aplicabile;
f) reguli referitoare la procedura discipliaar
g) procedura sotionarii cererilorsi reclamaiilor individuale ale salarigor;
h) modalititile de aplicare a altor dispoiziegale sau contractuale specifice ;
i) criteriile si procedurile de evaluare profesitzna salariatilor.
Art.1
(1) Prezentul Regulament Intern (RI) se aplicaeigitui personal angajat al Spitalului PNF Rosiorii
de Vede, indiferent de durata contractului de mumiea modalitatea salarizarii sau de timpul de
munca prestat. De asemenea se aplica si celorefactueaza stagii de practica ori schimburi de
experienta sau iau parte la forme de invatamansipgoestuniversitar (rezidenti, studenti, elevg. gt
cursuri de specializare sau de perfectionare.
(2) Persoanele incadrate in alte unitati spitaticesre desfasoara activitati temporar in Spit&NF
Rosiorii de Vede sunt obligate sa respecte pe laongaele interne de disciplina muncii, stabilite de
unitatile in care sunt angajate si regulile deigigta specifice spitalului nostru precum si preseld
prezentului Regulament Intern.
Art.2
(1) Firmele de specialitate care asigura diverseigein incinta spitalului in baza unor contracie
obligatia de a respecta prevederile Regulamenkodern in afara atritiilor si clauzelor pre@zute in
contractele incheiate intréarp (curatenia spitalului, pstrarea lingtii si pastrarea integritii bunurilor
cu care intra in contact, etc).
(2) Dispoztiile referitoare la organizarea timpului de lugruisciplina din prezentul Regulament se
aplica Tn mod corespurator oriciror altor persoane sau altor activiifpe timpul prezetei in spital.
Art.3
(1) In incinta unitatii este interzis fumatul si consunbauturilor alcoolice precum si prezenta la
serviciu intr-o stare necorespunzatoare.
(2) De asemenea este interzisa in incinta unifaipaganda politica, desfasurarea de manifestari s
actiuni politice ori cu caracter politic precunfaiosirea de insemne sau afise cu caracter politic.
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Art.4 Accesul in unitatea sanitara pentru reprezeintgmesei se va face numai cu acordul
managerului unittii sanitare care va nominaliza in mod explicit persele arora li se pot lua
interviuri, cu respectarea drepturilor pagikm la intimitate. Pentru aceasta, anterior, repreanii
mass-media vor face demersuri scrise sau verbaleederea ofinerii acordului de principiu. In
vederea desfurarii fluente a acestei activiti, managerul unitii sanitare va nominaliza un
reprezentant al urifii sanitare care va fi desemnat ca piat de cuvant al institiei.

CAPITOLUL Il - CONDUCEREA SPITALULUI PNF ROSIORII DE VEDE

Art.5 Spitalului de Pneumoftiziologie Rosiorii de Vedéeesnitate sanitara de utilitate publica, cu
personalitate juridica, cu rol in asigurarea deisémedicale conform cod CAEN 8610 si cod
CAEN 8622, functionand pe principiile prevazutdagea 95/2006 cu modificarile si completarile
ulterioare. Este condus deanagerul unitatii numit prin act administrativ al presedintelui cdiodui
judetean, in urma concursului organizat de corisleuadministratie.

(1) Pana la ocuparea prin concurs a functiilor de coadkicare fac parte din comitetul director,
conducerea interimara a spitalului se numestegmtimdministrativ al presedintelui consiliului
judetean.

(2) Atributiile managerului interimar se stabilesc siagproba prin ordin al ministrului sanatatii.

(3) Atributiile managerului sunt stabilite prin contralcde management. In domeniul politicii de
personal si al structurii organizatorice, managaralin principal, urmatoarele atributii:

a) stabileste si aproba numarul de personal pgaaitsi locuri de munca in functie de normativel d
personal in vigoare;

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

c) aproba programul de lucru pe locuri de munaatgorii de personal;

d) propune structura organizatorica, reorganizagambarea sediului si a denumirii unitatii, in
vederea aprobarii de catre MSP; propune structganizatorica, reorganizarea, schimbarea sediului
si a denumirii unitatii, in vederea aprobarii déreaMinisterul Sanatatii sau, dupa caz, de catre
autoritatile administratiei publice locale;

e) numeste membrii comitetului director.

(31) Managerul are obligatia sa respecte masurile desgascatre presedintele consiliului judetean in
situatia in care se constata disfunctionalitafgtivitatea spitalului public.

(4) Managerul spitalului are obligatia de a analizeaporta lunar, trimestrial si anual executia
bugetului de venituri si cheltuieli ordonatorul@ dredite ierarhic superior. Analiza se efectuedat
la nivelul bugetelor sectiilor si compartimenteloat si pe total spital, pentru a se identificaeasgple
care influenteaza negativ executia bugetara siliégihpealizarea contractului de administrare.

(5) Responsabilitatile managerului, ca ordonator ddiesunt:

a) angajarea, lichidarea si ordonantarea cheliniét limita bugetului aprobat numai pentru
realizarea sarcinilor institutiei pe care o condsic@ conditiile stabilite prin Ordinul ministrulu
finantelor publice nr. 1.792/2002 pentru aprobateamelor metodologice privind angajarea,
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lichidarea, ordonantarea si plata cheltuielilotitosilor publice, precum si organizarea, evidesia
raportarea angajamentelor bugetare si legale, dificerile si completarile ulterioare. Managerii au
obligatia de a stabili prin decizie interna:

— persoanele cu atributii si responsabilitati idrehcompartimentelor de specialitate pentru
operatiunile de angajare, lichidare si ordonantare;

— persoanele autorizate care efectueaza platileap® documentelor ordonantate de catre
ordonatorul de credite;

— persoanele desemnate pentru executarea contrihalociar preventiv;

b) realizarea serviciilor medicale contractate asete de asigurari de sanatate, precum si a celor
prevazute in celelalte contracte;

c) asigurarea, in conditiile legii, a drepturilaqgientilor;

d) realizarea veniturilor contractate cu caselaslgurari de sanatate, precum si cu terte persoane
fizice si juridice;

e) angajarea si utilizarea creditelor bugetaremitd bugetului aprobat si pe baza bunei gestiuni
financiare;

f) asigurarea integritatii bunurilor incredintatesiitutiei pe care o conduce;

g) organizarea si tinerea la zi a contabilitatpiezentarea la termen a situatiilor financiarepesu
situatiei patrimoniului aflat in administrare segecutiei bugetare;

h) organizarea sistemului de monitorizare a progiteinde achizitii publice si a programului de
investitii publice;

1) organizarea evidentei programelor nationaleateatate si realizarea indicatorilor aferenti aaesto
J) organizarea si tinerea la zi a evidentei patnratui, conform reglementarilor legale;

k) analizarea periodica, cel putin lunar, a exetlgtugetului de venituri si cheltuieli si stabibree
masuri operative pentru remedierea deficientelor;

l) asigurarea, in conditiile legii, prin masurilsilite, ca drepturile de personal sa nu depase&3¥%a
din sumele decontate de casele de asigurari déasamign Fondul national unic de asigurari sociale
de sanatate pentru serviciile medicale furnizatecyom si din sumele asigurate din bugetul
Ministerului Sanatatii cu aceasta destinatie;

m) asigurarea monitorizarii cheltuielilor de perabsi a executiei bugetare pe structura bugetului
aprobat;

n) asigura incheierea contractelor cu directiilesdeatate publica si raspunde pentru indeplinirea
obligatiilor cuprinse in acestea, pentru: desfagaactivitatilor prevazute in programele natiordde
sanatate; asigurarea drepturilor salariale aleopafalui care isi desfasoara activitatea in cadrul
cabinetelor medicale cuprinse in structura orgdorkza aprobata in conditiile legii - cabinete TBC;
asigurarea cheltuielilor de natura bunurilor svs®itor necesare cabinetelor TBC, asigurarea
drepturilor salariale pentru rezidenti in toataipada rezidentiatului, anii I-VII;

Art.6
(1) In cadrul spitalului functioneaza womitet director format din:
- managerul spitalului



- directorul medical

- directorul financiar — contabil

(2) Functiile specifice comitetului director se ocupangoncurs.

(3) Membrii comitetului director care au ocupat pogmah concurs, vor incheia cu managerul
spitalului un contract de administrare pe o pergode maximum 3 ani, in cuprinsul caruia sunt
prevazuti indicatorii de performanta asumati. Cactul de administrare poate fi prelungit la
incetarea mandatului pe o perioada de 3 luni, daqman doua ori, perioada in care se organizeaza
concursul de ocupare a functiei. Contractul deiathtnare poate inceta inainte de termen in cazul
neindeplinirii obligatiilor prevazute in acesta.

(4) Contractul individual de munca sau al persoanaigagte in unitatile sanitare publice care ocupa
functii de conducere specifice comitetului directersuspenda de drept pe perioada exercitarii
mandatului.

(5) Pe perioada executarii contractului de administra@mbrii comitetului director beneficiaza de
un salariu de baza si de alte drepturi salarialeil#te potrivit prevederilor legale in vigoare ugsa
carora se datoreaza contributia de asigurari sodialktat, precum si contributia de asigurari $&cia
de sanatate, in cotele prevazute de lege. Perreagactiva constituie stagiu de cotizare siseia i
considerare la stabilirea si calculul drepturiloeeyazute de Legea privind sistemul public de pesisii
alte drepturi de asigurari sociale.

(6) Atributiile comitetului director sunt:

1) elaboreaza planul de dezvoltare al spitalulypgr@oada mandatului, in baza propunerilor

scrise ale consiliului medical;

2) elaboreaza, pe baza propunerilor consiliuluiicadplanul anual de furnizare de servicii
medicale al spitalului;

3) propune managerului, in vederea aprobarii:

a) numarul de personal, pe categorii si locuri deca, in functie de reglementarile in vigoare;

b) organizarea concursurilor pentru posturile vé&an urma consultarii cu sindicatele, conform
legii;

4) elaboreaza regulamentul de organizare si fumatey regulamentul intern si organigrama
spitalului, in urma consultarii cu sindicatele comh legii;

5) propune spre aprobare managerului si urmanegilementarea de masuri organizatorice
privind imbunatatirea calitatii actului medicalcanditiilor de cazare, igiena si alimentatie,

precum si de masuri de prevenire a infectiilor agecactului medical, conform normelor aprobate
prin ordin al ministrului sanatatii publice;

6) elaboreaza proiectul bugetului de venituri €ltheli al spitalului, pe baza centralizarii de

catre compartimentul economico-financiar a propilmeiundamentate ale conducatorilor

sectiilor si compartimentelor din structura spitalupe care il supune aprobarii managerului;

7) urmareste realizarea indicatorilor privind execbugetului de venituri si cheltuieli pe sectii s
compartimente, asigurand sprijin sefilor de sesttdompartimente pentru incadrarea in bugetul
alocat;

8) analizeaza propunerea consiliului medical pdwtilizarea fondului de dezvoltare, pe care il
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supune spre aprobare managerului;

9) asigura monitorizarea si raportarea indicatosleecifici activitatii medicale, financiari,
economici, precum si a altor date privind actitatle supraveghere, prevenire si control, pe
care le prezinta managerului, conform metodologfibilite;

10) analizeaza, la propunerea consiliului medicasurile pentru dezvoltarea si imbunatatirea
activitatii spitalului, in concordanta cu nevoile gervicii medicale ale populatiei, dezvoltarea
tehnologiilor medicale, ghidurilor si protocoalelie practica medicale;

11) elaboreaza planul de actiune pentru situagiciste si asistenta medicala in caz de razboi,
dezastre, atacuri teroriste, conflicte socialdtsi situatii de criza;

12) la propunerea consiliului medical, intocmegiadamenteaza si prezinta spre aprobare
managerului planul anual de achizitii publice distvestitiilor si a lucrarilor de reparatii

curente si capitale care urmeaza sa se realizezenrexercitiu financiar, in conditiile legii si
raspunde de realizarea acestora,

13) analizeaza trimestrial sau de cate ori esteiaemnodul de indeplinire a obligatiilor asumate
prin contracte si propune managerului masuri deumabatire a activitatii spitalului;

14) intocmeste informari lunare, trimestriale suale cu privire la executia bugetului de venituri s
cheltuieli, pe care le analizeza cu consiliul mebs le prezinta autoritatii de sanatate publica
judeteana, precum si Ministerului Sanatatii Publisceolicitarea acestora;

15) negociaza prin manager, directorul medicalrsictbrul financiar-contabil, contractele de
furnizare de servicii medicale cu casele de asigdeasanatate;

16) se intruneste lunar sau ori de cate ori esteiagla solicitarea majoritatii membrilor sai ari
managerului spitalului, si ia decizii in prezenteeh putin doua treimi din numarul membirilor sai, ¢
majoritatea absoluta a membrilor prezenti;

17) face propuneri privind structura organizatoriemrganizarea, restructurarea, schimbarea
sediului si a denumirii spitalului;

18) negociaza cu seful de sectie/ laborator siymespre aprobare managerului indicatorii
specifici de performanta ai managementului sedaeibratorului/ serviciului, care vor fi
prevazuti ca anexa la contractul de administraseetiei/ laboratorului;

19) raspunde in fata managerului pentru indeplnagibutiilor care ii revin;

20) analizeaza activitatea membirilor sai pe bapaadelor de evaluare si elaboreaza raportul
anual de activitate al spitalului.

(7) Atributiile pentru fiecare functie din comitetulrdctor sunt prevazute in ROF.

Art.7

(1) In cadrul spitalului fungoneaz consiliul de administratie care are rolul de a dezbate
principalele probleme de strategie , de organigidenctionare a spitalului .

(2) Memobrii consiliului de administratie sunt:

a) 2 reprezentanti ai directiei de sanatate pulplidateana;

b) 2 reprezentanti numiti de consiliul judeteam, clire unul sa fie economist;

C) un reprezentant numit de presedintele consiljutietean;

d) un reprezentant al structurii teritoriale a @oldui Medicilor din Romania, cu statut de invitat;
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€) un reprezentant al structurii teritoriale a @udiii Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselar s
Asistentilor Medicali din Romania, cu statut deitat:

(3) Institutiile prevazute la alin. (2) sunt obligageisi numeasca si membrii supleanti in consiliul de
administratie.

(4) Managerul participa la sedintele consiliului de adstratie fara drept de vot.

(5) Reprezentantul nominalizat de sindicatul legal tansin unitate, afiliat federatiilor sindicale
semnatare ale contractului colectiv de munca lalrde ramura sanitara, participa ca invitat
permanent la sedintele consiliului de administratie

(6) Memobrii consiliului de administratie al spitalulpiiblic se numesc prin act administrativ de catre
institutiile prevazute la alin. (2) .

(7) Sedintele consiliului de administratie sunt condiisein presedinte de sedinta, ales cu majoritate
simpla din numarul total al membirilor, pentru oipada de 6 luni.

(8) Atributiile principale ale consiliului de adminiatre sunt urmatoarele:

a) avizeaza bugetul de venituri si cheltuieli atadplui, precum si situatiile financiare trimestlie si
anuale;

b) organizeaza concurs pentru ocuparea functiealeager in baza regulamentului aprobat prin act
administrativ al presedintelui consiliului judetean

c) aproba masurile pentru dezvoltarea activitgitiedului in concordanta cu nevoile de servicii
medicale ale populatiei;

d) avizeaza programul anual al achizitiilor publicecmit in conditiile legii;

e) analizeaza modul de indeplinire a obligatiilerahtre membrii comitetului director si activitatea
managerului si dispune masuri pentru imbunataticti@itatii;

f) propune revocarea din functie a manageruluicglarlalti membri ai comitetului director in cazul
in care constata existenta situatiilor prevazuial78 alin. (1) si la art. 184 alin. (1) dindea
nr.95/2006— privind reforma in domeniul sanata&ti,modificari ulterioare.

(9) Consiliul de administratie se intruneste lunar @aule catre ori este nevoie, la solicitarea
majoritatii membrilor sai, a presedintelui de sedisau a managerului, si ia decizii cu majoritatea
simpla a membirilor prezenti.

Art.8

(1) In cadrul spitalului mai funioneaz Consiliul de Etica constituit in temeiul prevederilor
Ordinului Ministerului Gnatatii nr. 1502/2016 si este compus din 9 membrii, peotperioada de 3
ani, avand urmatoarea componenta:

- un medic cu cel mai mare grad profesional sapadiaz, decanul de varsta al

medicilor din spital;

- trei medici specialist;

- doi asistenti medicali;

- un reprezentant al Asociatiei Nationale a Pad@ant

- un consilier juridic (fara drept de vot);

- un secretar, fara drept de vot;



Desemnarea nominala a membrilor Consiliului Etifaee conform prevederilor OMSP 1502/2016.
Consiliul Etic este condus de medicul cu cel maiegaad profesional sau, dupa caz, decanul de
varsta al medicilor. Consiliul Etic se intrunesiedr sau ori de cate ori este nevoie, la sesizarea
pacient/apartinator al acestuia, a unui cadru naédiu a oricarei persoane careia i-au fost ntealca
drepturile recunoscute in domeniul acordarii asisiemedicale.

(2) Atribu tiile Consiliului de etica:

a. verifica modul de soltionare a sesizilor adresate conducerii ugiti sanitare;

b. Tn exercitarea atrifiiior, consiliul emite hairari si avize,

c. elaboreaxavize de etig referitoare la incidentele de etith cazul in care constiata sesizrile nu
au fost soltionate conform prevederilor legale;

d. redacteazAnuarul etic, care va cuprinde etasitudiilor relevante analizate in cursul anului
precedent. Anuarul etic va fi pus la disgaziangajélor, constituind in timp un manual de

bune practici n sfera eticii profesionale din atea medical respeciiy

e. analizeazvulnerabilititile etice, propune managerului adoptageiaplementarea gsurilor de
prevertie a actelor de cortiig la nivelul unittii sanitare;

f. analizea rezultatele aplirii chestionarului de evaluare, parte a mecanisimdueed-back al
pacientului. Chestionarul de evaluare constituexafa acest ordin;

g. promoveaz valorile etice in randul personalului medico-saniauxiliarsi administrativ al unitii
sanitare;

h. analizeaz si avizeaz din punct de vedere etic Regulamentul Intern &htinsanitare;

I. formuleaz si inainteaz managerului propuneri pentru diminuarea riscuenncidente etice;

j. aprola cortinutul comunidrilor adresate petéitor, ca tispuns la sesizile acestora;

k. poate formula un punct de vedere etic consultatsolicitirile Comitetului director al unitii
sanitare;

|. analizeaz din punct de vedere etic sitiike de dubiu care pot apea in exercitarea profesiei
medicale. In aceassitudie avizul etic nu poate fi utilizat pentru incrinairea persoanei care a
solicitat punctul de vedere;

m. analizeaz cazurile de Tndcare a normelor de eticdeontologie profesionabi a normelor de
comportament in rete pacient —cadru medico-sanigapersonal auxiliar din unitatea sanitar
prevazute in legislta in vigoare;

n. verifica daa prin conduita sa, personalul medico-sarstauxiliar incal@ drepturile pacienlor
prevazute in legisltia specifié, pe baza sesialor primite;

0. Tnainteaz sesiarile ce privesc pitile informale ale pacidiior catre personalul medico-sanitar ori
auxiliar si actele de contiionare a acotitii serviciilor medicale de dimere a unor

foloase dtre organele abilitate Tn cazul in care persoar@i@petente nu au sesizat organele conform
atributiilor de serviciu;

p. analizeaz sesiarile personalului unitii sanitare n legtura cu diferitele tipuri de abuzuri
sivarsite de atre pacienti sau superiori ierarhici. Irisara in care constaincilcari ale drepturilor
salaridilor, propune masuri concrete pentru agarea bunei reputiaa salaridilor;
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g. primesc din partea managerului s&sie facute Tn vederea sdionarii.
r. analizeaz sesizrile ce privesc nerespectarea, in diileamedicale speciale (urge cazuri
medicale terminale), a demitii umanesi propune msuri concrete de sdlonare;
S. asigut informarea managerului, a Comitetului directouaitatii sanitare, a Compartimentului de
integritate din cadrul Ministeruluia®atatii si a petentului privind continutul avizului etic. Magerul
poart raspunderea punerii in aplicare a $olor propuse;
t. sesizeazorganele abilitate ale statului ori de cate onsider ci aspectele dintr-o sgepot face
obiectul unei infractiungi nu au fost sesizate de reprezentantiiatinganitare sau de petent;
u. aprola continutul rapoartelor trimestriale/anuale intoende secretarul consiliului.
Art.9
(1) In temeiul art.186 alin. (1) si (3) din Legea 93J8@Qrivind reforma in domeniul sanatatii cu
modificarile si completarile ulterioare, in cadagitalului functioneaz&onsiliul medical care este
constituit din sefi de sectie, compartimente, labware, farmacistul sef si asistentul cordonator.
(2) Atributiile Consiliului medical
Atributiile consiliului medical sunt cele reglemate prin Legea nr.95/2006 privind reforma in
domeniul sanatatii cu modificarile si completarileerioare si Ordinul nr. 1101/2016 al Ministerului
Sanatatii Publice, privind aprobarea Normelor deravweghere, prevenire si limitare a infectiilor
asociate asistentei medicale.
Principalele atributii ale consiliului medical, corform art.186 alin.4 Legea 95/2006 si conform
Ordinului nr.863/2004 al Ministerului Sanatatii sunt:
a. imbunatatirea standardelor clinice si a modelgdopractica in scopul acordarii de servicii
medicale de calitate in scopul cresterii gradukisdtisfactie a pacientilor;
b. monitorizarea si evaluarea activitatii medicddsfasurate in spital in scopul cresterii
performantelor profesionale si utilizarii eficierdgesurselor alocate;
c. ingrijirea paciefilor in echipe multidisciplinare formate din: ditec medical, medic curant, medic
sef setie si medic radiolog;
d. elaborarea proiectului de plan de achizitiidadului in limita bugetului estimat ;
e. intarirea disciplinei economico-financiare.
Consiliul medical mai are si urmatoarele atributii:
1. evalueaz necesarul de servicii medicale al popigiedeservite de spital face propuneri pentru
elaborarea:

- planului de dezvoltare a spitalului, pe pada mandatului;

- planului anual de furnizare de servicii madical spitalului;

- planului anual de achizipublice, cu privire la achiga de aparatirsi echipamente medicale,
medicamentgi materiale sanitare;

2. face propuneri comitetului director in vezeelabatrii bugetului de venitursi cheltuieli al
spitalului;

3. particij la elaborarea regulamentului de organizafanctionaresi a regulamentului intern ale
spitalului;
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4. desfsoan activitate de evaluarg monitorizare a caliitii si eficientei activittilor medicale
destisurate n spital, inclusiv:

- evaluarea satisfaei pacienilor care beneficiazde servicii in cadrul spitalului sau Tn
ambulatoriul acestuia,

- monitorizarea principalilor indicatori de pemmana in activitatea medica]

- prevenireai controlul infegiilor nozocomiale.

Aceste activitti sunt desfsurate Tn colaborare cu nucleul de calitate, nudidR(G si cu
compartimentul de prevenigecontrol al infegiilor nozocomiale de la nivelul spitalului;

5. stabilgte reguli privind activitatea profesioalprotocoalele de practienedicak la nivelul
spitaluluisi raspunde de aplicargarespectarea acestora;

6. elaboredzplanul anual de imbutitire a calititii serviciilor medicale furnizate de spital, pe €ar
1l supune spre aprobare directorului general;

7. Tnainteaz directorului general propuneri cu caracter orgatadc pentru imbuitatirea
activitatilor medicale deskurate la nivelul spitalului;

8. evalueaznecesarul de personal medical aldrec secii/laboratorsi face propuneri comitetului
director pentru elaborarea strategiei de persosgltalului;

9. evalueaznecesarul liniilor de ga#dsi face propuneri directorului general cu privirestauctura
si numiarul acestora la nivelul spitalului, dapaz;

10. particip la stabilirea §elor posturilor personalului medical angajat;

11. inaintearzdirectorului general propuneri pentru elaboradeayui de formarai perfegionare
continw a personalului medico-sanitar;

12. face propunegi monitorizeaz desfisurarea activittilor de educae si cercetare medical
deshsurate la nivelul spitalului, in colaborare cu itigtile acreditate;

13. repreziritspitalul in relgile cu organizéi profesionale dinara si din stiinatatesi faciliteaz
accesul personalului medical la informanedicale de ultira or;

14. asigut respectarea normelor de étmrofesional si deontologie medicalla nivelul spitalului,
colaborand cu Colegiul Medicilor din Romania;

15. aspunde de acreditarea personalului medical allshitai de acreditarea activiilor
medicale degfurate Tn spital, in conformitate cu legisdain vigoare;

16. analizedgsi ia decizii Tn situga existemei unor cazuri medicale deosebite (de exemplu,rcazu
foarte complicate care necésit duradi de spitalizare mult prelungitmotti subite etc.);

17. particip, alturi de directorul general, la organizarea asisianedicale in caz de dezastre,
epidemiisi Tn alte situdi speciale;

18. stabilgte coordonatele principale privind consumul medieatelor la nivelul spitalului, in
vederea unei utilari judicioase a fondurilor spitalului, preveniriolgpragmazieki a rezisterei la
medicamente;

19. supervize@azespectarea prevederilor in vigoare, referitoam@ocuments medicai a
pacienilor tratai, asigurarea confideralitatii datelor medicale, constituirea arhivei spitalulu

20. avizeaz utilizarea bazei de date medicale a spitalulutnoeactivitti de cercetare medicalin
condiiile legii;
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21. analizeagsi soluioneaz sugestiile, sesizile si reclamaiile pacienilor tratai Tn spital,
referitoare la activitatea mediéa spitalului;

22. elaboredizraportul anual de activitate medigal spitalului, Tn conformitate cu legigkain
vigoare.
Art.10
(1) Medicii sefi de sectie isi exercita functia nunmtiurma concursului organizat de conducerea
unitatii, pe baza unui contract de administrare.
(2) Responsabilitatile si competentele manageriale asefilor de sectie
- stabileste obiectivele sectiei in corelatie cieotivele si scopurile manageriale ale conducerii
Spitalului de Pneumoftiziologie Rosiorii de Vede;
- fundamenteazbugetul de venituri si cheltuieli a sectiei;
- propune conducerii necesarul de posturi in s@etibaza normativelor si a BVC al sectiei;
- organizeaz si asigud efectuarea periodica inventarierii bunurilor aflate Tn dotarea sdctie
- face propuneri de dotare matetiabrespunitoare necesitilor sectiei;
- propune si justifiz modificarea bugetului alocat sectiei in functien@®oile acesteia;
- gestioneaz eficient bugetul stabilit deatre conducerea spitalului.
(3) Asistentii sefi de sectie se numesc in functie maiconcursului organizat de conducerea unitatii.
(4) In exercitarea atributiilor specifice functiilor denducere, angajatii au obligatia sa asigure
egalitatea de sanse si tratament cu privire laaltzea carierei pentru personalul din subordine.
(5) Personalul de conducere are obligatia sa examsieszeaplice cu obiectivitate criteriile de
evaluare a competentei profesionale pentru persbdial subordine, atunci cand propune ori aproba
avansari, promovari, transferuri, numiri sau eldvedin functii ori acordarea de stimulente materia
sau morale, excluzand orice forma de favoritisnd@criminare.
(6) Personalul de conducere are obligatia de a nuitaveau defavoriza accesul ori promovarea in
functii pe criterii discriminatorii, de rudenie,iaitate sau alte criterii neconforme

CAPITOLUL 111
REGULI PRIVIND PROTECTIA, IGIENA SI SECURITATEA IN MUNCA IN CADRUL
SPITALULUI

Art. 11

(1) Unitatea are oblige si ia toate msurile necesare pentru protejareativigi a ginatatii
salariailor.

(2) Unitatea are obligea si asigure securitateg sinatatea salaridor in toate aspectele legate de
muna.

(3) Prevederile legale darsitatesi securitate a muncii sunt considerate a fi minishigatorii.

(4) Daa unitatea apele&@da persoane sau servicii exterioare, aceastaaxopnereaz de tispundere
Tn acest domeniu.

(5) Masurile privind énatateasi securitatea in mu#cnu pot 4 determine, in niciun caz, obliga
financiare pentru salatia
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Art. 12

(1) Pentru a se asigura participarea sagllmala elaborareasi aplicarea deciziei in domeniul
securititii si sanatatii Tn munda, potrivit Legii securitii si sanatatii in munca nr. 319/2006, cu
modificarile si completirile ulterioare, la nivelul unitii se organizeaza comitetul de securitgite
sinatate Th mung.

(2) Tn stabilirea msurilor privind condiile de muna, vatine seama de uritoarele principii de baiz

a) nasurile luate trebuieasvizeze n primul rand asigurareanstatii si securititii in muna a
lucratorilor, precumsi ameliorarea condilor de mung;

b) misurile luate de are angajator pentru ameliorarea coildr de muné@ se realizeaz cu
consultarea sindicatului;

c) condiile corespunitoare de lucru nu pot existari asigurarea medicamentelor, a materialelor
sanitare, a instrumentarului, a aparaturii, a redat si a documentelor specifice muncii potrivit
legii.

Art. 13

Angajatorul are obligéa s1 asigure securitate@ sinatatea salarigor n toate aspectele legate de
munci. Tn acest scop va evalua riscul pe categorii derlode mung si activitati prestate. Atunci
cand exist posibilitatea ca angajatui se contamineze prin contact cu produse biologicgajatorul
va asigura respectarea prevederilor legale n meater

Art. 14

(1) Tn cadrul propriilor responsabilit, angajatorul va lua #surile necesare pentru protejarea
securititii si sanatatii salariailor, inclusiv pentru activittile de prevenire a riscurilor profesionale, de
informare si pregditire, precumsi pentru punerea in aplicare a organizproteaiei muncii si
mijloacelor necesare acesteia.

(2) La adoptarea punerea in aplicare aasurilor previzute la alin. (1) se véine seama de
urmatoarele principii generale de prevenire:

a) evitarea riscurilor;

b) evaluarea riscurilor care nu pot fi evitate;

c) combaterea riscurilor la says

d) adaptarea muncii la om, in special in ceepriveste proiectarea locurilor de mung alegerea
echipamentelogi metodelor de muricsi de produde, in vederea atendi, cu precédere, a muncii
monotonesi a muncii repetitive, precuri a reducerii efectelor acestora asuaraisitii;

e) luarea in considerare a ev@utehnicii; adaptarea la progresul tehnic;

f) inlocuirea a ceea ce este periculos cu ceeau este periculos sau cu ceea ce este nfai pu
periculos;

g) planificarea prevenirii;

h) adoptarea asurilor de protege colectiva cu prioritate fagi de niisurile de protate individuak;

i) aducerea la custinta salariélor a instrugiunilor corespunitoare
Art. 15

(1) Angajatorul #spunde de organizarea activiitde asigurare aagatatii si securititii in muna.
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(2) In elaborarea asurilor de securitatgi sanatate Tn muna, angajatorul se consaltu sindicatului

si cu comitetul de securitate sinatate Tn muna.

Art. 16

Angajatorul are obligsa si asigure salarfdor conditii optime de lucru in vederea evitarii
accidentelor de mu#gi bolilor profesionale, in condile legii.

Art. 17

(1) Angajatorul are obliga i organizeze instruirea anggiar sai in domeniul securitii si
sinatatii Tn muna.

(2) Instruirea se realizeaperiodic, prin modaliiti specifice stabilite de comun acord dire
angajator, impreuncu comitetul de securitagesinatate in mung si cu sindicatul.

(3) Instruirea preizuti la alin. (2) se realizeaobligatoriu in cazul noilor angajaal celor caresi
schimha locul de mung sau felul muncisi al celor caresi reiau activitatea dupo ntrerupere mai
mare de 6 luni. In toate aceste cazuri instruieeafectueazinainte de inceperea efedtia activititii.
(4) Instruirea este obligatorgein situgia in care intervin modifixi ale legislaiei in domeniu.

(5) Timpul alocat instruirii salariailor Tn domeniul proteciei muncii este considerat timp de
MunG.

Art. 18

Fiecare lucttor trebuie & Tsi desfisoare activitatea Tn conformitate cu pitigea si instruirea sa,
precumsi cu instrugiunile primite din partea angajatorului, astfelah& nu expu# la pericol de
accidentare sau imbalire profesional atat propria persoarcatsi alte persoane care pot fi afectate
de adiunile sau omisiunile sale in timpul procesuluindenc.

Art. 19

(1) Locurile de murc trebuie & fie organizate astfel incat garanteze securitatea sanatatea
salariailor.

(2) Angajatorul trebuie as organizeze controlul permanent akrst materialelor, utilajelorsi
substarelor folosite Th procesul muncii in scopul askgiirsanatatii si securititii salarigilor.

(3) Angajatorul #spunde pentru asigurarea caildir de acordare a primului ajutor in caz de
accidente de mugic pentru crearea condlior de preintampinare a incendiilor, precwinpentru
evacuarea salatibor in situgii specialesi in caz de pericol iminent.

Art. 20

(1) Comitetul de securitagesianatate Tn mung& se organizedza nivelul unititii si are atributii
specifice potrivit dispozitiilor legale in vigoare:

a. aproba programul anual de securitate sitasna munca ;

b. urmareste aplicarea acestui program, inclisicarea mijloacelor necesare prevederilor lui si
eficienta acestora din punct de vedere al imbunatainditiilor de munca;

c. urmareste modul in care se aplica si seectapeglementarile legale privind securitatea si
sanatatea in munca,;

d. analizeaza factorii de risc de accidentammlsolnavire profesionala, existenti la locurile d
munca;

e. analizeaza propunerile salariatilor privondvenirea accidentelor de munca si a imbolnavirilo
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profesionale, precum si pentru imbunatatirea coluditle munca;

f. efectueaza cercetari proprii asupra accelentle munca si imbolnavirilor profesionale;

g. efectueaza inspectii proprii privind aplearsi respectarea normelor de securitate si sariatat
munca;

h. informeaza inspectoratele de protectie aamdespre starea protectiei muncii in propria ateif

I. dezbate raportul, scris, prezentat Comitetdé securitate si sanatate in munca de catre
conducatorul unitatii cel putin o data pe an, auig la situatia securitatii si sanatatii in munca
actiunile care au fost intreprinse si eficientaséme h anul incheiat precum si programul de
protectie a muncii pentru anul urmator; un exemgiaracest raport trebuie prezentat inspectoratului
teritorial de protectie a muncii;

J. verifica aplicarea normativului-cadru de atame si utilizare a echipamentului individual de
protectie, tinand seama de factorii de risc idexaif;

k. verifica reintegrarea sau mentinerea in mansalariatilor care au suferit accidente de mweca
au avut ca efect diminuarea capacitatii de munca;

I. coordoneaza masurile de securitate si sanatahunca si in cazul activitatilor care se dexies
temporar, cu o durata mai mare de 3 luni;

(2) Componeta, atribdiile specificesi functionarea comitetului de securitaesinatate in mung
sunt reglementate prin Normele metodologice deapdia Legii nr. 319/2006.
Art. 21
Angajatorii au obligaa s asigure, cel pin o dat pe an, examinarea medigtgleriodica gratuit
salariailor la serviciul medical de medicira muncii.
Art. 22

(1) Organizarea activtii, stabilirea structurilor organizatorice adecvatpartizarea salatibor pe
locurile de mun&, precizarea atrilyillor si a raspunderilor se realizeazde dctre angajator, cu
consultarea sindicatului.

(2) Exercitarea controlului asupra modului deejplinire a obligailor de serviciu de @tre salarié
este atribua angajatoruluili institutJiilor abilitate dug caz.
Art. 23

(1) Sarcinile de serviciu trebuie stabilite donformitate cu certele postuluisi cu obligaiile
asumate de fiecare salariat la incheierea contmatdividual de muna.

(2) In cazul unor calaniii sau Tn cazurile de far majos, fiecare salariat are obliga i participe
la agiunile ce vizeaz inlaturarea efectelor acestora.
Art. 24
(1) Reducerea timpului normal de luckil alimentaia compensatorie de proter se acoral
obligatoriu de &tre angajator, in conformitate cu Contractul calede Munca la nivel de unitate.
(2) Echipamentul de protge se asigur de détre angajator, potrivit normelor legale in vigoare,
privind cerinele minime de securitate sanatate pentru utilizarea deitce lucitori a echipamentelor
individuale de protge la locul de munt

15



(3) Materialele igienico-sanitare, precwmnechipamentul de protge sunt asigurate obligatoriu de
citre angajator, in cantitategi de calitatea necesare asifir unei asistete medicale
corespunitoare, potrivit Contractul colectiv de Munca lae&lide unitate.
Art. 25
Angajatorul este obligatisasigure, pe cheltuiala sa, cadrul organizatoridrpenstruireasi testarea
salariailor, cu privire la normelai instrugiunile de protega muncii.
Art. 26

(1) In vederea menerii si Tmburatatirii conditiilor de desfsurare a activittii la locurile de
muna, angajatorul va lua cel gao urmatoarele nasuri:

a) amenajarea ergonomi locurilor de mung

b) asigurarea secuitii si sanatatii lucratorilor in toate aspectele legate de niunc

(2) Neasigurarea conilior normale de lucru la locul de munexonereaz de ispundere angaja
din unitate Tn cazul in care aceasta atrage nelindep corespuritoare a sarcinilor de serviciu, caz
in care trebuieasse evite cat de mult posibd se pu#t in pericol viaasi sanatatea paciegior.

(3) Angajatorul va asigura amenajarea anexelomaknla locul de murig dotate cu apcald si

rece. Ele includ spaiile de tip vegheli camerele del@ateptare din timpul & zii.

(4) Angajatorul va asigura diminuarea trep&temisiilor poluante din unitate, gala incadrarea
in limitele previzute de lege.
Art. 27
(1) Angajatorul se obliysa asigure un regim de protexspecial a muncii femeilosi tinerilor.
(2) Angajatorul se obligsa nu refuze angajarea sau, dgaz, metinerea in munca persoanelor cu
handicap, in cazurile in care acestea sunt apteupgrdeplinirea obliggilor minime de serviciu,
aferente posturilor respective.
Art. 28
Toate agresiunile fizice la locul de mana timpul programului de muagc impotriva angajailor
din Sinatate sunt considerate accidente de mipbeneficiind de un tratament corespitor.

CAPITOLUL IV
PROTECTIA MATERNITATII LA LOCUL DE MUNCA

Art.29

(1) Salariatele gravide, lauzele si care alapteazaficeara de toate masurile de protectie sociala

prevazute de lege.

(2)Angajatorul si medicul de medicina muncii vor exalacul de munca al acestor salariate iar in
cazul in care se constata existenta unor riscuntrpesanatatea sau securitatea salariatei voate lu

urmatoarele masuri:

- modificarea corespunzatoare a conditiilor de naginc

- modificarea orarului de munca, respectiv trangfler un loc de munca de zi sau reducerea cu o
patrime a duratei normale de munca, pe baza reatamamedicului de familie;

- repartizarea salariatei la un loc de munca figuri;
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(3) In cazul in care angajatorul nu poate lua masprideazute, salariatele au dreptul la concediu de
risc maternal, conform legii.

(4) Salariatele gravide au dreptul la o dispensa pangultatii prenatale, in limita a maxim 16 ore
pe luna, in cazul in care consultatiile se pottaeaumai in timpul programului de lucru, fara
diminuarea drepturilor salariale.

(5) Salariatele care alapteaza au dreptul la doua pleiataptare, de cate o ora fiecare pana la
implinirea varstei de un an a copilului.

(6) La cererea mamei, pauzele pentédptdre pot fi inlocuite cu reducerea duratei nornaatienpului
de lucru cu doua ore zilnic.

(7) Angajatorul va asigura, conform dispozitiilor leg@incaperi speciale pentru repaus si alaptare
destinate femeilor gravide care alapteaza.

Capitolul V
PRECIZARI SPECIALE PRIVIND PERSOANELE CU HANDICAP

Art.30 Spitalul de Pneumotftiziologie Rosiorii de Vede &gara, atunci cand este cazul, pentru
relatii directe cu persoane cu deficiente de auzssado-cecitate, interpret autorizat al limbajului
mimico-gestual sau a limbajului specific al perssiau surdo-cecitate.

Art.31 Incadrarea in munca a persoanelor cu handicap fse&an conditiile legii, conform

pregatirii lor si a capacitatii fizice intelectuale care dispun.

Art.32 La desfacerea contractului de munca din initiatimgajatorului, pentru motive neimputabile
beneficiaza de un preaviz platit de 30 zile.

Art.33 Persoanele cu handicap au posibilitatea reduaapuiui de lucru in cazul in care beneficiaza
de o recomandare medicala in acest sens.

CAPITOLUL VI
REGULI PRIVIND RESPECTAREA PRINCIPIULUI NEDISCRIMINARII SI AL
INLATURARII ORICAREI FORME DE INCALCARE A DEMNITATII UMANE

Art 34

(1) In cadrul relatiilor de munca functioneaza primgiggalitatii de tratament fata de toti salariatii
(2) Relgiile de muna in cadrul sociétii se intemeiaz pe principiul bunei-credte, in care scop
salariaii au indatorirea®se informezei si se consulte reciproc, in coride legii si ale contractului
colectiv de munt.

Art.35

(1) Orice salariat care presteaza 0 munca beaeéiagie conditii de munca adecvate activitatii
desfasurate, de protectie sociala de securita@nsitate in munca, precum si de respectarea
demnitatii si constiintei sale, fara nici o discimare.

(2) Tuturor salariatilor care presteaza 0 muncaulg recunoscute drepturile la plata egale, drégtu
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negocieri colective, dreptul la protectia datelorcaracter personal, precum si dreptul la protectie
impotriva concedierilor nelegale.

(3) Orice salariat are dreptul la sanatate, irrgrijnedicala, securitate sociala si la servicii roaidi,
in conditiile legii.

(4) Orice salariat are dreptul la educatie si piegarofesionala.

(5) Orice salariat are drepturi in ceea ce privestalitile de Tncadrare Th munca, criteriile si
conditiile de recrutare si selectare, criteriil@a realizarea promovarii, accesul la toate foese!
nivelurile de orientare profesionala, de formarmaf@sionala si de perfectionare profesionala.

(6) Sanctiunile care se aplica pentru nerespectargianr. 202/2002 privind egalitatea de sanseeint
femei si barbati la locurile de munca precum sitpenerespectarea prevederilor Legii nr.96/2003
privind protectia maternitatii la locurile de munear fi cele din Codul Muncii in functie de
gravitatea faptei.

Art.35 Angajatii care reclama sau sesizeaza cu bunanteedincalcari ale legii, a deontologiei
profesionale sau a principiilor bunei administraeficientei, eficacitatii, economicitatii Si
transparentei beneficiaza de protectie conformcypithor prevazute de Legea nr. 571/2004 :

a) Principiul legalitatii

b) Principiul suprematiei interesului public

c) Principiul responsabilitatii

d) Principiul nesanctionarii abuzive, conform carau pot fi sanctionate persoanele care reclama ori
sesizeaza incalcari ale legii.

e) Principiul bunei conduite

f) Principiul bunei credinte, conform caruia esteatita persoana incadrata in unitate care a tacut
sesizare , convinsa fiind de realitatea stariiage $au ca fapta constituie o incalcare a legii.

Art.36 Semnalarea unor fapte prevazute de lege ca fibatka disciplinare, contraventii sau
infractiuni constituie avertizare in interes puldigriveste :

a) Infractiuni de coruptie, infractiuni asimilatgractiunilor de coruptie ,infractiuni in legatudaecta
cu infractiunile de coruptie , infractiunile dedai infractiunile de serviciu sau in legatura cu
serviciul.

b)Infractiuni impotriva intereselor financiare &emunitatilor Europene

c)Practici sau tratamente preferentiale ori diseratorii in exercitarea atributiilor Spitalului PNF
Rosiorii de Vede

d) Tncalcarea prevederilor privind incompatibiliatsi conflictele de interese

e) Folosirea abuziva a resurselor materiale satnema

f)Partizanatul politic in exercitarea prerogativgbostului , cu exceptia persoanelor alese sauteumi
politic

g) Incalcari ale legii in privinta accesului ladnfatii si a transparentei decizionale

h) ncalcarea prevederilor legale privind achilgtpublice si finantarile nerambursabile

1) Incompetenta sau neglijenta in serviciu

J) Evaluari neobiective ale personalului in prodelurecrutare, selectare, promovare, retrograslare
eliberare din functie
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K)Incalcari ale procedurilor administrative saubdteea unor proceduri interne cu nerespectarein leg
l) Emiterea de acte administrative sau de altaraatare servesc interese de grup sau clientelare
m) Administrarea defectuoasa sau frauduloasa avgatiului public
n) Incalcarea altor dispozitii legale care impuspectarea principiului bunei administrari si cel al
ocrotirii interesului public.

Art.37 Sesizarea privind incalcarea legii sau a normdeontologice si profesionale, conform

principiului bunei credinte , potrivit caruia esterotita persoana incadrata in unitate care a facut
sesizare, convinsa fiind de realitatea starii gt §au ca fapta constituie o incalcare a legiitedia
facuta, alternativ sau cumulativ : sefului ierarhtonducatorului unitatii, comisiilor de disciplina
organelor judiciare.

Art.38

(1) In fata comisiilor de disciplina , avertizorii bdimgaza de protectie dupa cum urmeaza :

1. de prezumtia de buna-credinta, pana la probtaran
2. la cererea avertizorului cercetat disciplinauoaare a unui act de avertizare, comisiile de
disciplina au obligatia de a invita presa si urregpntant al sindicatului;

3. in situatia n care cel reclamat prin avertiadreinteres public este sef ierarhic, direct salireéct

comisia de disciplina va asigura protectia avertiho, ascunzandu-i identitatea;

(2) In litigiile de munca sau Tn cele privitoare |poaturile de serviciu, instanta poate dispune
anularea sanctiunii disciplinare sau administrasigkcate unui avertizor, daca sanctiunea a fost
aplicata ca urmare a unei avertizari in interediputacuta cu buna credinta.

(3) In intelesul prezentei , termenii de mai jos au atoarea semnificatie :

a) avertizare in interes public- sesizarea facuta goabcredinta cu privire la orice fapta care
presupune o incalcare a legii , a deontologiei ggioihale sau a principiilor bunei administrari ,
eficientei , eficacitatii, economicitatii si trareentei ;

b) avertizor- persoana care a facut o sesizare confotra si care este incadrata in unitate

c) comisie de disciplina- organul insarcinat cu athiltde cercetare disciplinara, prevazut de lege sau
de regulamentul intern al unitatii.

Art 39 Orice discriminare directa sau indirecta fata desalariat, bazata pe criterii de sex, orientare

sexuala, caracteristici genetice, varsta, apartaneationala, rasa, culoare, etnie, religie, ogtiun

politica, origine sociala, handicap, situatie skaiaau responsabilitate familiala, apartenenta ori
activitate sindicala este interzisa.

Art 40. Constituie discriminare directa actele si faptdle excludere, deosebire, restrictie sau

preferinta, intemeiate pe unul sau mai multe diotieriile prevazute la art. 39 care au ca scapcsa
efect neacordarea, restrangerea ori inlaturareanoasterii folosintei sau exercitarii drepturilor
prevazute de legislatia muncii.

Art 41. Constituie discriminare indirecta actele si fépt@atemeiate in mod aparent pe alte criterii

decat cele prevazute la art. 39, dar care procestedé unei discriminari directe.

Art 42. Orice salariat care presteaza o munca in s@aleficiaza de conditii de munca adecvate

activitatii desfasurate, de protectie sociala, @eudtate si sanatate in munca, precum si de

respectarea demnitatii si a constiintei sale, fecao discriminare.
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Art 43. Relatiile interumane din cadrul spitalului se é@za pe principiul consensualitatii si al bunei
credinte.
Art 44
(1) Este interzisa discriminarea prin utilizareacdére angajatori a unor practici care dezavarzajea
persoanele de un anumit sex, in legatura cu fela@& munca, referitoare la:
a) anuntarea, organizarea si desfasurarea cursugiloexsamenelor si selectia canditatilor pentru
ocuparea posturilor vacante;
b) incheierea, suspendarea, modificarea si / sauaregtraportului juridic de munca ori de
serviciu;
c) stabilirea sau modificarea atributiilor fisei pdsiu
d) stabilirea salarizarii;
e) beneficii, altele decat cele de natura salariataasuri de protectie si asigurari sociale;
f) informare si consiliere profesionala, programerdtere, formare profesionala, perfectionare,
specializare etc.;
g) evaluarea performantelor profesionale individuale;
h) promovarea profesionala;
i) aplicarea masurilor disciplinare;
j) dreptul de aderare la sindicat si accesul la fatii acordate de acesta;
k) orice alte conditii de prestare a muncii, potriegislatiei in vigoare.
(2) Sunt exceptate de la aplicarea prevederilor a)rifa. locurile de munca in care, datorita nitur
sau conditiilor specifice de prestare a muncii,vpeeite de lege, particularitatiie de sex sunt
determinate.
(3) Prin egalitatea dgansesi de tratament intre femai barbai in relgiile de muné se nelege
accesul nediscriminatoriu la:
a) alegerea ori exercitarea liber unei profesii sau activit;
b) angajare in toate posturile sau locurile de raumacantesi la toate nivelurile ierarhiei
profesionale;
C) venituri egale pentru muide valoare ega]
d) informaresi consiliere profesional programe de itiere, calificare, perfemnare, specializarg
recalificare profesiona) inclusiv ucenicia;
e) promovare la orice nivel ierarhicprofesional,
f) condtii de incadrare Tn mutigi de mund ce respedtnormele de atatesi securitate in murig
conform prevederilor legisiei in vigoare, inclusiv condile de concediere;
g) beneficii, altele decét cele de nataalariad, precumsi la sistemele publicgl private de securitate
sociak;
h) organizdi patronale, sindicalai organisme profesionale, precugnla beneficiile acordate de
acestea;
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SedJiunea 1 — Hir Ouirea sexuah

Art.45

Hartuirea sexudl reprezini orice fornd de comportament nedorit, constand in contact, faiginte,
gesturi sau alte mijloace indecente, materialealezofensatoare, inviiacompromtitoare, cereri de
favoruri sexuale sau orice alconduiti cu conotdi sexuale, care afecteazlemnitatea, integritatea
fizica si psihici a persoanelor la locul de muinc

Art 46.

a) Angajatorul nu va permitg nu va tolera frtuirea sexual la locul de munt si va face public
faptul & incurajeaz raportarea tuturor cazurilor dérfuire sexual, indiferent cine este ofensatorul;
b) Angajatorul va informa tosalariaii de regulile de conduitce trebuie respectaiede sangunile
aplicabile, in cazul Tridcarii acestora;

¢) Angajatorul va includedntuirea sexudl pe agenda sesiunii de instruire a personalului.

Art 47.

Angajatorul, impreuicu reprezentai sindicatelor, va oferi consilierg asistem victimelor actelor
de hartuire sexual, va conduce investiga ih mod strict confidgral si, in cazul confirndrii actului
de hirtuire sexual, va propune #suri disciplinare corespuatoare. Acestea pot merge de la
avertisment panla transferul &rtuitorului.

Art 48.

Persoana care se consiléirtuita sexual va raporta incidentul printr-o plangerestmis, care va
contine relatarea detali@t incidentului reclamat.

Art 49

Comisia va comunica reclamantului, in termen depZmani, dag sesizarea este intemaiat dac
va fi insaita de cerciri.

Art 50

Investigatorii vor cerceta faptele cu aieniar la terminarea investigei vor comunica frtilor
implicate rezultatul anchetei ceea ce se int@oneaz si se fad, intr-un termen ce nu va dgp8
siptimani de la depunerea plangerii. Pe parcursul aechetvor fi admise referiri cu privire la stilul
de viaa al reclamantului.

Art 51.

Dac se stabilgte & a avut loc un act deahuire sexual, hartuitorului i se vor aplica sariani
disciplinare corespuimare, in termen de 2Z@amani de la terminarea anchetei. Victima nu poate fi
transferat impotriva voinei sale.

Masurile vor fi comunicate Tn scrig reclamantuluigi reclamatului.

Art 52.

Daa se stabilgte G nu a avut loc #rtuirea sexudl, se va comunica reclamantului care,addoreste,
se poate adresa justi.

Art 53.

Daca actul de Brtuire sexual la locul de mung vine din partea unei persoane care nu este aagajat
Tn unitatea respectiy victima se va adresafului ierarhic.
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Art 54,

Dosarele cu plangerile deifuire sexual vor fi pastrate confidemal cel puin 3 ani de la data
rezolvrii lor.

Art 55.

Orice fel de represalii, in urma unei plangeri dguire sexual, atat impotriva reclamantului, cgit
Impotriva oriérei persoane care ajula investigarea cazului, vor fi considerate adgseriminatoare
si vor fi sangionate conform legii n vigoare.

Art 56.

in cazul in care ancheta stabite ci reclamantul a adus acuizdalse, cu rea-credif, acesta va
raspunde potrivit legii.

Art 57.

Comisia va informa conducerea anual despreanuinde sesigri primite, despre natura acestafa
despre avizul dat.

SedJiunea Il — Har Ouirea psihologici (mobbing)

Art. 58

Prin hartuire psihologié se inelege orice comportament necoresgitimzcare are loc intr-o perioad
este repetitiv sau sistematicimplica un comportament fizic, limbaj oral sau scris, gassau alte
acte interionate si care ar putea afecta personalitatea, demnitaten istegritatea fizic ori
psihologi@ a unei persoane;

Art. 59.

Se consider a fi har[Juire psihologié la locul de munt (mobbing) fira a fi enumerate exhaustiv,
urmatoarele:

a) existenla unui comportament abuziv, manifestat impotrivai wgalariat in mod sistematic,
repetatl]i avand o intindere semnificativin timp (frecvenla comportamentelor de mobbing mai
mult de o dat pe @ptaimam, pe o perioail mai mare deJase luni, este consideiataloare-prag
pentru diagnoza mobbing-ului).

b) acte de #rlJuire ce violeaz personalitatea, demnitatea sau integritatea afinentah a
individului, har[Juirea determinand degradarea subsiali a mediului de lucru, atgand dup sine
posibilitatea (in cele mai multe cazuri) o demfsie]ata.

C) orice forna de discriminare la locul de munccare incalg principiile egaliti(lii de [Janse
constand intr-un comportament repetatanormal fala de un salariat sau un grup de salarjaare
este de natérsi genereze un risc pentru respectivii salaria

d) comportament anormal ce vizéamn salariat(Ji care tinde la victimizarea, umilirea,
diminuarea respectului de sine sau ameaiea acestuia.

Art. 60

Angajatorul va include drtuirea psihologiga pe agenda sesiunii de instruire a personalului.

Art. 61

Angajatorul, impreucu reprezentai sindicatelor, va oferi consilierg asistem victimelor actelor
de hartuire psihologid si, n cazul confirrdrii actului de Hrtuire, va propune #suri disciplinare
corespunitoare. Acestea pot merge de la avertismeni [@transferul Brtuitorului.
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Art. 62

Procedura privind sesizarea, investigareiasolu_lionarea cazurilor de dhlJuire psihologia se
realizeaz in conformitate cu prevederile art. 48-56 din Senea |

SedJiunea lll — Prevenirea discriminarii

Art. 63

Federaliile sindicale desemneazin cadrul organizalor sindicale afiliate din uniti, reprezentan
cu atribuii pentru asigurarea respadt egalititii de sansesi de tratament intre femeai barbai la
locul de munag.

Art. 64

Reprezentaii sindicali desemna primesc de la persoanele care se consid#iscriminate
sesizri/reclamaii, aplica procedurile de sotionare a acestorgi solicita angajatorului rezolvarea
cererilor angajglor

Art. 65

Opinia reprezentaihor sindicali din unititi, cu atribuii pentru asigurarea respect egalititii de
sansesi de tratament intre femei barbai la locul de mung, se mefioneaz in mod obligatoriu Tn
raportul de control privind respectarea prevedetikegii 202/2002

Art. 66

Angajaii au dreptul ca, in cazul In care se congiddiscriminai sa formuleze sesizi/reclamaii
citre angajator sau impotriva lui, daacesta este direct implicat,sa solicite sprijinul organizigei
sindicale sau al reprezentdor salariailor din unitate pentru rezolvarea sitigh la locul de munt.
Art. 67

Organizaliile sindicatele au un interes legitim in respesgaprincipiului egalittii de sansesi pot, la
cererea persoanelor discriminate, reprezenta/a$istaadrul procedurilor administrative aceste
persoane.

CAPITOLUL VII
NORME DE CONDUITA APLICABILE IN RELATIILE DINTRE ANGAJATII UNITATII
PRECUM S| IN RELATIILE DINTRE ANGAJATI S| PACIENTI

Art.68 Personalul unitatii , pentru realizarea unor raporsociale si profesionale care sa asigure
demnitatea persoanelor , eficienta activitatii gqum si cresterea calitatii serviciilor medicaleg a
obligatia :
a) sa aiba in cadrul relatilor de lucru un comportaimbazat pe respect , buna credinta ,
corectitudine si amabilitate
b) sa nu aduca atingere onoarei , reputatiei si damingelorlalti angajati din cadrul unitatii si
pacientilor , prin intrebuintarea unor expresinjipare, limbaj neadecvat, ton ridicat al vocii in
mod deliberat, formularea unor sesizari sau plingagliomnioase sau dezvaluirea unor aspecte
ale vietii private
c) sa foloseasca formule de politete in relatile g@ke ( ex : salutul , «va rog frumos », «
multumesc », etc.)
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d) sa manifeste o atitudine cooperanta in relatiaetelalte compartimente ale unitatii, si fata de
colegi , raspunzand promt la solicitari , prin a@yea de sprijin in realizarea eficienta a
activitatii

e) sa respecte libertatea opiniilor , manifestand itudihe concilianta si evitand generarea
conflictelor datorate schimbului de pareri

f) sa respecte procedurile si instructiunile de ludmi cadrul unitatii aprobate si comunicate
personalului din cadrul unitatii, in realizareacsaitor de lucru ce ii revin conform fisei postului

g) saindeplineasca cu promtitudine si eficienta sdecprimite de la superiorul ierarhic

h) sa se adreseze sefului ierarhic superior , fanapéida alti angajati , in cazul in care persoana in
cauza considera ca a fost neandreptatita prinudted unor sarcini

i) sa dezbata aspectele referitoare la modul de deafasa activitatii si de aplicare a procedurilor
de lucru doar in cadrul sedintelor operative tad astfel aparitia conflictelor si utilizarea
ineficienta a timpului de lucru

]) sa asigure egalitatea de sanse si tratament dvegavdezvoltarea carierei pentru personalul din
subordine

k) sa examineze si sa aplice cu obiectivitate crieeriie evaluare a competentei profesionale
prevazute le lege pentru personalul din subordi@nci cand propun sau aproba promovari ,
transferuri, numiri sau eliberari din functii acordarea de stimulente materiale sau morale ,
excluzand orice forma de favoritism ori discrimiaar

CAPITOLUL VI
ORGANIZAREA TIMPULUI DE MUNCA

Art.69

(1) Timpul de munca reprezinta timpul pe care sdlalrié foloseste pentru indeplinirea atributiilor
de serviciu, in conformitate cu Legea nr.53/2008adul Muncii, cu modificarile si completarile
ulterioare, si alte reglementari specifice.

(2). Pentru salariatii angajati cu norma intreaga, @un@rmala este de 8 ore/zi si de respectiv 40 de
ore pe saptamana pentru conditii normale de murs& s sau 6 ore pe zi, respectiv 35 sau 30 de ore
pe saptamana pentru conditii deosebite de muncat®unormala se diferentiaza si pe categorii de
personal.

(3). In cazul tinerilor in varsta de pana la 18 aniadatimpului de munca este de 6 ore pe zi si de 30
de ore pe saptamana.

(4). Repartizarea timpului de munca in cadrul saptaneste, de regula de 8 ore/zi pe timp de 5 zile,
cu doua zile de repaus, de regula sambata si dcanini

(5). Durata maxima legala a timpului de munca nu polgjgasi 48 pe saptamana, inclusiv orele
suplimentare.

(6). In concretizarea acestui articol, programul catédgo de personal, timpul de munca,
organizarea si efectuarea garzilor in unitatile ligebdin sectorul sanitar este conform Ordinului
Ministerului Sanatatii nr. 870/2004 cu modificanlkerioare.
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(7). Munca prestata in afara duratei normala a timpdéumunca saptamanal, prevazuta la Art.120
din Legea nr.53/2003 — Codul Muncii cu modificariecompletarile ulterioare, este considerata
munca suplimentara.
(8). Salariatii care desfasoara munca de noapte sir@hlegme de sanatate recunoscute ca avand
legatura cu aceasta, vor fi trecuti la 0 muncaigeeatru care sunt apti.
(9) Femeile gravide, lauzele si cele care alapteazaot fi obligate sa presteze munca de noapte.
(10). Evidenta prezentei personalului se realizeazagmelica de prezenta conform graficului de
lucru.
Art. 70
(1) In cadrul unistii se desisoats program de lucru egal de 8 ore, de 7 ore, de @@, organizat
conform prevederilor legale — OMS 245/2003 ; OMB)/2004.
(2) n baza condicii de prezgina graficelor de lucru, se intocmesc pontajeléudeu, care in mod
obligatoriu trebuie % reflecte situaa reah a fiecrui salariat: prezaa la serviciu, concediu de
odihm, concediu medical, concediari plat, concediu ingrijire copil.
Art.71
(1). Angajatorul poate stabili programe individualizale munca, conform art.118 din Legea
nr.53/2003 — Codul Muncii, cu acordul sau la stdi@a salariatilor.
(2). Programul individualizat de munca poate functionanai cu respectarea dispozitiilor art.112 si
114 din legea nr.53/2003 — Codul Muncii, cu modifie si completarile ulterioare.
Art.72
(1). Angajatorul va tine evidenta orelor de muncastate de fiecare salariat si va supune controlului
inspectiei muncii aceasta evidenta ori de cateste solicitat.
(2). Salariatii au obligatia de a semna zilnic doadde prezenta la inceperea si la sfarsitul
programului de lucru.
ART.73 Activitatea este consemnata zilnic in condicilepdezenta pe sectii si compartimente de
munca, cu trecerea orei de incepere a programubua €le terminare a programului.
ART.74 Condicile de prezenta pe sectii sunt verificateizide medicul sef de sectie , iar cele pe
compartimente, serviciu sau birou, sunt veriécatnic de seful de compartiment, serviciu saoubir
care au obligatia de a confirma prin semnatura,caaanta prezentei din sectie , respectiv
compartiment ,cu cea din condica.
ART.75
(1) Nesemnarea zilnica si la timp a condicilor dezpnta constituie o incalcare a normelor de
disciplina a muncii si se sanctioneaza conform g&lagei muncii.
(2) Intarzierile sau plecarile de la program dintive personale, se pot face numai cu avizul sefului
direct si aprobarea conducerii unitatii. In condd® prezenta vor fi mentionate distinct, situatiile
privind programul, prezenta, concediul de odihracediul fara plata, concediu de boala, formare
profesionala precum si alte situatii prevazuteedgslatia muncii si specifica in vigoare.
ART.76
(1) Evidenta se tine pe locuri de munca prin lestde pontaj care se intocmesc zilnic si care la
sfarsitul lunii se predau la biroul RUNOS ;

25



(2) Evidenta orelor efectuate peste program ses@parat pe locuri de munca si se depune la biroul
resurse umane ,organizare,normare,salarizare.
ART.77
Angajatii au obligatia sa respecte si sa foloseasceficienta maxima programul de lucru , folosind
integral timpul de lucru pentru indeplinirea tutuabligatiilor de serviciu.
Art. 78
(1)Durata normala a timpului de lucru este dee&3zy
(2) Locurile de munca si categoriile de persomaitpu care durata normala a timpului de lucru este
mai mica de 8 ore pe zi sunt stabilite prin ordimithistrului sanatatii nr.870/2004 si prin contract
colectiv de munca aplicabil la nivel de unitate .
(3) La locurile de munca cu activitate specifi@nfu a se asigura continuitate se lucreaza in ture
12/24 ore.
Art.79 Programul de lucru , inclusiv garzile , se stalbdede conducerea unitatii , respectandu-se
legislatia in vigoare.
Art.80 Prin acest regulament intern, se stabileste umulgboogram pe categorii de personal:

A. Personalul superior de specialitate-medici :
1. Activitate curenta de 7 ore in cursul dimin@tiizilele lucratoare, orele: 7,30 - 14,30 cu exieept
medicilor sefi de sectii care asigura activitateetita de 8 ore zilnic. Duminica si sarbatori legal
garda este de 24 ore;
2. Activitatea de garda se desfasoara cu respacpaevederilor OMS 870/2004 pentru aprobarea
Regulamentului privind timpul de munca, organizasteefectuarea garzilor in unitatile sanitare
publice din sectorul sanitar, cu modificarile shquetarile ulterioare.
3. Program garda sectii cu paturi :
Orele : 14.30-7.30 in zilele lucratoare.
Orele : 7.30-7.30 in zilele de repaus saptamamarbatori legale si celelalte zile in care , patriv
dispozitiilor legale , nu se lucreaza

B. Personal superior de specialitate din cabineteedconsultatii, care nu au corespondent in
sectiile spitalului vor desfasura activitate 7 orezilnic si garda de la 14.30-7.30, fara garda
obligatorie.

C. Personal superior de specialitate din ladvatoare si farmacie
1. Radiologie: Ora 07,30 - 13,30
2.Laborator de analize: Ora 07,30 - 14,30 ;
3.Farmacie : Ora 07.30 - 14.30

D. Personal mediu sanitar din sectii cu paturi:

tura | : 07.30-19.30
tura II: 19.30-07.30
ora 07,30 — 15,3@ra de zi
E. Personal auxiliar sanitar in sectii cu paturi
L.infirmiere: tural:07.30-19.30
tura Il: 19.30-07.30
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ora 07,30 — 15,30 ratde zi
2.ingrijitoare: tura 1 : 07.30-19.30
ora 07,30 — 15,30 — tdeazi
F. Personal mediu si auxiliar din compartimentele &ra paturi
1. personalul mediu laboratoare (analize medicd)&)30 - 14,30
2. personal auxiliar laborator : Ora 07,30 - 14,30

3. laborator radiologie: Ora 07,30 303
4. farmacie : tura |l : 07.30-15.30
tura II: 09.00-@0
5. agent DDD : Ora 7.30-15.30
G. Personal tehnic, economic, administrativ:
1.Manager: ora 7.30-15.30

2.Director medical: ora 7.30-15.30
3.Director financiar —contabil: ora 7.30-15.30

4T.ES.A.: ora 07,30 - 15,30
5.Muncitori: ora 07,30 - 15,30
6.Spalatorie : ora 7.30-15.30

7.Bloc alimentar: - personal calificat : ora 7.30-30

- personal necalificaia 7.30-19.30

- ora 07,30 — 15,3iratde zi
8.centrala termica: tural: 07.30-19.30

tura II: 19.30-00@.3

ora 07,30 — 15,3@Wratde zi
Art.81 Se considera munca prestata in timpul noptii, mymestata in intervalul 22,00 - 06,00 cu
posibilitatea abaterii o ora in plus sau in miniada de aceste limite, in cazuri exceptionale.
Art.82 Este considerat program in 2 ture sistemul , 1824
Art.83
(1)Munca prestatin afara duratei normale a timpului de lucéptsmanal (40 ore) este considerat
muna suplimentad.
(2)Munca suplimentar poate fi efectuatla solicitarea condaborului unititii, dar cu respectarea
duratei maxime de 48 ore pgpgmara precum si a legislatiei in vigoare.
(3) Munca suplimentdr se compenseazprin ore libere gitite Tn urnmatoarele 60 de zile dap
efectuarea acesteia.
(4)in cazul in care compensarea prin ore libekgitplnu este posikilin cele 60 de zile, munca
suplimentai va fi plitita salariatului prin aglgarea unui spor de salariu care nu poate fi maidai
100% din salariu de baz
Art.84
(1L)Repausul #ptimanal se acokdin doua zile consecutive de refygmbitasi duminica. In cazul in
care repausul in zilele de séaitibsi duminica nu e posibil, pentru personalul cake desfisoai
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activitatea in schimburi, repausulpiméanal va fi acordagi in alte zile din sptamara, conform
graficelor de lucru intocmite lunar.
(2)In situatii de exceptie zilele de repaus saptahaunt acordate cumulat , dupa o perioada de
activitate continua ce nu poate depasi 14 zilencilastice , cu autorizarea inspectoratului teiador
de munca si cu acordul sindicatului sau, dupaaazgprezentantilor salariatilor.
(3)Graficele de lucru se vor intocmi respectandvederile Codului muncii, articolul 117, prin
repartizarea egah turelorsi Ordinul MS 870/2004.
Art. 85 Potrivit Contractului colectiv de muacpe ramui sanitai, munca prestatin unititile
sanitare in zilele de repauiptimanal, de &batori legalesi in celelalte zile in care in conformitate
cu reglemeririle Tn vigoare nu se lucreazin cadrul schimbului normal de lucru, sétgite cu un
spor de panla 100% din salariul de bazi se aprob de angajator. Munca astfel prestsitplatita,
nu se compenseagi cu timp liber corespuritor.
Art.86
(1)Pentru munca prestata in baza contractului indalidle munca, fiecare salariat are dreptul la un
salariu exprimat in bani, care se stabileste cpeaesarea dispozitiilor legale in vigoare. Pe langa
salariul de baza, salariatul mai beneficiaza shdemnizatii, sporuri, precum si alte drepturi sale
potrivit prevederilor legale in vigoare.
(2)Angajatul nu poate negocia si stabili salarii deebprin contract individual de munca sub salariul
de baza minim brut pe tara.
(3)La stabilirea si acordarea salariului este intermsce discriminare pe criterii de sex, orientare
sexuala, caracteristici genetice, varsta, handisapatie sau responsabilitate familiala, apartemen
ori activitate sindicala.
(4)Salariul este confidential si se plateste lunarfaon legii, fiind platit direct titularului sau
persoanei imputernicite de acesta.
(5)Plata salariului se dovedeste prin semnarea statelplata, precum si prin orice alte documente
justificative care demonstreaza efectuarea platrecsalariatul indreptatit.
(6)In caz de deces al salariatului, drepturile sdmniatorate pana la data decesului sunt platite, in
ordine, sotului supravietuitor, copiilor majori @functului sau parintilor acestuia, altor mosiam,it
in conditiile dreptului comun.
Art.87
(1)Nici o retinere din salariu nu poate fi operataafara cazurilor si conditiilor prevazute de lege.
(2)Retinerile cu titlu de daune cauzate angajatomuupot fi efectuate decat daca datoria salariatului
este scadenta, lichida si exigibila si a fost catasta atare printr-o hotarare judecatoreascaitiedin
si irevocabila.
(3)In cazul pluralitatii de creditori ai salariatula fi respectata urmatoarea ordine:
a) obligatiile de intretinere;
b) contributiile si impozitele datorate catre stat;
c) daunele cauzate proprietatii publice prin faptatd;
d) acoperirea altor datorii.
(4)Retinerile din salariu cumulate nu pot depasi@cdire luna jumatate din salariul net.
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Art.88 Organizarea si efectuarea garzilor

Continuitatea asistentei medicale in cadrul Spigalde Pneumoftiziologie Rosiorii de Vede se
asigura prin serviciul de garda.

In cadrul Spitalului de Pneumoftiziologie Rosiaté Vede functioneaza 1 (una) linie de garda, in
specialitatea pneumologie, in baza prevederiloir@idi MS nr. 870/2004 cu modificarile si
completarile ulterioare cu urmatorul program:

1.Linia |l de garda intre orele 14.30 — 7.30.

Nota: In situatia in care medicul care urmeaza sa imtiserviciul de garda desfasoara activitatea in
ambulatoriul de specialitate acesta va incepe cahde garda la ora 14.30, dugerminarea

activitatii in ambulator.

in cursul dimingi prezentrile in camera de gadsor fi vazute, prin rotde, de atre medicii de
serviciu n cabinetele din ambulator.

In zilele de repaus saptamanal, zilele de sarbksigaie si in celelalte zile in care, potrivit
reglementarilor legale, nu se lucreaza, servicdufjdrda incepe la ora 7.30 si dureaza 24 de ore.
Programul garzilor se intocmeste lunar deecdirectorul medical si se aproba de catre manage
spitalului.

Schimbarea programului aprobat prin graficul delgase poate face numai in situatii cu totul
deosebite, cu avizul directorului medical si aprebananagerului.

Este interzis medicilor care sunt de garda sa pasas spitalul pe durata serviciului de garda.
Serviciul de garda va fi efectuat de catre medieispecialitate pneumologie, iar in cadrul unitadi
este organizata contravizita.

Refuzul medicilor de a respecta programul de ludeua acorda consultatii interdisciplinare si de a
respecta graficele de garzi intocmite lunar si bate de catre conducerea spitalului constituieeabat
disciplinara conform articol unic pct. 8 din OrdifS nr. 1067/2012, pentru modificarea Ordinului
MS nr. 870/2004, in vigoare de la 31.10.2012.

Art.89 Atributiile medicului de garda

Supravegheaza buna functionare a sectiilor si tieaap a dispozitiilor prevazute iifRegulamentul
Intern”, precum si a sarcinilor dispuse de managerul Spuiatie Pneumoftiziologie Rosiorii de
Vede, pe care il reprezinta in timpul aferent aefé&t garzii; Medicul care asigura serviciul de garda
raspunde promt la solicitarile din camera de gardin sectiile spitalului in vederea acordarii
consultului de specialitaté) timpul cel mai scurt de la solicitarecu exceptia cazului in care
medicul este implicat intr-o alta urgenta in sesti@ in camera de garda.

Atribu tii:

a. Se asigura la intrarea in garda de prezkenserviciu a personalului sanitar, existentaoadgelor
necesare asigurarii asistentei medicale SIRSENTA conform procedurii;

b. Supravegheaza desfasurarea in bune conditiiianbalui de tura de pe fiecare sectie, si va fi
anuntat de catre cadrul medical mediu daca au siinvedificari in graficul de lucru la schimbul de
tura,

c. Supravegheaza modul de desfasurare a asistezdiggale de catre cadrele medii si ingrijirile
acordate de cadrele auxiliare si noteaza in rapoetgarda problemele constatate,
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d. Suprevegheaza cazurile grave existente in saatiinternate in timpul garzii; acestea vor fi
mentionate irffRegistrul de garda”;

e. Inscrie if‘Registrul Unic de Consultatii” orice bolnav prezentat la camera de garda, conmuleta
toate rubricile; semneaza si parafeaza in regpniru fiecare bolnav;

f. Examineaz cazurile de urgenta precum si bolnavii prezematiilet de trimitere de la medicul de
specialitate sau medicul de familie, cu criteritdena si interneaz cazurile de urgea. Raspunde de
justa indicatie a internarii sau a refuzului acestzuri, putand trimite

pacieni pentru consult, evaluare ast de urgemi in serviciul de urgas din cadrul Spitalului
Judetean.

g. Raspunde la chemarile care necesita prezeimassatiile spitalului si rezolva prin transfer i@t
alte spitale cazurile care depasesc nivelul de ebempa si specialitatea sa completand si semnand
epicriza si biletul de externare;

h. Intocmeste foaia de observatie la toate cazuntiégnate, completeaza starea si evolutia boloavil
internati care ridica probleme in timpul garzirepum si medicatia de urgenta pe care au
recomandat-o sa fie administrata;

I. Acorda asistenta medicala bolnavilor care nies#a internarea si se asigura de internareaen alt
spitale a bolnavilor care nu pot fi rezolvati intaj) dupa acordarea primului ajutor;

j- Anunta cazurile cu implicatii medico —legale &torului Medical al Spitalului de
Pneumoftiziologie Rosiorii de Vede. In situatiacere survine un deces in timpul garzii are oblayati
de a intocmi foaia de examinare pentru decedaspleiv si de a anunta “Serviciul de interventie la
evenimente” din cadrul Politiei: tel12(HGR 451/2004, Norme metodologice de aplicare dileg
104 /2003 privind manipularea cadavrelor umaneedeparea organelor de la cadavre in vederea
transplantului) dupa caz; Constata decesul si consaza data si ora decesului in foaia de observatii
cu semnatura si parafa. Medicul de garda care statan decesul scrie epicriza de deces, mentionind
data completarii acesteia, semneaza si parafBage 2 ore de la deces intocmeste procesul verbal
de predare —primire a cadavrului conform protoaoludcheiat si verifica daca decedatului i s-a
aplicat pe antebrat o bratara de identificare cgige: numele, prenumele, virsta, sectia unde ta fos
internat, data si ora decesului, nr. F.O. (HGR 2604, Norme metodologice de aplicare a Legii nr.
104/2003 privind manipularea cadavrelor umaneeaeparea organelor si tesuturilor.

k. In cazul in care asistenta dieteticiana constatalimentele nu sunt corespunzatoare anunta
medicul de garda pentru ca acestea sa fie refpeateu darea in consum si sesizeaza acest aspect
conducerii spitalului.

|. Controleaza respectarea meniului si calitatezcarurilor (organoeptic, cantitativ, calitativ)
pregatite inainte de servirea meselor de dimingmiaz si cina a bolnavilor; refuza servirea fdlri

de mincare necorespunzatoare, consemnand motivetadica de la blocul alimentar.

m. Anunta prin toate mijloacele posibile Managepltalului de Pneumoftiziologie Rosiorii de Vede
precum si autoritatile competente in caz de : idagrcalamitate naturala survenite in timpul gaszii
ia masurile imediate de interventie si prim ajudomijloacele pe care le are la dispozitie.

n. La terminarea serviciului intocmeste “Raportelghrda” pe care il consemneaza in registrul
destinat acestui scop. Raportul de garda va costioeint activitatea din spital pe durata garzii
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(prezentari, internari, transferari, decese, eb@asurile luate, deficiente constatate in activéate
medicala.

0. Urmiareste disciplina si comportamentul vizitatorilordrele de vizi;

p. Verifica retinerea probelor de alimente;

g. Fiecare medic va semna de luare la cunostinf@ragraficului de garzi din luna urmatoare, la 26-
28 ale lunii in curs;

r. Prezinta raportul de garda in ziua urmatoare;

S. Respecta normele de protectia muncii ;

t. Respecta normele de prevenire si stingere adiiber.

CAPITOLUL IX
CONCEDIUL DE ODIHNA S| ALTE CONCEDII ALE SALARIATILOR

Art.90

(1) Conform art.144(1) din Legea 53/2003-Codul Mudeptul la concediul de odihna anual este
garantat tuturor salariatilor.

(2)Dreptul la concediu de odihna anual nu poateéoobiectul vreunei cesiuni, renuntari sau limitari
(3) Conform art. 145(1) din Legea 53/2003-Codul Miuwmlurata minima a concediului de odihna
anual este de 20 zile lucratoare, iar conform Gaitui Colectiv de Munca durata minima a
concediului de odihna anual este de 21 zile luerato

(4) Durata efecti& a concediului de odilinse acord propotional cu activitatea prestaintr-un an
calendaristic, inclusiv pentru perioadele de conceéntru incapacitate tempo#arde muné,
conform Legii 53/2003, Contractului Colectiv de Ma , HG 250/1992.

(5) Sarbatorile legale in care nu se lucreaza pmesiuzilele libere platite nu sunt incluse in darat
concediului de odihna anual.

(6) Concediul de odihna se efectueaza in fiecare an

(7) Compensarea in bani a concediului de odihn&eoemt este permisa numai in cazul incetarii
contractului de munca.

(8) Concediul anual de odihna se poate fractioaaelerea salariatului, una din transe neputand fi
mai mica de 10 zile lucratoare.

Art.91 Plecarea in concediu de odihna,concedii pentrdiistau concedii fara plata,inainte de a fi
aprobata de seful ierarhic,este interzisa si cunstio abatere pentru care se pot aplica sanctiuni
disciplinare.La fel si intarzierile la expirareancediilor.

Art.92 Este interzisa intreruperea concediului de odieh@rezentarea la serviciu din initiativa
persoanei incadrate in munca ; aceasta poatehfeneata din concediu numai din dispozitie scrisa a
conducerii unitatii, pentru nevoi de serviciu nef@zaute si urgente.

Art.93 Concediul fara plata se acorda salariatilor |&i@ acestora in functie de interesele unitatii si
in conformitate cu prevederile legale si ale canitdai colectiv de munca la nivel de unitate.

Art.94 Salariatul are dreptul la concediu medical platihform reglementarilor in vigoare la aparitia
incapacitatii temporare de munca pe motiv de boaleonditia obtinerii unui « Certificat de concediu
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medical » de la medicul care a constatat alteratadi de sanatate. La obtinerea actului medical
salariatul are obligatia de a aduce acest lucautestinta sefului ierarhic superior si de a-l praa
serviciului RUNOS al Spitalului PNF Rosiorii de Wedn termen de 5 zile de la emiterea
certificatului medical.
Art.95 Conform legislaei in vigoare HG 250/1992, Legea 53/2003, ContidaCblectiv de Munca,
salariaii au dreptul la un concediu de odihna in raporveehimea in munca.
Art.96
(1) Durata efectiva a concediului de odihna anuatagilsste pentru fiecare salariat in functie de
vechimea in munca, conform HG 250/1992, astfel:
- pentru o vechime de 0-5 ani (neimpliniti la dateeperii concediului) 20 de zile lucratoare;
- pentru o vechime intre 5-15 ani (neimpliniti Etalinceperii concediului) 21 zile lucratoare;
- pentru o vechime de peste 15 ani 25 zile lucratoa
(2) Durata efecti& a concediului de odifinanual se stabifge pentru fiecare salariat, in fuiecde
vechimea in muricastfel:
a) pentru o vechime de 0 - 1 an (neimplindd#a inceperii concediului) - 21 de zile litoare;
b) pentru o vechime de 1 - 5 ani (neimpililai data inceperii concediului) - 22 de zile ktoare;
c) pentru o vechime de 5 - 10 ani (neimgliiai data inceperii concediului) - 23 de zile kioare;
d) pentru o vechime de 10 - 15 ani (neimpliaidata inceperii concediului) - 25 de zile kioare;
e) pentru o vechime de 15 - 20 ani (neimpliaidata inceperii concediului) - 28 de zile ktoare;
f) pentru o vechime de peste 20 de ani - 3dildductatoare.
Art.97 Compensarea in bani a concediului de ocdlingefectuat este perraisumai in cazul incetii
contractului individual de mu#ic
Art. 98
(1)Salariaii care lucreaz in condiii deosebit de periculoase, periculoase saihmnatoare,
beneficiaz de un concediu suplimentar in functie de loculaursil desfasoara activitatea.
(2)Concediul de oditinsuplimentar este reglementat prin H.G. 250/189Zontractul Colectiv de
Munca la nivel de unitatg este cuprins intre 4-9 zile lutoare, pe locuri de muagi categorii de
personal,
(3)Concediul de odihinse suplimenteazcu cate 1 zi pentru fiecare 5 ani de vechime reimpé n
aceea unitate.
Art. 99
(1)Efectuarea concediului de odihna se realizéazbaza unei prograin colective sau individuale
stabilite de angajatori cu consultarea sindicatelor
(2) In cazul in care programarea concediilor se feagionat, angajatorul este obligat stabileast
programarea astfel incat fiecare salariatefectueze intr-un an calendaristic cetipulO zile de
concediu neintrerupt.
Art. 100
(1)Pentru perioada concediului de odihsalariatul beneficigzde o indemnizge de concediu ce
reprezinid media zilni@ a veniturilor din luna in care este efectuat cdndemultiplica cu nunarul
de zile de concediu.
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(2)La determinarea indemnikei de concediu de odikinpotrivit prevederilor articolul 150 din Codul
Muncii, se va lua Tn calcul pe langalariul de ba¥, salariul de merit, indemnitia de conducergi
sporurile cu caracter permanent acordate confogim le
Art. 101
(1)Concediile de odihnpot fi intrerupte la cererea salariatului pentmtine obiective.
(2)Angajatorul poate rechema salariatul din condede odihi, in caz de fai majoi, sau pentru
interese urgente, care impun prezesalariatului la locul de muac
Art. 102
(L)in cazul unor evenimente familiale deosebite, slaau dreptul la zile libere ptite conform
legii 53/2003si H.G. 250/1992, Contractului Colectiv de Muncdfels
1. asatoria salariatului — 5 zile;
2. nasterea unui copil — 3 zile
3. casatoria unui copil — 3 zile;
4. decesul smlui/saiei , copilului, grintilor, socrilor si rudelor de gradul Il inclusiv —Zle;
(2) Concediul platit prevazut la alin.1 , se acdalaererea solicitantului de catre conducereaatinit
cererii atasandu-i-se actele doveditoare.
(3) Salariatii au dreptul la o zi libera neplaiitaconditiile prevazute de lege pentru ingrijireaatatii
copilului.
Art.103
(1) Pentru rezolvarea unor situgersonale, salani au dreptul la concedii fara plata, , concedii ce
sunt reglementate prin codul muncii la art. bart. 25 alin (3) din H.G. 250/1992, Contractul
Colectiv de munca la nivel de unitate.
(2) Concediile fara plata pot fi acordate pentruenese personale, cu acordul sefului de
compartiment/sectie si a conducerii unitatii.
(3) Durata concediului fara plata se stabileste @antractul Colectiv de munca aplicabil.
Art.104
(). Concediul de odihna se efectueaza in fiecare an.
(2). Prin exceptie de la prevederile alin.(1), efeaaaconcediului in anul urmator este permisa
numai in cazurile expres prevazute de lege saazarde prevazute in contractul colectiv de munca
aplicabil.
(3). Efectuarea concediului de odihna se realizeazébdma unei programari colective sau
individuale, intocmite pana la sfarsitul anului exaaristic, pentru anul urmator, stabilite de
angajator cu consultarea sindicatului, sau dupa, @zreprezentantilor salariatilor, pentru
programarile colective, ori cu consultarea salahiat pentru programarile individuale.
(4). Angajatorul este obligat sa acorde concediu, pasfarsitul anului urmator, tuturor salariatilor
care intr-un an calendaristic nu au efectuat itieggncediul de odihna la care au dreptul.
Art. 105
(1)Conform articolului 54 Codul Muncii, contractul ingdual de mung poate fi suspendat prin
acordul g@rtilor in cazul concediului fara plata pentru stigdiu pentru interese personale.
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(2) Salariaii care soliciti concediu fara plata sunt oblig@a precizeze n cerere scopul soklgit
(concediu de studii, concediu pentru rezolvarea pnobleme personale, concedii pentru a munci in
strainatate).

Art. 106

(1) Salariai au dreptul & beneficieze de concedii pentru formare profesional

(2) Concediile pentru formare profesionak pot acorda cu saird plat.

Art. 107

(1)Concediile 4ra plati pentru formare profesioriake acord la solicitarea salariatului pe perioada
formarii profesionale pe care salariatul o urmedm initiativa sa.

(2)Angajatorul poate respinge solicitarea salahidtnumai cu acordul sindicatulgi numai daa
abseipa salariatului ar prejudicia grav dagifrarea activittii.

Art. 108

(1)Cererea de concediar® plata pentru formare profesiortatrebuie & fie Thaintai angajatorului
cu cel ptin o luni Thainte de efectuarea acestgiirebuie 4 precizeze data de incepere a stagiului de
formare profesiondl domeniul si durata acestuia, precum denumirea instittiei de formare
profesionad.

(2) Efectuarea concediuluirfi pla&i pentru formare profesioriabe poate realizgi fractionat in
cursul unui an calendaristic, pentru gusrea examenelor de absolvire a unor forme dadamant
sau pentru stimerea examenelor de promovare in anulatomin cadrul institdilor de Tnvatamant
superior, cu respectarea camttir stabilite la alin. (1).

Art. 109

(1) In cazul In care angajatorul giia respectat obligia de a asigura pe cheltuiala sa participarea
unui salariat la formare profesionaln condiiile prevazute de lege, salariatul are dreptul la un
concediu pentru formare profesicigblitit de angajator, de para 10 zile luciitoare sau de péra

80 de ore.

(2) In situaia previzuti la alin. (1), indemniz# de concediu va fi cea preauti pentru concediul de
odihra.

(3) Perioada n care salariatul benefigiale concediul glkit previzut la alin. (1) se stabiee de
comun acord cu angajatorul. Cererea de concedtu pentru formare profesionalva fi Tnaintai
angajatorului cu cel pun o lund Tnainte de efectuarea acestgiirebuie 4 precizeze data de incepere
a stagiului de formare profesioaadomeniulsi durata acestuia, precugn denumirea instittiei de
formare profesional

Art. 110

Durata concediului pentru formare profesi@gnail poate fi dedusdin durata concediului de odifin
anual si este asimilda unei perioade de mumcefectiva In ceea ce priwte drepturile cuvenite
salariatului, altele decat salariul.

Art. 111

(1) Participarea la formare profesiohgloate avea loc la ifmtiva angajatorului sau la tmtiva
salariatului.
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(2) Modalitatea concratde formare profesional drepturilesi obligatile partilor, durata formarii
profesionale, precungi orice alte aspecte legate de formarea profesipnatlusiv obligaiile
contractuale ale salariatului in raport cu angajht@are a suportat cheltuielile ocazionate de
formarea profesionalse stabilesc prin acorduingilor, cu consultarea sindicatului..
Art. 112
(1) Tn cazul In care participarea la cursurile ssagiile de formare profesiorakste infiata de
angajator, toate cheltuielile ocazionate de aggssticipare sunt suportate dire acesta.

(3) Pe perioada participi la cursurile sau stagiile de formare profesianaalariatul va beneficia,
pe toad durata formarii profesionale, de toate drepturile salarial@rdee.
Art. 113
(1) Tn cazul In care salariatul este cel care aigafiva particigirii la o forma de pregtire
profesional cu scoatere din activitate, angajatorul va anasiaiicitarea salariatului, Tmpre&ircu
sindicatul.
(2) Angajatorul va decide cu privire la cererearfolat de salariat potrivit alin. (1), in termen de 15
zile de la primirea solicitii. Totodat angajatorul va decide cu privire la caith in care va permite
salariatului participarea la forma de pitige profesional, inclusiv daé va suporta in totalitate sau in
parte costul ocazionat de aceasta.
(3) Decizia meflionat la alin. (2) va fi luat in mod transparent, in baza unor criterii obiectiv in
acord cu interesele uaitii transpuse n planul anual/multianual de formare.
Art.114
(2). Zilele de sarbatoare legala in care nu se lucreazt

- 1si 2 ianuarie;

- 24 ianuarie - Ziua Unirii Principatelor Rongan

- Vinerea Mare, ultima zi de vineri inainteastdui;

- prima si a doua zi de Pasti;

- 1 mai;

- 1 iunie;

- primasi a doua zi de Rusalii;

- Adormirea Maicii Domnului;

- 30 noiembrie - Sfantul Apostol Andrei, cetdnchemat, Ocrotitorul Romaniei;

- 1 decembirie;

- prima si a doua zi de Craciun;

- doua zile pentru fiecare dintre cele 3 sanbhaeligioase anuale, declarate astfel de cultele
religioase legale, altele decat cele crestine rpgydrsoanele apartinad acestora.

- ziua de 7 aprilie — Ziua Mondiala a Sanatatiiyecuperare intr-un interval de 30 de zile
lucratoare.
(2). Acordarea zilelor libere se face de catre angajatoonditiile asigurarii

CAPITOLUL X
DREPTURILE Sl OBLIGATIILE ANGAJATORULUI SI SALARIATILOR
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OBLIGATIILE SALARIATILOR
Art.115 Personalul incadrat in unitate are obligatia sdésfasoare activitatea in mod responsabil,
conform reglementarilor profesionale, codului dadwta si cerintelor postului.
Art.116 Principalele obligatii ale salariatilor sunt utioarele:

1. de a indeplini atribiile ce ii revin conform fiei postului;

2. de a respecta disciplina muncii;

3. de a respecta prevederile cuprinse n regularhéntern, in contractul colectiv de munc
aplicabil, precunsi in contractul individual de muag

4. de fidelitate f@ de angajator in executarea attitbor de serviciu;

5. de a respectaasurile de securitatg siniatate a muncii in unitate;

6. de a respecta secretul de serviciu;

7. $i nu execute nici o sarcirce-i defseste cadrul fsei postuluisi competerelor corespun#oare
predatirii profesionale;

8. ¢ nu fa@ uz de caliiti neconforme cu postul pe care a fost angajat squregitirea dobandi;

9. ¢i nu Tncerce sstabileast relaii de subordonare cu colegii de la localigle muna, altele decéat
cele cuprinse in $a postului;

10. % respecte clauza de confidiatitate dintre eki angajator.

11. personalul medical sau nemedical dinatitet sanitare are obligia de a nu supune pacientul nici
unei forme de presiune pentru a-lI determina petacgsisil recompenseze altfel decéat pidv
reglementrile de plai legale din cadrul uritii respective.
12. alte obligalii prevazute de lege.
13. asigura monitorizarea specifica a bolnavilarfoan prescriptiei medicale;
14. respecta normele de securitate, manipularessiagicare a stupefiantelor, precum si a
medicamentelor cu regim special;
15. organizeaza si desfasoara programul de edym=iteu sanatate, activitati de consiliere, atat
pentru pacienti, cat si pentru apartinatori siliéecategorii profesionale aflate in formare;
16. utilizeaza si pastreaza in bune conditii, exmigntele si instrumentarul din dotare, supravegheaz
colectarea, depozitarea transportul si eliminaireagld a materialelor si instrumentarului de unica
folosinta utilizat (si se asigura de depozitarezstara in conformitate cu legislatia specifica ipidv
gestionarea, depozitarea si eliminarea deseughiltate din activitatea medicala)
17. sa aplice Precautiunile standard prin respegtaormelor de prevenire si raportare a incidentelo
si accidentelor cu risc infectios catre Compartitakede prevenire si control a infectiilor asociate
actului medical,
18. poarta echipamentul corespunzator functieigoe o detine, in vederea pastrarii igienei si a
aspectului estetic personal;
19. respecta comportamentul etic fata de paciapértinatori si celelalte persoane cu care
colaboreaza;
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20. in intreaga activitate desfasurata in caditdlsiui, Tntregul personal medico-sanitar are galia

de a folosi un limbaj politicos atat fata de patieat si fata de vizitatori si de Tnsotitorii pantilor,

si de asemenea de a acorda servicii medicale inmadidcriminatoriu

21. in intreaga activitate desfasurata in cadrithkpui, intregul personal incadrat in unitate are
obligatia de a folosi un limbaj politicos fata daexii de serviciu, subalterni, sefi, pacienti,itarorii

si insotitorii pacientilor ;

22. sa respecte secretul profesional si asigu@ehdentialitatii datelor si informatiilor astf@hcat

sa impiedice prin orice forma scurgerea acestoiEar spitalului, respectand normele de loialitate
fata de unitate si dispozitiile legale prin pasteassecretului de serviciu, deontologia profesignala
dispozitiile referitoare la documentele, datelensormatiile care nu sunt destinate publicitatiie D
asemenea, sa nu transmita sau sa foloseascadgditeatdirect, in scopul obtinerii unor avantaje sau
castiguri personale sau pentru terti, informataleare au acces

23. sa nu publice materiale referitoare la actiggadesfasurata, sa nu acorde interviuri cu prigre
activitatea spitalului si sa nu dezvaluie date tgyeobarea conducerii

24. sa nu angajeze juridic sau financiar spitalatat in limitele de competenta precizata in steis
conducere

25. sa nu organizeze si sa nu participe la adiivita caracter politic in incinta unitatii si/sau
timpul programului de lucru, sa nu desfasoare #ativpolitice sau cu caracter politic si sa nu
foloseasca insemne sau inscrisuri politice in itgcapitalului

26. sa nu introduca , sa nu distribuie si sa mseme substante alcoolice sau halucinogene in
timpul serviciului si sa nu se prezinte la servisub influenta alcoolului sau sub efectul substante
halucinogene

27. sa nu fumeze in incinta spitalului

28. sa obtina aprobarea conducerii unitatii si @veefului ierarhic superior ori de cate ori pasgse
locul de munca in timpul programului

29. sa instiinteze seful ierarhic superior de iadag au luat la cunostinta de existenta unor nériegu
legatura cu activitatea unitatii

30. sa respecte regulile de acces in unitate

31. sa respecte intocmai prevederile legale priginclitul documentelor in unitate

32. sa respecte intocmai regimul juridic al condliai de interese si al incompatibilitatilor statalde
lege

33. sa respecte normele de protectie a muncii gireleenire a incendiilor , in orice situatii care a
putea pune in primejdie cladirile , viata si infegjea corporala a sa sau a altor persoane

34. sa efectueze examenul medical periodic

35. sa se abtina de la orice fapta care ar putadisza prejudicii activitatii spitalului

36 . sa respecte programul de lucru stabilit dedaoerea unitatii, asfoloseass integralsi eficient
timpul de lucru, &si aduc la indeplinire, intocmai la timp, obligaiile de serviciu care i revin;

37. sa cunoasca continutul actelor normative ,lasgentelor si al oricaror altor dispozitii cu caexc
normativ in legatura cu atributiile si sarcinile skrviciu precum si a dispozitiilor conducerii

38. sa-si perfectioneze pregatirea profesionala
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39. sa nu efectueze acte de comert in incintatiinita
40. executa orice alte sarcini de serviciu In vedesigurarii unei bune functionari a activitatii
spitalului conform fisei de post si a pregatiriofgsionale.
41.sa execute orice alte sarcini de serviciu Trekeal asiguirii unei bune fungonari a activittii
spitalului conform ordinelogi dispoztiilor legale ale conduttorilor ierarhici, a fisei de post si a
pregatirii profesionale.
42. s foloseass judicios tehnica de calcsi birotica din dotare;
43. si-si instiintezeseful ierarhic de indétce a luat curginta de existeta unor nereguli, abateri,
greutiti sau neajunsuri In activitatea curent si propurh masuri in raport de posibifiti, pentru
prevenireai inlaturarea unor astfel de sitiia
44. sa protejeze bunurile (n3ani, utilaje, instrumente, mobilier , aparatura nocaths.a.) pe care le
are la dispozie pentru indeplinirea atrilgidor si sarcinilor de serviciu;
45. ¢ aibd o atitudinesi o comportare core&tin relaiile cu conducerea unitatii, cu personalul
acesteiasi cu orice alte persoane cu care ia contact Tnpimdeea atribtiilor de serviciu, §
manifeste condescendeni corectitudine in raporturile cu ele;
46. gt menina o ordinesi 0 stare igienico-sanitalcorespunitoare la locul de muig
47. participarea la formarea profesionala continua;
48. instiintarea sefului ierarhic superior in lagat cu semnalarea unor deficiente, actionand pentru
diminuarea efectelor acestora si pentru prevermsiteatiilor care pun in pericol viata persoanelaun s
prejudicierea patrimoniului Spitalului;
49. utilizarea permanenta a legitimatiei de semvigitimpul programului de munca;
50. anuntarea sefului ierarhic, prin orice mijleg, privire la imposibilitatea prezentarii la sefuic
(boala, situatii fortuite etc), urmand a depunédifteaitul medical in termen de 5 zile de la eliberda
serviciul RUNOS al angajatorului .
Art.117
(1)Fiecare salariat are datoria sa semnaleze ansiuatiile de criza si dezastre privind: incendi
inundatii sau orice situatii in care se pot proddegeriorari sau distrugeri, inclusiv prezenta unor
colete sau obiecte uitate sau suspecte, precusrejulile potential generatoare de astfel de cauze.
Salariatii trebuie sa actioneze, dupa caz, pemzolvarea acestora si pentru diminuarea efectelor
negative.
(2) Salariatii care pot actiona in astfel de situati obligatia de a o face in timpul cel mai scurt
posibil.
(3) Salariatii vor fi instruiti si vor respecta Rld de actiune in situatii de criza (incendiu, foc,
cutremur) pentru a limita pagubele si pentru evesau@acientilor si personalului in siguranta. Toti
salariatii au obligatia de a participa la simulaaetiunilor de protectie civila si interventie inzde
dezastru.
Art.118. In situatii deosebite, determinate de necesit@@aei functionari a Spitalului, fiecare
salariat are obligatia de a participa, indifereatfdnctia sau postul pe care il ocupa, la execatare
oricaror lucrari si la luarea tuturor masurilor wter de situatia de urgenta la dispozitia conducerii
Spitalului, in limita competentelor stabilite.
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Art.119
(1) In intreaga lor activitate , toate cadrele roeesanitare vor adopta o conduita civilizata,
politicoasa, neomitand formulele si saluturile aditpte, atat fata de pacienti cat si fata de itoit
si vizitatorii acestora.
(2) Toti salariatii spitalului precum si personatel deserveste paza si curatenia (care pot fi amngaj
unor firme de prestari de servicii), vor actionag-tn climat de liniste care sa asigure conforhijgsi
pacientilor, evitand pe cat posibil, orice discahfimnic (prin ton ridicat, zgomote ale utilajelser
dispozitivelor cu care isi desfasoara activitata) preponderenta in perioadele destinate odihnei
pacientilor.
DREPTURILE SALARIATILOR
Art.120 Personalul salariat al udtiii are obligaia i 1si desfisoare activitatea in mod responsabil
conform reglementarilor profesionale in ftecde specificul activitii, codului de conduita etica si
deontologie medical Atributiile personalului sunt stabilite prinséi postului, conform Legii 95/2006,
a altor reglementari ale MinisteruluiiGitatii si a legislatiei specifice.
Art.121 Salariatii Spitalului PNF Rosiorii de Vede au pinncipal, urmatoarele drepturi:

a) la salarizare pentru munca degpus

b) la repaus zilnigi siptamanal;

¢) la concediu de odikranualsi concediu suplimentar, corespudtar locului de mung;

d) la egalitate dgansesi de tratament;

e) la demnitate in muiic

f) la securitatgi sanatate in mung;

g) la acces la formarea profesianal

h) la informarei consultare;

i) de a lua parte la determinaggameliorarea condilor de muna si a mediului de murig

j) la proteg@e in caz de concediere;

k) la negociere colectiwi individuali;

[) de a participa la @ani colective;

m) de a constitui sau de a adera la un sindicat

n) 4 fie informat despre orice modificare care apardegitura cu locul muncii, felul muncii,
salarizare, timpul de muaei timpul de odiha;

0) 4 fie informat de orice modificare a r@lor de subordonarei colaborare la locula de
munc;

p) $ nu se supunniciunei incerdri de subordonare din partea altei persoane desabgefului
direct;

q) $-si informezeseful direct de orice incercare dedlare a drepturilor sale;

r) & refuze orice alte sarcini de serviciu care nu surinse in contractul individual de manc
sau n fga postului, dat el considetr ca acele sarcini nu corespund piggi profesionale sau
sarcinilor profesiei sale;
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s) 4 informeze angajatorul de orice Tncercare déltiace a sarcinilor de serviciu déte seful
directsi de orice incercare de stabilire a unei tielde subordonare deitte alé persoaa decat a
sefului siu direct;

t) ¢ solicite asistega organizaiei sindicale in cazul suspiciunii de s@onare datorit exercitirii
drepturilor sale;

u) % solicite asistetd organiza@iei sindicale in toate sittide Tn care 1i este periclitat locul de
mund, felul muncii, salariul sau alte drepturi p#eute in contractul colectiv de munsau in
legislaia in vigoare;

V) si-i fie evaluate in mod obiectiv perforntate profesionale;

w) dreptul de a sesiza cu laredirta cu privire la orice fagt care presupune o iilcare a legii, a
deontologiei profesionale sau a principiilor buadministeri, eficiertei, eficacititii, economicititii si
transparetei, potrivit legii.

X) alte drepturi preazute de lege.

Art.122. Salariaii nu pot renura la drepturile ce le sunt recunoscute prin lggarezentul contract
colectiv de munt:

OBLIGATIILE ANGAJATORULUI

Art.123 Spitalul PNF Rosiorii de Vedeeste unitate sanitarcu paturi, cu personalitate juridic
proprietate publig care asigur servicii medicale. Spitalul este instits publici finantata din:
venituri proprii, sume primite de la bugetul detssame primite de la bugetele locale.

Art.124 Din punct de vedere al structurii organizatorioejtatea este un spital de specialitate,
structura organizatorica a Spitalului PNF RosiddiVede fiind aprobata prin Hotararea Consiliului
Judetean Teleorman nr. 112/30.08.2016 , iar potageleiasi hotarari functioneaza Ambulatoriul
Integrat al Spitalului PNF Rosiorii de Vede.

Art.125 Unitatea sanitara este obligata in principiusguae:

1. st informeze salari@ asupra condiilor de muné si asupra elementelor care privesc dgsfarea
relaiilor de muna,;

2. g asigure permanent comide tehnicesi organizatorice avute in vedere la elaborarea
normativelor de personail condiiile corespunitoare de murng

3. @ acorde salarfdor toate drepturile ce decurg din lege, din caatul colectiv de muricaplicabil

si din contractele individuale de mufc

4. i comunice cel piin 0 dati pe an salartdor situgia economig si financiaia a unititii;

5. & se consulte cu sindicatul Tn privandeciziilor susceptibileasafecteze substéaal drepturilesi
interesele acestora;

6. & plateasd toate contribtiile si impozitele aflate in sarcina sa, precginsa retina si sa vireze
contribuiile si impozitele datorate de salatian condiiile legii;

7. & Infiinteze registrul general de evid&a salaridlor si si opereze nregigtrile prevazute de

lege;

8. gi elibereze, la cerere, toate documentele careiaialiatea de salariat a solicitantului, activitate
desfasurata, vechimea in munca, in specialitajea daz;

9. g asigure confidgmlitatea datelor cu caracter personal ale sailaia
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10. gi informeze sindicatul asupra tuturoasarilor administrative pe care urméas le aplice;
11. g asigure cadrul general de aplicare a dreptuldiesenitate al tuturor salatibor;
12. gi se consulte, cu sindicatul in ceea ce pteraeecesitategli oportunitatea angaijilor de
personal;
13. gi se consulte cu organtrasindicad si organizaia profesiona corespunitoare in ceea ce
priveste modalitillile de satisfacere a necéasiii perfedaionarii personalului;
14. $i dea curs sesidlor salariailor si/sau organizgei sindicale din unitate;
15. gi efectueze auditul timpului de munpentru fiecare loc de muic
16. Efectuarea consutiidor, investigaiilor, tratamentelosi altor ingrijiri medicale bolnavilor
spitalizai.
17. Aprovizionarea in vederea asigjiirunei alimentai corespunztoare atat din punct de vedere
calitativ catsi cantitativ, respectand alagade hraa, conform legisldei in vigoare.
18. Asigurarea unui microclimat corespétar astfel incatsfie prevenit apariia infeaiilor asociate
actului medical, in conformitate cu prevederiledkg
19. stabilirea atributiilor corespunzatoare fiecaalariat, in conditiile legii, prin intocmirea si
actualizarea fisei postului si sa exercite contralupra modului de indeplinire a sarcinilor de
serviciu;
20. sa constate savarsirea abaterilor disciplisiasa aplice sanctiuni corespunzatoare, potrigit,le
contractului colectiv de munca si regulamentultgin

sa se consulte cu sindicatul sau dupa cazeprezentantii salariatilor in privinta deciziilor
susceptibile sa afecteze substantial drepturil@siesele acestora
21. stabilirea corecta a diagnosticului si a caedlterapeutice pentru pacientii spitalizati;
22. aprovizionarea si distribuirea medicamentglorcoformitate cu prevederile legale referitolare
atribuirea contractelor de achizitii publica.
23. aprovizionarea cu substante si materiale detenie si dezinfectie;respectarea prevederilor
OMSP 961/2016 pentru aprobarea Normelor tehnicéngricuratarea ,dezinsectia si sterilizarea in
unitatile sanitare.
24. in perioada de carantina sa limiteze accasihtorilor in spital;
25. asigurarea desfasurarii activitatii in cadwpitalului, in conditii de securitate, sanatatg®gna,
astfel incat sa ocroteasca sanatatea si integriteriea si psihica a personalului
26. asigurarea spatiului, dotarilor si mijloacelecesare desfasurarii activitatii pentru fiecare
persoana in parte
27. asigurarea stabilitatii in munca a personaludyportul de serviciu sau contractul individual d
munca, dupa caz, neputand sa inceteze decat inlegmevazute de lege si respectand intocmai
procedurile legale in vigoare.
28. sa nu permita nici un fel de discriminareamiersonalul spitalului, pe criterii politice, sicale,
religioase, etnice, de sex, stare materiala, agigoctiala sau de orice alta natura
29. sa asigure respectarea reglementarilor legapeivire la timpul de lucru si de odihna precum s
orice alte drepturi legale cuvenite personalului;
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30.sa permita personalului sa-si exercite in dalaliegii, dreptul la asociere sindicala sau in
organizatii profesionale, avand ca scop reprezeatatereselor proprii, promovarea pregatirii
profesionale;

31. sa asigure drepturile referitoare la protectaternitatii la locul de munca in conformitate cu
legislatia specifica in vigoare;

32.sa asigure supravegherea medicala a persoinaduiform prevederilor legislatiei in vigoare;

33.realizarea conditiilor necesare pentru apdiganasurilor de protectia muncii si paza contra
incendiilor conform normelor in vigoare;

34. sa permita accesul in unitate astfel: pe bagiimatiei, pentru personalul propriu; pentru
personalul din afara unitatii venit in interes @éeviciu pe baza buletinului de identitate sau a
legitimatiei de serviciu; pentru studenti, pe beegatimatiei de student; pentru vizitatorii bolnkori
in cadrul unui program bine stabilit, in afara margului prevazut pentru vizitarea acestora, pe baza
biletului de liber acces, eliberat de seful secpentru reprezentantii presei, numai cu acordul
managerului spitalului, care va nominaliza in magliit locurile in care se poate filma sau
persoanele carora li se pot lua interviuri, cu ees@rea drepturilor pacientilor la intimitate. Rrant
aceasta, anterior, reprezentantii mass-media eerdamersuri scrise sau verbale in vederea ohtineri
acordului de principiu. In vederea desfasurarefite a acestei activitati, managerul spitalului va
nominaliza un reprezentant al spitalului care vaufitator de cuvant al unitatii;

35. sa respecte prevedrile Legii nr. 677/200%rpeprotectia persoanelor cu privire la prelucrarea
datelor cu caracter personal si libera circulaieastor date.

DREPTURILE ANGAJATORULUI
Art.126 Conducerea Spitalului are, in principal, urmatcadsepturi:

a) % stabileast organizareai functionarea unittii;

b) & stabileas&, prin fisa postului, atribtile fiecarui salariat, care se pot modifica in ftiecde
sarcinile noi intervenite pe parcursul dériilcontractului, decurgand din dispgklegale noi sau din
necesiitile de armonizare a legisiai cu cea comunitar
) si dea dispozii cu caracter obligatoriu pentru salariat, sulerga legalitii lor;

d) € exercite controlul asupra modului de Tndeplinisaecinilor de serviciu;

e) g constate &/arsirea abaterilor disciplinarg sa aplice sangunile corespun#oare, potrivit legii,
contractului colectiv de mugcaplicabil si regulamentului intern; conform procedurii de @tese
disciplinai previazuta in anexa nr. 10la prezentul contract.

f) si exercite controlul asupra sesibor salariailor si/sau organizgilor sindicale din unitate.

g) § se asocieze cu talangajatori, reprezentanai unor unifiti similare din dnatate pentru
constituirea unei asocgiaa angajatorilor;

h) s stabileast obiectivele de performanindividuak, precumsi criteriile de evaluare a readidi
acestora, cu consultarea sindicatelor reprezertédiwnivel de unitate. In ugiflile unde nu exist
sindicat reprezentativ la nivel de unitate, cormelh se face cu sindicatele afiliate la o federa
reprezentatiy din sectorul de activitate. In lipsa acestora otiasea are loc cu sindicatele afiliate la
organizaliilor sindicale semnatare ale prezentului contract.
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CAPITOLUL Xl
REGULI PRIVIND IMPLEMENTAREA LEGII NR. 15/2016 PENTRU MODIFICAREA S
COMPLETAREA LEGII NR. 349/2002 PRIVIND PREVENIREA S| COMBATAREA
CONSUMULUI PRODUSELOR DIN TUTUN

Art.127 Scopul principal al legii
(1) Scopul principal al interzicerii fumatului in dphile inchise de la locul de muaéli in spdliile

publice inchise este protejarematillii angajd_lilor Lli a cetillenilor care se aflin spaliile

publice, prin evitarea expunerii la fumul toxicpmbduselor din tutun.
(2) Legea este benefisuplimentar pentru cei care fumeateoarece faciliteédzoprirea fumatului,

precumCli in cazul minorilorlli tinerilor deoarece contribuie la prevenirea funhatprin reducerea

ocaziilor sociale in care se fumédzi in care debuteé@zde obicei, consumul de tutun.
Art.128 Unde este interzis fumatul

(1) Se interzice fumatul in toate dpiile publice inchise, sgdiile inchise de la locul de muic
mijloacele de transport in comun, locurile de fopentru copii.

(2) Se interzice complet fumatul in uiliflile sanitare, de iral Jamant, precuntili cele destinate

proted_liei [li asisterlei copilului, de statli private.

(3) In spatiile din mijloacele de transport in comutedsterzisa inclusiv utilizarea tigaretei
electronice.
(4) Altfel spus, nu se va mai fuma in:

« spd_liile inchise din toate locurile de munc

- halele industriale, spaiile de depozitare, birourileli camerele, dile de Ledinll3, silile de
consiliu, holurile, coridoarele, toaletele, liftie;i balcoanele Tnchise etc.;

- instituiile publice centraldi locale;
» toate mijloacele de transport in comun (undeeuasmai putea folosi ni¢illigareta electronid,
mallina de serviciu, ambulad3, inclusiv in cabindJoferului etc;

« toate sphliile din unitildile de imé&[LJamant, medico-sanitareli de prote€lie a copilului,
inclusiv in
curtea unitLlilor;

« spd_liile comune din ddirile de locuiride: holuri, lift etc.
Art.129 In sensul legii, prin:

43



(1) Spd_liu public se intelege orice sphu accesibil publicului (de ex. din domeniul culit+artistic,
sanatate, inaLJamant, alimentilie public, cluburi, baruri, cafenele etc.) sau destinataitili

colective (de ex. pentru actigitli comerciale, sportive, targuri, exp&zii etc.), indiferent de forma
de proprietate ori de dreptul de acces.
(2) Spd_liu public inchis se intelege orice $§gai accesibil publicului sau destinat utilii

colective, indiferent de forma de proprietate @iditeptul de acces, care are un acdpeplafon sau

tavanlLli care este delimitat de cel [plin doi peré_li, indiferent de natura acestora sau de caracterul

temporar sau permanent.
(3) Loc de mung se intelege locul destinat suprindi posturi de lucru, situat Tnadirile

intreprinderiildi/sau unia(lii, inclusiv orice alt loc din aria intreprindefilli/sau uni&]ii la care

lucratorul are acces in cadrul da&sturarii activitadii.

(4) Spatiu inchis de la locul de munca se intelegee@atiu care are un acoperis, plafon sau tavan si
care este delimitat de cel putin doi pereti, indif¢ de natura acestora sau de caracterul temgauar
permanent, aflat intr-un loc de munca, astfel cste definit in Legea securitatii si sanatatii inmoa

nr. 319/2006, cu modificarile ulterioare.

(5) Tigareta electronica se intelege un produs careegofolosit pentru consumul de vapori care
contin nicotina prin intermediul unui mustiuc saice componenta a acestui produs, inclusiv un
cartus, un rezervor si dispozitivul fara cartus seaervor

Art.130 Se interzice comercializarea produselor din tutuanitatile sanitare si cele de invatamant,

de stat si private.

Art.131 Obligaldii legale ale administratorilor de spdlii publice Tnchise i de locuri de muna
(1) Administratorii au obligalia de a elabor&li de a pune in aplicare regulamente interne pria ca
se interzice fumatul Tn spaiile inchise din respectivele Sphi.

(2) Administratorii au obligalia si marcheze sfdiile men_lionate cu indicatoare cu mesajul
~Fumatul interzis”i cu simbolul intern&lional, respecti_]igareta bardtde o linie transversal
Pentru o buimplementare a legii, se recomarwh administratorii de spaii publice Tnchise_li
locuri de mung si afilleze lang indicatorul cu ,Fumatul interzis” nuiinul de telefon al celei mai
apropiate unitlLli de poliLlie locak sau structuri de pdliie in localitillile Tn care unde nu exist
polillie locak.

(3) Administratorii au obligalia sa modifice Regulamentele interne incluzand gulevi prin care se

interzice fumatul Tn sgaiile Tnchise de la locul de muia&li sandJiuni pentru Tnalcarea
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interdicl]iei de a fuma. Stabilirea sdnlunilor este atributul angajatorului care trebuiese asigure
ci sandliunile sunt propdrlionale in raport cu faptawarllita.

Art.132 Sandiuni aplicabile

(1) Legea nr.15/2016 stabiléte c incilcarea interdiCliei de a fuma este o abatere disciplinar

grawa, astfel, angajatorii vor putea securdi la sané&liuni precum desfacerea contractului individual
de munéd sau chiar plata unor degpbiri care 8 acopere prejudiciul cauzat prin fit@area regulilor
privind fumatul (de exemplu in sithéia in care nerespectarea intetdiei fumatului a cauzat
prejudicii angajatorului - de imagine ori materjale

(2) Un angajat poate fi sahdionat pentru & fumeaa intr-un spaliu Inchis de la locul de muade
catre:

* angajator, prin regulamentul intern Tn care sunt giavte santliuni interne (in conformitate cu

Codul Muncii) pentru nerespectarea intetdiei de a fuma la locul de muiaespectiv

CAPITOLUL XV Disciplina muncii si raspunderea digtnara. Abaterile disciplinare si sanctiunile
aplicabile;

* reprezentant al Polidiei Locale sau MAI atunci cand acesta congtdin cadrul unei dcliuni de
control, & angajatul fumeaiintr-o zora in care fumatul este interzis.

(3) Sandliunile ce pot fi stabilite de angajator sunt dalignile disciplinare preizute tn Codul
muncii, respectiv in art.186 din prezentul Regulametern.

(4) Cu excefilia avertismentului scris, toate celelaltésuri disciplinare necesiefectuarea unei

cercetri disciplinare inainte de a fi aplicate, conforneyederilor CAPITOLULUI XVI Reguli
referitoare la procedura disciplinara.

(5) O persoahjuridica poate fi sankclionat:
« de détre un reprezentant al Phliei Locale sau MAI atunci cand acesta coristat cadrul unei

aclliuni de control, & angajalii sau/i cetaldenii fumeaz intr-un spaliu in care fumatul este
interzis;

« de atre inspectorii de muraadin cadrul inspectoratelor teritoriale de maiatunci cand addtia
constai ca sunt Tnélcate prevederile art.39 alin. (9) lit. ) din Lageecurillii [i sanatallii in

mundci nr. 319/2006, cu modifigile L1i completirile ulterioare. Totodat acd Itia sunt abilitéa i si
verifice daé@ regulamentul intern cuprinde prevederi referitdargspunderea disciplinaila
salaridJilor pentru nerespectarea prevederilor Legii n2036.
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(6) Legea prevede sahtiuni pentru:

* Persoanele fizice care fumé&dm spdliile in care fumatul este interzis: amérabntraveilionali
de la 100 la 500 de lei;
 Persoanele juridice care administeapd liile in care fumatul este interzis: aménd

contravemlionak de 5.000 lei (prima abatere), amardntravenlionak de 10.000 leLli
suspendarea actiiltlii pari la remedierea sitlidiei (a doua abatere), ameéncbntraveiilionali de
15.0000]i Inchiderea unitllii la urmatoarea abatere.

(7) Sandliunile vor fi aplicate:

« de dtre reprezentdnlii PolilJiei Locale sau ai Ministerului Afacerilor InternedlilC]ia Romas,
Jandarmeria, IGSU, Pallia de Frontiet), atunci cand angdjdii saulli cetallenii fumeaz intr-un

speliu in care fumatul este interzis;
« de dtre inspectorii de muraadin cadrul inspectoratelor teritoriale de maic cazul in care
acd ltia constat ca sunt indlcate prevederile art. 39 alin. (9) lit. ) din leegsecuritllii Ui

sanatallii Tn muna nr. 319/2006, cu modificile L1i completirile ulterioare,[li/sau daa in

regulamentul intern nu sunt cuprinse prevederritefere la aspunderea disciplinam salari@lilor
pentru nerespectarea prevederilor Legii nr. 15/2016
(8) Sesizarea iricirii legii se poate face deitre angajali sau/Cli cetildeni prin:

« apelarea nuamului de telefon al poliliei locale sau al reprezentahilor locali ai MAI Tn

localitillile in care nu existpolillie locak;

* apelarea inspectoratului teritorial de mayria cazul in care angajatorul nu are elaborateptetate
regulamentele interne conform art. 5 din Leged 5/2016.

CAPITOLUL XII
ACCESUL IN PERIMETRUL SPITALULUI

Art.133 Accesul salariatilor in perimetrul spitalului sedéan conformitate cu prevederile Ordinul nr.
1365/2008 privind organizarea serviciului de pazaregimului de acces in unitatile sanitare public
cu paturi din reteaua M.S.P.

Art.134 Accesul salariatilor spitalului este permis numailg punctele de control-acces, care
respecta circuitele functionale ale spitaluluijea legitimatiei de serviciu, a ecusonului sau a
cardului de acces.

Art.135
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(1) Reglementarea programului de vizite al apartinliopacientilor internati in unitatile sanitare
publice se face in baza OMS nr. 1284/2012

(2) Incepand cu data de 21.12.2012 s-a stabilit progrdmvizita al apartinatorilor pacientilor
internati in cadrul Spitalului de Pneumoftiziolodresiorii de Vede dupa cum urmeaza :

a. de luni pana vineri in intervalul orar 15.00 — Z1.0

b. sambata si duminica in intervalul orar 10.00 — 0.0

(3) Numarul de vizitatori pentru un pacient interndt-im salon cu mai mult de 3 paturi nu poate fi
mai mare de trei persoane si pot fi vizitati maxima pacienti in acelas timp.

(4) In situatia prevazuta la alin (3), pentru a da lpditatea vizitei si pentru ceilalti pacienti, daca
exista solicitari in acest sens, durata vizitefiianitata la 60 minute.

(5) Vizitarea pacientilor in compartimentul ATI estapésa zilnic doar membrilor familiei, respectiv
parinti, copii, frati/surori, cu conditia ca vizita se faca individual sau cel mult de doua persoan
(6) Medicii sefi de sectie, medicii coordonatori de @artimente vor stabili programul prin care
membrii familiei pacientului internadot discuta directu medicul curant in timpul programului
zilnic de lucru al acestuia cu aprobarea directomnmedical, programul fiind afisat in locuri viziei

(7) Prin exceptie in cazul pacientilor in stare crisea terminala, indiferent de sectia sau
compartimentul unde este pacientul internat, fanahe dreptul de a vizita zilnic pacientul sau poat
solicita prezenta permanenta langa pacient a umgiismembru de familie.

(8) In cazul pacientilor cu grad redus de mobilitate chuza patologiei prezentate, accesul unei
persoane poate fi permanent.

(9) Este interzisa perceperea de taxe pentru vizitagaaeientilor internati in Spitalul de
Pneumoftiziologie Rosiorii de Vede.

(10) Conducerea unitatii va instrui paznicii asupra paogului de vizite, obtinand de la fiecare dintre
acestia o declaratie pe propria raspundere, preng@angajaza sa respecte aplicarea programului de
vizita si sa nu pretinda sau sa primeasca niciuddatentii in vederea permiterii

accesului in afara programului de vizita.

(11) Accesul se face in baza documentului de identdidt@scrierii in registrul special al vizitatorilor
(12) Accesul se permite numai persoanelor cu tinutardace

(13) Accesul se permite numai prin intrarea si in Ideusi spatiile special afectate vizitatorilor de
managerul spitalului;

(14) Accesul se permite numai in grup de maximum 2 @ersg@entru un pacient, iar alti apartinatori
vor astepta intr-o zona bine delimitata, daca spapitalului o permite;

(15) Pe toata perioada prezentei in incinta spitalwiaitatorii trebuie sa poarte la vedere ecusonul
care i atesta aceasta calitate.

(16) Pentru urgentele medico-chirurgicale ale pacientdocesul acestora in spital este permanent.
(17) In afara programului prevazut pentru vizitarea bwllor, accesul in spital se face numai pe baza
"biletului de liber acces in sectia...", eliberatmedicul curant si vizat de seful de sectie sau de
medicul de garda.

(18) In intervalul orar 8.00-15.00, pacientii au acdasptiti sau nu, cu bilet de internare.

Art.136
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(1) Este interzis accesul persoanelor straine in Spitabnele cu risc: sterilizare, laboratoare,
depozite de deseuri medicale periculoase, statexiden, bloc alimentar, precum si in orice alta
zona stabilita de managerul spitalului.

(2) Exceptie de la alin. (1) fac cazurile speciale bpte de sefii de sectie si vizate de managerul
spitalului.

(3) Accesul vizitatorilor Tn spital la bolnavii cu atemi TBC aflai in tratament se face cu
respectarea prevederilor Leginatitii si a protediei persoanelor cu afectiuni TBC.

Art.137 Incaperile in care nu au acces persoanele straifgeiatrare anunturi de avertizare in acest
sens.

Art.138

(1) Pe durata vizitelor, personalul medico-sanitap&é masurile necesare pentru respectarea cu
strictete a interdictiilor de acces in zonele at@ anterior a regulilor de acces si circulatisgdital,
precum si a normelor de conduita civilizata.

(2) In cazul aparitiei oricaror nereguli, personaluldice-sanitar sesizeaza de urgenta serviciul de
paza.

Art.139 Daca managerul spitalului stabileste o perioadead@ntina, conform dispozitiilor autoritatii
de sanatate publica judetene, in aceasta perieddaiteaza sau se interzice, dupa caz, accesul
vizitatorilor in spital.

Art.140 Accesul salariatilor unor firme prestatoare de isérin spital este permis numai pe baza de
tabel nominal, aprobat de manager, document déditaiensi/sau legitimatie de serviciu.

Art.141

(1) Accesul reprezentantilor mass-media se face nuebapa legitimatiei de acreditare in
specialitate si a documentului de identitate, pmesucu acordul managerului spitalului.

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

(3) Managerul spitalului desemneaza un purtator derdgwlanstitutiei, care fi insoteste pe
reprezentantii mass-media, pe durata prezenteiaaads incinta spitalului.

Art.142 Accesul in spital al altor categorii de persoamecpm echipe de control din cadrul
Ministerului Sanatatii Publice sau din cadrul ingtilor aflate in subordinea sa, medici in schideb
experienta, medici rezidenti, studenti etc., se fae baza legitimatiei de serviciu.

Art.143 Accesul persoanelor care au asupra lor aparaténth,fde fotografiat sau de inregistrat se
face numai cu aprobarea managerului spitalului.

Art.144

(1) Este interzis accesul in spital al persoanelor aarasupra lor armament, munitii, substante
toxice, stupefiante, explozive ori alte instrumerdee pot pune in pericol viata, integritatea coafzo
sau sanatatea personalului propriu si a paciemrigratrimoniul unitatii.

(2) Fac exceptie de la prevederile alin. (1) persoaresie se afla in timpul executarii misiunilor de
interventie, de protectie a demnitarilor romani staini ori a personalitatilor sau care asigurzapa
persoanelor internate, private de libertate.
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Art.145

(1) Accesul autovehiculelor se reglementeaza de manlag@talului, urmarindu-se asigurarea
evidentei intrarilor si iesirilor in Registrul dgidenta a accesului autovehiculelor, Tntocmit in
conformitate cu prevederile anexei nr. 4e) la Hota Guvernului nr.301/2012 pentru aprobarea
normelor metodologice de aplicare a Legea nr. 3882rivind paza obiectivelor, bunurilor,
valorilor si protectia persoanelor.

(2) Autovehiculele serviciului de ambulanta, autovelat®ipersonale sau alte vehicule care
transporta persoane care necesita ingrijiri dentegeri persoane care nu se pot deplasa au acces
permanent in spital.

(3) La camera mortuara a spitalului accesul se faceantmiimpul programului de lucru si cu
notificare prealabila, comunicata serviciului degpa

(4) Se permite accesul autovehiculelor furnizorilopdeduse si servicii in unitatea sanitara, cu
respectarea urmatoarelor conditii:

a) numai in timpul programului de lucru si numai paga de acces stabilita de managerul spitalului;
b) in situatiile de urgenta, numai cu acordul mandgespitalului sau al loctiitorului delegat de
acesta;

C) pe baza legitimatiei de serviciu, a documentuluidgatitate si a confirmarii sefilor de serviciusa
ai departamentului solicitant.

(5) Celelalte categorii de posesori de autovehiculaces Tn curtea sau parcarea spitalului numai
daca sunt autorizate de managerul spitalului.

Art.146 Masurile prevazute mai sus vor fi cuprinse n plaleupaza propriu al spitalului si Tn fisele
de post ale persoanelor implicate in realizareatat® sunt afisate la avizier si sunt aduse la
cunostinta ntregului personal al spitalului.

Art.147 Managerul spitalelor cu paza proprie raspund, iongreu birourile administrativel

RUNOS pentru selectia, angajarea, pregatirea, eédtarechiparea personalului de paza, conform
legii.

Art.148

(1) Managerul spitalului asigura dotarea personaluloppu de paza cu uniforma, insemne
distinctive si, dupa caz, echipament de protepee;are acesta le poarta numai in timpul executarii
serviciului.

(2) In timpul serviciului, personalul de paza poartaegnson de identificare cu numele si prenumele,
precum si cu denumirea spitalului.

(3) In functie de importanta si specificul spitalulei got asigura personalului de paza si alte dotari,
precum si mijloace de protectie si alarmare, conflagii.

(4) In functie de bugetul alocat, portile de accesitaspentru autovehiculele destinate urgentelor
medicale si cele de acces al personalului prop@ililslnavilor vor fi dotate cu sisteme tehnice de
supraveghere si sisteme automate de inchidereideseh

Art.149 Pacientii si vizitatorii sunt obligati sa respentglementarile legale in vigoare privind
interzicerea fumatului si a consumului de bautladalice n incinta spitalului.

Art. 150 Prevederi privind sectoarele si zonele igfrzise accesului public

(1) Circuitul vizitatorilorsi insaitorilor in incinta spitalului este foarte importateoarece pot
reprezenta un potéeal epidemiologie crescut prin frecuarpurtitorilor de germengi prin
echipamentul lor posibil contaminat.
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(2) Vizitarea bolnavilor se va face numai in orstigbilite de conducerea spitalului Tn conformitzaue
normele legale.

(3) in situaii epidemiologice deosebite, interda este generalpentru perioade bine determinate, la
recomandarea Dir@ei de Sinatate Publié a judeului Teleorman.

(4) in timpul vizitei, vizitatorii vor purta un eglament de prote@ primit la intrarea in s¢e si care
va fi indepartat la igire. Este bineasse realizeze controlul alimentelor aduse bolnagioeturnarea
celor contraindicate.

(5) Circuitul insaitorilor este ase#mator cu cel al bolnavilor. Circute insaitorilor in spital trebuie
limitata numai la necesitate.

(6) Se interzice accesul vizitatorilgrapatinatorilor in Buatarie, Sgilatorie - Gilcatorie, Arhiva,
Farmacie, Camera Centralei termice, locul de depi@za dgeurilor periculoase.

Capitolul X111
DREPTURILE Sl OBLIGATIILE PACIENTILOR

Art.151 Spitalul de Pneumoftiziologie Rosiorii de Vede asggaccesul egal al pacientilor la ingrijiri
medicale, fara discriminare pe baza de rasa, segta; apartenenta etnica, origine

nationala, religie, optiune politica sau antipgtsonala.

Art.152 Personalul angajat va respecta dreptul paciemdiloptiune libera, intimitate si demnitate.
Art.153 Fotografierea sau filmarea pacientilor n spitales® cu consimtamantul acestora, cu
exceptia cazurilor in care imaginile sunt necepardru stabilirea diagnosticului si a tratamentului
sau pentru evitarea suspectarii unei culpe medicale

Art.154 Pacientii au acces la datele medicale personatariditiile legii.

Art.155 Toate informatiile privind starea pacientului, reatele investigatiilor, diagnosticul,
prognosticul, tratamentul, datele personale sunfidgentiale chiar si dupa decesul acestuia.
Art.156 Pacientii vor fi informati asupra regulilor si obiarilor pe care trebuie sa le respecte pe
durata spitalizarii.

Art.157 Pacientii pot beneficia de sprijinul familiei, aigtenilor, de suport spiritual si de sfaturi pe
tot parcursul ingrijirilor medicale.

Art.158 Drepturile pacientilor

a. Drepturile pacientilor sunt reglementate de Lege46/i2003 si Normele de Aplicare a legii prin
Ordinul Ministerului Sinatatii Publice nr. 386/2004;

b. Pacientii au dreptul la ingrijirile medicale de eerai nalt calitate de care unitatea sanitara
dispune, in conformitate cu resursele umane, fiaa®si materiale ale u#ti;

c. Pacientul are dreptul de a fi respectat ca pessoarara fara nici o discriminare;

Art.159 Dreptul pacientului la informatia medicala

a. Pacientul are dreptul de a fi informat cu priviaeskerviciile medicale disponibile, precum si la
modul de a le utiliza;

b. Pacientul are dreptul de a fi informat asupra id#ntsi statutului profesional al furnizorilor de
servicii medicale deasatate;

c. Pacientul internat are dreptul de a fi informatpauegulilor si obiceiurilor pe care trebuiels
respecte pe durata spitaili;
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d. Pacientul internat are dreptul de a fi informatpaistrii sale de 8natate, a interventiilor
medicale propuse, a riscurilor potentiale alediecproceduri, a alternativelor existente la
procedurile propuse, inclusiv asupra riscuriloreyafe de neefectuarea tratamentului si nerespeactare
recomandrilor medicale, precum si cu privire la datele desfiagnostic si prognostic;
e.Pacientul are dreptul de a decideddoreste sau nudidie informat in cazul in care informatiile
prezentate deatre medic i-ar cauza suferinpsihic;

f. Informatiile se aduc la cunostinta pacientului-tmrlimbaj respectuos, clar, cu minimalizarea
terminologiei de specialitate; in cazul in careiguattil nu cunoaste limba rom@nnformatiile i se
aduc la cunostiatin limba materaori in limba pe care o cunoaste sau,acge, se vaatta o alt
forma de comunicare;

g. Pacientul are dreptul de a cere in mod expresigie informat despre situatia sa medicalde a
alege o alt persoaa care & fie informat in locul su;

h. Rudele si prietenii pacientului pot fi informatigpege evolutia investigatiilor, diagnostic si
tratament, dar numai cu acordul pacientului;

I. Pacientul are dreptuisolicite si 4 primeasg, la externare, un rezumat scris al investigatiilor
diagnosticului, tratamentului si ingrijirilor acatd pe perioada spitadii;

Art.160 Dreptul pacientului privind interventia medicala

1. Pacientul are dreptulisefuze sausopreass o interventie medicalasumandu-si, n scris,
raspunderea pentru decizia sa; consecintele refugaluale opririi actelor medicale trebuie explicate
pacientului;

2. Cand pacientul nu Tsi poate exprima vointa, da retesdro interventie medicalde urgert,
personalul medical are dreptdl dedué@ acordul pacientului dintr-o exprimare anteribaracestuia;
3.1n cazul in care pacientul necégitinterventie medicalde urgent, consimémantul
reprezentantului legal nu mai este necesar,

4.Tn cazul in care se cere consiméntul reprezentantului legal, pacientul trebéiéiesimplicat in
procesul de luare a deciziei, atat cat permite atgiaa lui de intelegere;

5.1n cazul in care furnizorii de servicii medicalenslet ci interventia este n interesul pacientului,
iar reprezentantul legal refuza isi dea consimitnantul, decizia este decliaat

unei comisii de arbitraj de specialitate;

6. Comisia de arbitraj este constitudin trei medici pentru pacientii internati in sé si din doi
medici pentru pacientii din ambulatoriul de spatade;

7. Consimimantul pacientului este obligatoriu pentru rec@laastrarea, folosirea tuturor
produselor biologice prelevate din corpi@li$n vederea stabilirii diagnosticului sau a tragatalui
cu care acesta este de acord,;

8. Consimtimantul pacientului este obligatoriu in cazul p#ptidi sale ca subiect in idtamantul
medical clinic si cercetarea stiintificNu pot fi folosite pentru cercetare

stiintifica persoanele care nu sunt capahiléssexprime vointa, cu exceptia obtinerii
consimamantului de la reprezentantul legal, sizlaercetarea estaduta in interesul pacientului;
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9. Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat inttHoitate medicalfara consimémantul gu, cu
exceptia cazurilor in care imaginile sunt necedayeosticului sau tratamentului si evit suspecirii
unei culpe medicale;

Art.161 Dreptul la confidentialitatea informatiilor si viata privata a pacientului

- Toate informatiile privind starea pacientului, rkatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul
tratamentul sau datele personale sunt confidenthlar si dup decesul acestuia.

- Informatiile cu caracter confidential pot fi furaitz numai in cazul in care pacientul tsi d
consimtimantul explicit sau dadegea o cere in mod expres.

- In cazul in care informatiile sunt necesare altwnizori de servicii medicale acreditati, implicati
tratamentul pacientului, acordarea congmintului este obligatorie.

- Pacientul are acces la datele medicale personale.

- Orice amestec in viata pridafamiliala, a pacientului este interzis, cu exceptia cazuniaare

aceast imixtiune influenteaz pozitiv diagnosticul, tratamentul ori ingrijiriecordate si numai cu
consimtimantul pacientului.

- Sunt considerate exceptii cazurile in care pacieaprezint pericol pentru sine sau pentru

sinatatea publia.

Art.162 Drepturile pacientului la tratament si ingrijiri medicale

1.1n cazul In care furnizorii sunt obligati securdgi la selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de
tratament care sunt disponibile in rirrhimitat, selectarea se face numai pe criterii iveie.

2. Criteriile medicale privind selectarea pacientpentru anumite tipuri de tratament se elabareaz
de catre Ministerul atatii si se aduc la cunostinta publicului.

3. Interventiile medicale asupra pacientului se petefa numai dacexist conditiile de dotare
necesare si personal acreditat coresjtonz

4. Se exceptedzde la prevederile punctului 1 cazurile de urgexgirute in situatii extreme.

5. Pacientul are dreptul la ingrijiri terminale pen&rputea muri in demnitate.

6. Pacientul poate beneficia de sprijinul familieipaletenilor, de suport spiritual, material si de
sfaturi pe tot parcursul ingrijirilor medicale. kalicitarea pacientului, in #sura posibilistilor, va fi
creat mediul de ingrijire si tratament cat mai apede cel familial.

7. Personalul medical sau nemedical din atité sanitare nu are dreptul supura pacientul nici unei
forme de presiuni pentru a-l determina pe acestirecompenseze, altfel decéat prdv
reglementrile de plai legale din cadrul uritii respective.

8. Pacientul poate oferi uitii unde a fost ingrijit donatii, cu respectaregiile

9. Pacientul are dreptul la ingrijiri medicale congnpéri la ameliorarea stii de sinatate sau panla
vindecare.

10. Continuitatea ingrijirilor se asiguprin colaborarea si parteneriatul dintre difeutetati
medicale publice si nepublice, spitalicesti si atatouii, de specialitate sau de medicgenerai,
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oferite de medici, cadre medii sau de alt persoaliicat. Dug externare pacientii au dreptul la
servicii comunitare disponibile.

11.Pacientul are dreptuiveneficieze de asisténnedicalh de urgerit si de servicii farmaceutice, in
program continuu.

Art.163 Obligatiile pacientilor

1. Sa respecte regulile ce se aglin spital (R1);

2. Sa pastreze ordinea, linistea si atgnia in spital;

3. Sa respecte programul de vizite si de mmpsecum si circuitele functionale din spital;

4. Sa nu deterioreze bunurile din spital;

5. Sa respecte indicatiile terapeutice ale mediculuppgoada interirii;

6. Sa nu utilizeze consumatori electrici decat cu aprehanedicilor sefi de sectie;

7.3a nu piraseasa spitalul fira aprobare pentru probleme extramedicale; in cazchie are drept de
nvoire % nu defaseass timpul care i-a fost acordat;

8. Sa pastreze sispredea in bune conditii echipamentul de spitidrgeria de pat primite pentru
sederea in spital;

9. Se interzice complet fumatul in unitatea saajtavand in vedere prevederile Legii nr. 349/2002
art.3 (2).

CAPITOLUL X1V
CIRCUITUL DOCUMENTELOR SI ACTELORIN UNITATE

A. PROCEDURA DE SOLUTIONARE A CERERILOR SI PETITILOR

ADRESATE SPITALULUI

Art.164 Actele, documentele si lucrarile spitalului au &mtepitalului si pot purta denumirea de:
decizie, nota interna, nota de serviciu, comunicatieesa de instiintare etc.

Art.165Deciziile sunt elaborate de catre Compartimenttitlilusi sunt transmise spre aprobare si
semnare managerului, fiind difuzate prin intermédegistraturii spitalului. Numerele de decizii se
dau de la Compartimentul R.U.N.O.S..Originalul degiise pastreaza la Compartimentul R.U.N.O.S.
n registrul special cu aceasta destinatie.

Art.166 Notele de serviciu si notele interne de la mandgeritiatii se comunica celor interesati prin
intermediul registraturii spitalului . Orice documedresat altor institutii sau foruri superioageva
comunica numai prin secretariatul spitalului.

Art.167

(1) Documentele si lucrarile se Tnainteaza spre apeokissemnare managerului de catre
compartimentele de specialitate, respectiv de catfiede sectii.

(2) Actele care produc efecte juridice vor fi vizatecddre consilierul juridic al spitalului.

(3) Actul sau adresa se redacteaza in atatea exenopigireale cati destinatari sunt, plus un exemplar
care se va pastra la compartimentul de speciabtaiesectia respectiva, purtand la final data si
initialele numelui persoanei care I-a intocmit.

Art.168
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(1) Toate documentele de provenienta externa, primitesecretariatul spitalului, sunt inaintate
managerului pentru rezolutie si repartitie catm&iséle/compartimentele/sectiile delegate cu
solutionarea lor.

(2) Regula se aplica indiferent de destinatarul adiaseilui respectiv, care poate avea o anumita
functie in cadrul spitalului.

(3) Documentele sunt distribuite prin intermediul seamatului si registraturii spitalului cu rezolutia
managerului spitalului.

Art.169

(1) Dupa rezolvarea cererii sau actului de catre sieihgau compartimentul delegat in acest scop, se
Tnainteaza prin grija secretariatului managerybnesaprobare si semnare.

(2) in cazul absentei managerului sau n cazul implitsiti de exercitare a functiei de catre acesta
din diverse motive, altele decéat cele de incomglaéte, are drept de semnatura persoana care a fos
desemnata in acest sens de catre managerul yctiaéivizul Consiliului Judetean Teleorman,
statuata expres prin dispozitie scrisa a managerulu

B. PROCEDURA DE SOLUTIONARE A CERERILOR SAU RECLAMA TIILOR

INDIVIDUALE ALE SALARIA TILOR

Art.170 Prin conflicte de munca se intelege conflicteldrdisalariati si angajatori privind interesele
cu caracter economic, profesional sau social eptrrile rezultate din desfasurarea raporturilor de
munca.

Art.171

(1) Tn conformitate cu dispozitiile Codului Muncii, sailatii au dreptul sa se adreseze individual cu
cereri sau reclamatii cu privire la:

a) conditile de munca si elementele care privetatile de munca,;

b) acordarea drepturilor ce decurg din lege, dimtre@tul colectiv de munca aplicabil precum si din
contractul individual de munca,;

c) eliberarea documentelor ce atesta calitatealdeia a solicitantului.

(2) Cererile vor fi depuse la sediul unitatii si vompirraspuns scris in cel mult 30 de zile de la data
inregistrarii, cu execeptia cererilor care priveboerarea documentelor care atesta calitatea de
salariat, prevazuta la alin.(1) lit. c), care viarekzolvate in cel mult 48 ore de la data inregrstr
Art.172

(1) Orice cerere sau reclamatie va fi naintata irssmwinducerii spitalului. Reclamatia individuala
primita de la angajat va fi tratata confidential s& va comunica solutionarea in termenul stadbdit
lege. In cazul in care angajatul face dovada eainsalcat un drept al sau prevazut in Regulanentu
intern, poate sesiza instanta in termenul legal.

(2) Salariatii si angajatorul au obligatia sa solutmmeonflictele de munca prin buna intelegere sau
prin procedurile stabilite de dispozitiile legafevigoare.

(3) In situatiile In care apar divergente in legaturaxecutarea prevederilor contractelor colective,
spitalul si sindicatele vor incerca solutionareastmra mai intai la nivel de unitate, iar pentru
rezolvarea problemelor ramase in divergenta s@wima adresa forurilor superioare.

C. PROCEDURA PRIVIND FOAIA DE OBSERVATIE CLINICA GE NERALA
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Art.173 FOCG are o tripla dimensiune:
(1) Foaia de Observatie Clinica Generala (FOCG) — dectimmedical privit si analizat din
perspectiva ghidurilor terapeutice, a ghidurilomdactica medicala (ca documente ale CMR), a
statisticii medicale si a deciziilor medical-adnstnative la nivel de ramura sau la nivel de spital.
(2) Foaia de Observatie Clinica Generala (FOCG) — dectirmmedico-legal privit si analizat din
perspectiva Codului Penal.
(3)Foaia de Observatie Clinica Generala (FOCG) — decurtic privit si analizat din perspectiva
Codului de Deontologie Medicala.
Art.174 Completare si codificare F.O.C.Gsi F.S.Z.
- In momentul interarii pacientului se completeazrlatele de pe prima fila FOCG.
pentru paciefii internai pani la orele 18° FOCG se intocnyée de d@tre registratorul Birolului de
interniri iar pentru pacietii internai de urgemi, dupi orele 158° FOCG se intocny¢e de atre
medicul din linia de gatdcare decide sau avizéanternarea.
- Completarea uratoarelor rubrici se face ditere majuscule judeul, localitatea, spitalul, séae,
numele, prenumelg toate diagnosticele de peima pagina

Completarea FOCG se face pe bazaatoarelor acte oficiale:
- biletul de trimitere de la medicul de familiepesialist;
- cartea de identitate / certificat destas pentru copiii sub 14 agii cartea de identitate a
apatinatorului / paaport;
- dovada calittii de asigurat / talon de pensie / certificat decheapat;

Rubricele se completeag se codofié astfel:
- Judeul si localitatea se refara spital; codul municipiului Bucugg este42,
- Denumirea spitalului se va trece in clar iar@isese va trece conform structurii organizatorice;
- Numarul de inregistrarte al FOCG se face a@lapdul unic al spitalului din Registrul de intérn
numerotarea incepecu 00001 la 1 ianuarie atriié@n; sub nurirul de inregistrare se va trege
numarul de inregistrare al FOCG a mamei ( chiarad@eesi rubrici nu exist);
- “intocmit de “ se trece numele medicului cafietacmit FOCGsi se aplié parafa acestuia;
- CNP se completeape baza buletinului de identitate sau a certificatde natere pentru cei ce nu
au buletin de identitate,
- Sexul se sublinigzlitera M (masculin) sau F (feminin);
- Data naterii se codifi@ in casuele rescpective cu 01-31 (zi), 01-12 @ur2012si in continuare
pentru anul calendaristic respectiv;
- Domiciliul legal (judeul, localitatea, sectorul — pentru Municipiul Buegir, urban/rural, stradsi
numarul etc. Se completeape baza buletinului de identitate;
- Resedina corespunde cu jutld, localitatea, sectorul etc. unde logteein prezent persoana
spitalizati si se completedz de asemenea, pe baza buletinului de identitate,
- Greutatea la ntere se completeaza nou-riscui si copii pari la varsta de 1 an;
- Ocupaia si locul de muncse completedizdupa dovada eliberatde unitatea unde este angajat
persoana respecty

55



- Statut asigurat se completégme baza documentelor care atestlitatea de asigurat, dupum
urmeaz:
- asigurare voluntar pentru cei care au 0 asigurare ptyat
- neasigurat — pentru padiénare nu au asigurare cnas, nici asigurare valant
- asigurat cnas — pentru categoriile de @arecare beneficiazle asigurare obligatorie sau
facultativa;
- tipul interririi: se trece Tn &sua akturat codul felului de trimitere, dujpcum urmeaz 1 —
urgena, 2 — trimitere medicul familie, 3 — trimitere medipecialist ambulatoriu, 4 — transfer
intraspitalicesc, 5 — la cerere, 9 — alte situa
- Grupul sangvin, Rki alergic la se completeape baza actelor medicale ale pacientului, fiegeb
investigaiilor ce se efectueada internarea in spital.
- Datasi ora interrdrii si datasi ora exterdrii si numarul zilelor de spitalizargi ale concediilor
medicale acordate la externare se completeazadi@taasutele corespunzatoare.
- Diagnosticul de trimitere este cel al mediculaieca trimis pacientul pentru a fi spitalizat. Se
completeaza de medicul camerei de garda pe bagtBilde trimitere /internare(< nu se modifica.
- Diagnosticul de interenare este cel al medictéugarda, al spitalulgi e semnasi parafat de
dansul, se codificconform CIM -10 cu 4 caractare.
- diagnosticul la 72 ore este cel al medicului atirau se codifig.
- diagnosticul la externare se completegzodifici conform CIM — 10 cu 4 caractere de medicul
curant.
- Diagnosticul principal are randuri, al doilea persituaiile de codificare dual
- In caz de traumatisngeotraviri:
- In primul rand se trece natura ames(capitolele S, T din CIM — 10 cu 4 caractere)
- In randul al doilea se trece cauerea ( capitolele V,W,X,Y din CIM- 10 cu patru
caractere)
- In cazul afa@nilor notare cu dagger (%) asterix (*):
- In primul rand se trece diagnodtimu (+)
- In randul al doilea se trece ce(*u
- Diagnosticele secundare (comptidaomorbiditati) existi loc pentru maximum 8 af@ani,
concomitente cu diagnosticul principal, trecand@sgusiv complicaile/comorbidititile pentru care
pacientul a fost investigat tratat in timpul episodului respective de ale codifid conform CIM
— 10 cu 4 caractere.
Nota: la codificare se vane seama de Reglemerie OMS de clasificargi codificare.
- Examen citologic, extemporaneu, histopatologse-trec elementele mai importante ale examenelor
respective efectuate in spital.
- Transfer intre seide spitalului — se completeazle fiecare seie in care a fost internait transferat
pacientul.
- Starea la externare, tipul extarin si decesul intraoperator se completeaizcodifica de medicul
curant in asuele respective.
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- Diagnosticul in caz de deces se completgase codifié tot de medicul curant, concomitent cu
Certificatul constatator de deces, in conformitateegulile de codificare, cuprinse in Reglerigla
CIM-10.

- Diagnosticul anatomo-patologic se complesgaa baza buletinului de examrmhistopatologice ale
anatomo-patologului care, in caz de tumori malignece si codul morfologic dup regulile de
codificare cuprinse n bgara de clasificae a tumorilor

- Explorri functionale si investigaii radiologice se completeazdle medicul specialist pe baza de
buletinelor respective ale compartimentelor de ewpl functionalesi radiologie, preluand codurile
puse de aceste compartimegiteeparat nurrul de explodri si investigaii.

- Motivele interrarii — se trec rezumativ agranle, complicaiile boli care au motivat spitalizarea
pacientului.

- Anamnezasi istoricul bolii va cuprinde pe subcapitole (a,d,e) tot ce cungée pacientul despre
antecedentele familiale, persoanglboala care a necesitat spetalizarea.

- Examenul clinic genera$j dupa caz, examenul ocologic, alte examene speciale, regliologice,
anatomo-patologice, ecografice etc. Examenul clyeiceral este cel al medicului curant, iar celelalt
sunt ale medicilor altor sgicsau laboratoarei trecut in buletinele de investigia din care medicul
curant va trece in FOCG ceea ce este mai impgreanitu cazul tratat, anexasidouletinele.

- Evoluia strii de sinatate a bolnavului, conseméiade cétre medicul curant, medicyef de setie
sau medicul de gaidiupi caz.

- Suginerea diagnosticuluii tratamentului, epicrizai recomandrile la externare sunt obligatoriu de
completat de medicul curagitrevazut deseful de segei respective. Cuprinde rezumativ principalele
etape ale spitalizii si ale tratamentului acordat pe parcurs, recoraaled date celui externat,
medicamentele prescrise, comportamentul indicagtaein perioada uriitoare extersrii.

- Semiturasi parafa medicului — se completéate medicul care a avut in ingrijire pacientul.
Art.175 Regimul FOCG

(1) FOCG se intocnyge pentru pacigii spitalizai in regim de spitalizare contiau

(2) FOCG se completeaintr-un singur exemplar pentru fiecare episodpi@kzare contina.

Episodul de spitalizare contimweprezini perioada de spitalizare a unui pacient, in reggm d
spitalizare contindi in cadrul aceluia spital, fira intrerupersi fara modificarea tipului de

ngrijiri.

(3) Tipurile de ingrijiri n regim de spitalizare comti sunt: ingrijiri acutsi ingrijiri cronice.

Art.176 Circuitul FOCG

(1) Datele de identificare ale pacientului, diagnogtariinternarei medicul ce a hatat internarea

se completedizla biroul de internari sau camera de garda ircagiinformatica Hipocratesi se

listeaz prima pagiti a FOCG;

(2)FOCG ajunge Tmpreudrcu pacientul insotiti de o infirmiera pe saaunde s-a hatéat internarea
unde ii sunt completate: mediea procedurile efectuate, analizele efectuate.

(3) Dac pacientul are nevoie de investigauplimentare este trimis cu insotitor imprewu FOCG

la radiologie, explatri functionale sau pentru consult la alte spedcialjte alte se@ sau alte spitale
Rezultatele investigalor suplimentare sunt codificatg trecute in FOCG deitre
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medici.

(4) FOCG se completeaszi este codificat de medicul curant. In momentul extarineste redactét
scrisoarea medicatatre medicul curant, biletul de externaragtasi concediul medical.

(5) FOCG ajunge la Statistica care verifica concordantand datele minime obligatorii de
consemnat la nivel de spital, intre FOCG in fortijzrit si formatul electronic al FOCG.

(6) FOCG este scoasa din circuitul intern al spitaloliata cu sosirea la Biroul de Internari unde este
inregistrata externarea in registrul de intrarstrie

(7) Pentru pacientii care se prezinta la control in alatioriu integrat, FOCG este dusa in cabinet de
catre registratorul de la biroul de internari

Art.177 Acces la FOCG de #tre pacient, aparinatori legali sau diverse instittii:

(1)Prezentul regulament reglementeazodalitatea de eliberare a infoneadin dosarele medicale,
de atre spital , in scopul asigirii accesului pacientului la propriile date cu cdest medicaki
garantarea confidgalitatii informatiilor ce tin de secretul medical.

(2) Dosarul medical al pacientului reprezimtocumentaa de evideth medicah ce conine
informatiile despre stareaisatitii fizice si psihice, precungi rezultatele investigalor, tratamentelor
si Ingrijirilor medicale primite.

(3) Informatia din document#a de evideti medicak se elibereazpersonal pacientului, iar pentru
persoanele care nu au atins varsta de 18 ani,prgaele declarate incapabile se elibeteaz
reprezentatilor lor legali (rudele apropiate). in cazul carati@ntul nu dorge i fie

personal informat, la solicitarea acestuia, infaienge prezirit persoanei nominalizate datie
pacient.

(4) In cazul solicitrii informatiei despre datele cu caracter medical a unui padieredat, informéa
se elibereazrudelor apropiate, cu conwi ca in acordul informat semnat in timpultiride citre
pacientul decedat nu este indicakpres dorita acestuia referitor laaptrarea

confidenialitatii absolute a datelor despringtatea sa.

(5) La solicitarea motivata organului de uramire penai, a instarei judectoresti n legitura cu
efectuarea uraririi penale sau a procesului judiciar, infortiagprivind propriile date medicale se
elibereaz in conformitate cu legisie.

(6) Informatia privind datele medicale se elibergda cererea in scris a solicitantuguconfirmarea
primirii informatiei prin sem#tura solicitantulusi condudtorului instituiei.

(7) In cazul cind informga solicitat necesk timp pentru preffirea acesteia (dosarul medical sé afl
Tn arhiva spitalului), ea va fi paiga dispoziia solicitantului, in baza cererii in scris, nu rfiegiu de
10 zile de la nregistrarea cererii.

(8) Cererea scrisva conine:

a) Datele de identificare a solicitantului;

b) Detalii suficientesi concludente pentru identificarea inforfiea solicitate (date despre aflarea la
evidena in instituia dat, date despre perioada tratamentului efectuat,déspre perioada de
efectuare a investigdor etc.);

c) Modalitatea de primire a informiai solicitate.
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(9) Persoana responsabile eliberarea informi@i din dosarul medical, desemaale manager, va
asigura eliberarea informai solicitate in termenul méonat anterior.

Art.178 Protocol cu privire la accesul si utilizarea datglacientilor, securitatea datelor, pastrarea
confidentialitatii

a. Pacientul poate avea acces oricand la datele niegliessonale.

b. Toate informatiile privind starea pacientului, réatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul
tratamentul datele personale , sunt confidentiaiarcsi dupa decesul acestuia.

c. Datele sunt pastrate prin sistemul informatic lee@e acces numai personalul autorizat, iar
suportul scris (foile de observatie) sunt pasfiatésete incuiate in arhiva spitalului.

d. Informatiile cu caracter confidential pot fi furaite numai in cazul in care pacientul isi da
consimtamantul explicit sau daca legea o cere ith expres.

e.In cazul in care informatiile sunt necesare altwnifzori de servicii medicale acreditati, implicati
tratamentul pacientului, acordarea consimtamantulunai este obligatoriu.

f. Orice amestec in viata privata, familiala a paciknteste interzis, cu exceptia in care acest lucru
influenteaza pozitiv diagnosticul ori ingrijirileardate, dar numai cu consimtamantul pacientului.
g. Sunt considerate exa@ipcazurile in care pacientul reprezinpericol pentru sine sau pentru
sinatatea publia.

Art.179 Protocol pentru obtinerea consimtamantului pacientu

- La internare, pacientul este informat cu priv&reserviciile medicale ce urmeaza a fi facute.

- Este informat asupra starii de sanatate, a iatgilor medicale propuse, a riscurilor potentiale
fiecarei proceduri , a alternativelor existentpidacedurile propuse, inclusiv asupra neefectuarii
tratamentului si nerespectarii recomandarilor madicprecum si cu privire la date despre diagnostic
Si prognostic.

- Rudele si prietenii pacientului pot fi informalespre evolutia investigatiilor, diagnostic sidraent
, CU acordul pacientului.

- In cazul in care exista neconcordante, paciaraitreptul de a cesede a obtine o alta opinie
medicala. El poate accepta sau nu interventiaoeaza sa 0 suporte.

- In cazul in care accepta interventia, isi expramigs acordul.

- In cazul in care refuza interventia, li se adiaceunostinta consecintele refuzului sau opririebr
medicale, pacientul isi asuma n scris refuzulggauea interventiei.

- Cand pacientul nu isi poate exprima vointa d&& Becesara o interventie medicala de urgenta,
personalul medical trebuie sa deduca acordul padierintr-o exprimare anterioara vointei
acestuia.

- Daca un pacient nu-si poate manifesta vointaese consimtamantul reprezentantului legal al
persoanei (pacientul poate sa fie implicat in psatde luare a deciziei atat cat permite capaecitate
lui de Tntelegere).

- In cazul in care pacientul necesita o intervemigelicala de urgenta, consimtamantul
reprezentantului legal nu mai este necesar.
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CAPITOLUL XV
DISCIPLINA MUNCII SI RASPUNDEREA DISCIPLINARA. ABATERI DISCIPLINARE S
SANCTIUNI APLICABILE

Art. 180

(1) incalcarea cu vinovatie a obligatiilor de mungagare constintr-o agiune sau inagune , a
clauzelor contractuale incheiate cu casa de asigigaanatate, inclusiv a normelor de comportare,
ROF, Regulament Intern, Codul de conduita eticaasitract colectiv de muaa@plicabil, ordinelsi
dispoztiile legale ale conduitorilor ierarhici, constituie abatere disciplinaiase sanctioneaza
indiferent de functia pe care o are persoana caay@sit-0.

(2) Abaterea disciplinaratrage #spunderea disciplinam salariatului.

(3) Daci faptele suntavarsite in astfel de condi incat potrivit legii penale constituie infrgni,
faptuitorii vor fi sancionai si potrivit legii penale.

(4) Provocarea de pagube materiale spitalului din yiifia legatué cu munca salariatului atrage
raspunderea patrimoniah acestuia, adiobligaia de a repara paguba proalus

(5) Raspunderea per@gladministrativ sau patrimonial nu excludeaspunderea disciplinapentru
fapta qvarita, dad prin aceasta s-au ilcatsi obligatiile de muné.

(6) Salariatii au obligatia sa cunoasca si sa respedgdoririle care le revin, fiind direct raspunzato
n cazul aducerii unor prejudicii (materiale saurdagine) din vina acestora, unitatii.

Art.181 Atributiile salariatilor pe linia disciplin ei muncii in unitate sunt:

a) sa cunoasca si sa respecte prevederile Reguldmentern si a contractului individual de munca;
b) sa recunoasca si sa puna in aplicare, into@reiederile Regulamentului intern;

C) sa respecte intocmai fisa postului cu atritaspecifice locului sau de munca;

d) sa respecte programul de lucru care a fostlgtddiunitate pentru fiecare categorie de angagai
loc de munca in parte;

e) sa nu paraseasca locul de munca fara instirgafahlui ierarhic si aprobarea managerului;

f) sa anunte imediat seful ierarhic superior desipsa ori intarzierea la serviciu din motive de
sanatate sau familiale reale;

f1) sa hu acumuleze absente nemotivate de la seimienod repetat ;

g) sa aiba o tinuta exterioara (vestimentara, aegilingrijita, decenta,

h) sa nu se prezinte la serviciu in stare de abegesub influenta alcoolului sau al subgtéor
stupefiante, in stare de boala sau in stare deealzoaccentuata;

i) sa mentina permanent curatenia la locul de muaitéa in interiorul cat si in exteriorul acestuia,
j) sa asigure siguranta, integritatea si mentinéresgare de functionare a echipamentelor, utoajel
aparaturii, etc. din dotare si sa le foloseascaaniiminteresul serviciului;

k) sa respecte confidentialitatea datelor referéda activitatea sa si a spitalului, precum srested
de serviciu;

[) sa respecte normele de protectia muncii, degmieg si stingere a incendiilor;
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IY) nerespectarea interditiei de a fuma la locul de muioconform prevederilor CAPITOLULUI Xl
- Requli privind implementarea Legii nr. 15/2016ya modificarea si completarea Legii nr.
349/2002 pentru prevenirédi combaterea consumului produselor din tutun ;

m) salariatii au obligatia de a instiinta platit@® indemnizatii de asigurari sociale de sanatate
privind aparitia starii de incapacitate temporagawnca si privind datele de identificare, respecti
numele medicului prescriptor si unitatea in carefioneaza acesta, in termen de 24 ore de la data
acordarii concediului medical. In situatia in caparitia starii de incapacitate temporara de manca
intervenit in zilele declarate nelucratoare, agijuau obligatia de a Tnstiinta platitorii de
indemnizatii de asigurari sociale de sanatateiinaei lucratoare.

n) sa anunte seful direct in cel mult 24 de ore price mijloace asupra imposibilitatii prezentdaii
serviciu (situatii fortuite);

0) salariatul care beneficiaza de concediu pentsterea copilului in varsta de pana la 2 ani aomfo
prevederilor legale va intocmi cererea insotitaa@a certificatului de nastere al copilului sia v
prezenta sefului direct inainte de epuizarea cankedle maternitate.

Art.182 Alte obligatii:

a) sa aduca la cunostinta conducatorului loculundaca orice neregula, defectiune sau alta sgtuati
de natura sa constituie un pericol, pe care letatanta locul sau de munca;

b) sa instiinteze de indata seful direct despr&tenxia unor nereguli, greutati in desfasurarea
procesului de munca, propunand masuri pentru preannor situatii similare;

C) sa se preocupe de ridicarea nivelului de cumtespirofesionale, cunoasterea si respectarea
prevederilor contractului individual de munca $egislatiei muncii;

d) sa aiba o comportare corecta in relatiile deigercu ceilalti salariati, sa aiba o atitudine
respectuoasa fata de sefii ierarhici, de subordcaasi fata de colegii de munca,;

e) sa raspunda la chemarea conducerii unitatirpesituatii de forta majora (calamitati naturale. s
in vederea inlaturarii pericolelor sau consecimtpbgubitoare;

f) sa ia masuri urgente de limitare si lichidamevariilor si/sau accidentelor si sa stea la didzi
unitatii cat timp este necesar in acest sens sa@ geezinte la serviciu in cel mai scurt timpitoaii
de avarii sau accidente;

g) sa nu sustraga, sa nu deterioreze sau sa fegteaile la locul de munca, prin orice mijloace,
oricare bunuri materiale apartinand acestuia;

h) sa nu instraineze oricare din bunurile dat®liosinta sau pastrare in alte scopuri decéat acelea
pentru care au fost destinate;

i) sa foloseasca echipamentul de protectie a muncii

j) sa participe periodic la instructajele de prtigemuncii si P.S.1,;

K) sa prezinte la Compartimentul R.U.N.O.S. alaplti modificarile ce survin in statutul personal
sau al familiei (schimbarea numelui, actelor denidate, stare civila, studii, calificarea, domiai)
etc.);

l) sa indeplineasca si alte atributii incredinté#econducerea spitalului, Tn conformitate cu fisa
postului si prevederile legale;
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m) pentru asigurarea desfasurarii normale a aativitoti salariatii sunt obligati sa-si insuseasc
regulile de aparare civila si sa participe la atteupentru protectia bunurilor materiale si a
patrimoniului spitalului.

n) sa nu incalce regulile privind confidelitatea unor documentginformatii stabilite de
conducerea spitalului;

nt) sa nu incalce regulile privind confidexitatea datelor personale ale angajatilor, intkhe
prevazute de Legea nr.677/2001 pentru protectsopeelor cu privire la prelucrarea datelor cu
caracter personal si libera circulatie a acestte,da modificari si completari ulterioare; Spitadie
Pneumoftiziologie Rosiorii de Vede, in calitateat®ajator prelucreéalatele cu caracter personal
atat in procedura de recrutare (inclusiv in camakarsurilor pentru ocuparea unui post),stén
procedura de angajare propriugzggsau gestionarea resurselor umane (incheiereay@xessi
Tncetarea contractului individual de manBREVISAL); in acest sens, angajatorul, are unrgge
legitim de a procesa datele cu caracter persoearajajalor sii, in scopuri legalgi legitime, in
vederea dezvditii normale ale relgilor de muna si a activitatii unitati sanitare.

0) sa nu incalce si sa respecte regulile dealuppotriva infedilor asociate actului medical in mod
special in spdle cu risc crescut, personalul ufiit fiind obligat sa respecte proceduriléi
protocoalele de prevenirei limitare a infecliilor asociate asisteénie medicale (IAAM)Seful
serviciului/coordonatorul compartimentului va fitarzat prin decizie administrativa managerului
atat pentru verificarea modului de respectare topoalelorsi procedurilor de prevenirg limitare a
infectiilor asociate asisteai medicale, cafi pentru a propune managerului sgunai disciplinare
pentru tot personalul uitii sanitare cu abateri de la acestea

p) sa nu efectueze in timpul programului a unoralice nu au legatércu obligaiile de serviciu;

r) sa respecte ordingacuratenia la locul de murig¢

S) sa nu folosesca in mod abuziv autovehiculelgymsi alte bunuri apamand spitalului;

t) sa mentina si sa completeze coresptotziocumentele de specialitate, evigds, precunsi sa
comunice date sau inforniieexact si complet;

u) sa realizeze luarile Tncredinate in condii de calitate stabilite legal si prin proceduriéme;

V) sa nu prezinte dezinteres sau atitudine antio@mgala in desfisurarea activitii, traduse prin
apartia de pagube materiale la nivelul it

Art.183 Enumerarea faptelor@ate mai sus nu este limitaiivsandunile disciplinare putandu-se
aplicasi pentru nerespectarea amnior altor obligaii de serviciu prevazute in actele normative
generale sau interne, in vigoare.

Art.184 Nerespectarea datce personalul medico-sanitar a confidelititii datelor despre paciesi
a confidemalitatii actului medical, precunsi a celorlalte drepturi ale pacientului pizute in Legea
46/2003 atrage, dapgaz, aspunderea disciplinaycontraverionak sau penal conform prevederilor
legale.

Art.185 Angajatorul dispune de prerogativa disciplihavand dreptul de a aplica, potrivit legii,
sangiuni disciplinare salartdor sii ori de cate ori constata acetia au savait o abatere
disciplinat.

Art.186
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(1) Sanctiunile cu caracter disciplinar ce pot fi apigcsalariatilor, in caz de abatere disciplinara
potrivit art. 248 alin.1 din Codul muncii REPUBLIJAsunt urmatoarele:

a) avertismentul scris;

b) retrogradarea din functie, cu acordarea salaragdrespunzator functiei in care s-a dispus
retrogradarea, pentru o durata ce nu poate defai@ Gile;

c) reducerea salariului de baza pe o durata deuthi8u 5-10%;

d) reducerea salariului de baza si/sau, dupa cazndemnizatiei de conducere pe o perioada de 1-3
luni cu 5-10%;

e) desfacerea disciplinara a contractului individieamunca.

(2)1In cazul in care, prin statute profesionale apmlpain lege speciala, se stabileste un alt regim
sanctionator, va fi aplicat acest statut.

(3) Sanctiunea disciplinara se radiaza de drept ineierie 12 luni de la aplicare, daca salariatului nu
I se aplica o noua sanctiune disciplinara in aegsten. Radierea sanctiunilor disciplinare se @iast
prin decizie a angajatorului emisa in forma scrisa.

Art.187

(1) Amenzile disciplinare sunt interzise, cu excepébrcprevazute expres de alte legi in vigoare,
respectiv in cazul nerespectarii prevederilor pdvinterzicerea fumatului si consumului de bauturi
alcoolice in spital.

(2) Pentru aceeasi abatere disciplinara se poate aplioai o singura sanctiune, chiar #lao acest
prilej au fost inglcate mai multe indatoriri de serviciu.

(3) Este interzis aplicarea de satiani colective intregului personal al spitaluluusa unui
compartiment de mugigpentru abaterile disciplinare ale unei persoanediectiv.

MODALITATILE DE APLICARE A ALTOR DISPOZITII LEGALE SAU

CONTRACTUALE SPECIFICE

Sectiunea I: Exercitarea profesiunii de medic:

Exercitarea profesiunii de medic se realizeazairitiile stabilite de TITLUL XII “Exercitarea
profesiei de medic” - Organizarea si functionarede@iului Medicilor din Romania, din Legea nr.
95/20086, privind reforma in domeniul sanatatiinecodificarile si completarile ulterioare.

Art.188(1) Profesia de medic are ca principal scop asiguistea de sanatate prin prevenirea
imbolnavirilor, promovarea, mentinerea si recupsaaanatatii individului si a colectivitatii.

(2) In vederea realizarii acestui scop, pe tot timpreitarii profesiei, medicul trebuie sa dovedeasca
disponibilitate, corectitudine, devotament, logtié si respect fata de fiinta umana.

(3) Deciziile si hotararile cu caracter medical voluite avandu-se in vedere interesul si drepturile
pacientului, principiile medicale general acceptatgliscriminarea intre pacienti, respectarea
demnitatii umane, principiile eticii si deontologreedicale, grija fata de sanatatea

pacientului si sanatatea publica.

Art.189 In scopul asigurarii in orice imprejurare a intetespacientului, profesia de medic are la
baza exercitarii sale independenta si libertateéepronala a medicului, precum si dreptul de decizi
asupra hotararilor cu caracter medical.
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Art.190 Monitorizarea si controlul exercitarii profesiei dedic se realizeaza de catre Colegiul
Medicilor din Romania prin Colegiile Jugme si Ministerul Sanatatii, denumite in continuare
autoritati competente romane.

Art.191

(1) Profesia de medic se exercita pe teritoriul Romal@ecatre persoanele prevazute la art.376 din
Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul satiaicu modificarile si completarile ulterioare,
care indeplinesc urmatoarele conditii:

a) detin un titlu oficial de calificare in medicina;

b) nu se gasesc in vreunul dintre cazurile de nedatersau incompatibilitate prevazute de lege;
c) sunt api din punct de vedere medical pentru exercitareéegrei de medic;

d) sunt membri ai Colegiului Medicilor din Romania;

e) prin exceptie de la lit. d), in caz de prestareperara sau ocazionala de servicii, medicii care
intrunesc conditiile prevazute la art.376 din Lege&@5/2006 privind reforma in domeniul sanatatii
cu modificarile si completarile ulterioare lit. )} sau f) trebuie sa instiinteze Ministerul Satiata
Publice cu privire la prestarea temporara sau ooaka de servicii medicale pe teritoriul Romaniei s
sa fie inregistrati pe aceasta perioada la Colégadicilor din Romania.

Art.192

(1) Medicii se pensionedzla cerere, la varsta de 67 de ani, indifererdede Cererea privind
mertinerea n activitate péra implinirea varstei de 67 de ani se depunejtie medic, la unitatea
angajatoare, cu cel pn 3 luni Thaintea implinirii varstei standard dengionare preizute de Legea
nr. 263/2010 privind sistemul unitar de pensii peaylcu modifiarile si completirile ulterioare..

(2) La cerere, medicii se pot pensiona in caielipreviazute de Legea nr. 263/2010 privind sistemul
unitar de pensii publice, cu modiide si completirile ulterioare.

(3) In unitatile sanitare publice, medicii membri tdtilsau membri corespondenti ai Academiei
Romane si ai Academiei de Stiinte Medicale, prafiesaiversitari si cercetatorii stiintifici gradu
doctorii n stiinte medicale, care desfasoara @ativmedicale, pot continua, la cerere,

activitatea medicala pana la implinirea varsterdele ani. Peste aceasta varsta medicii, memobri
titulari si membri corespondenti ai Academiei deng Medicale, pot fi mentinuti in activitate
conform dispozitiilor art.10 alin. (2) din Legea 264/2004 privind organizarea si functionarea
Academiei de Stiinte Medicale, cu modificarile albare. De acelasi drept pot beneficia si medicii,
membiri titulari si membri corespondenti ai Acadar®emane.

(4) Medicii care au depasit limita de varsta prevatain. (1) pot profesa in continuare in unitati
sanitare private. Desfasurarea activitatii se fadeaza certificatului de membru si a avizului drala
Colegiului Medicilor din Romania, eliberat pe bamatificatului de sanatate si a asigurarii de
raspundere civila, pentru greseli in activitateatesionala, incheiata pentru anul respectiv.

(5) In cazul unitatilor sanitare publice care inregata deficit de personal medical, precum si al
unitatilor sanitare publice aflate in zone defaxate, medicii Tsi pot continua activitatea pestestea
de pensionare prevazuta de lege, pana la ocupaséaifor prin concurs, la propunerea unitatii
sanitare publice, cu avizul anual al Colegiului itddr din Romania, prin colegiile teritoriale
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judetene, respectiv al municipiului Bucuresti, siaprobarea Ministerului Sanatatii Publice, respect
a autoritatii de sanatate publica, in functie deosdonare.

(6) Medicii detinuti sau internati din motive politicaflati in situatiile prevazute la art. 1 alin. €l)

(2) din Decretul-lege nr. 118/1990 privind acor@daun@or drepturi persoanelor persecutate din motive
politice de dictatura instaurata cu incepere derzartie 1945, precum si celor deportate in
strainatate ori constituite in prizonieri, repubticcu modificarile si completarile ulterioare, fot
mentinuti, la cerere, in activitatea profesionpkapaza certificatului anual de sanatate. Aceste
prevederi se aplica si medicilor care, din motigétjge, au fost obligati sa isi intrerupa studile
anumita perioada, obtinandu-si licenta cu intaezieri celor care au fost impiedicati sa Tsi reia
activitatea profesionala.

(7) Medicii care au implinit varsta de pensionare prexa la alin. (1) nu pot detine functii de
conducere in cadrul Ministerului Sanatatii Publaleninisterelor si institutiilor centrale cu retea
sanitara proprie, al autoritatilor de sanatate ipabhkl Casei Nationale de Asigurari de Sanatate, a
caselor judetene de asigurari de sanatate si acipiuhili Bucuresti, precum si in cadrul spitalelor
publice si al oricarei alte unitati sanitare public

Art.193

(1) Medicul raspunde disciplinar pentru nerespectargedr si regulamentelor profesiei medicale, a
Codului de deontologie medicala si a regulilor dedpractica profesionala, a Statutului Colegiului
Medicilor din Romania, pentru nerespectarea dégrzibligatorii

adoptate de organele de conducere ale Colegiuldidiler din Romania, precum si pentru orice
fapte savarsite Tn legatura cu profesia, caredeimiatura sa prejudicieze onoarea si prestigiul
profesiei sau ale Colegiului Medicilor din Romania.

Art.194 (1) Plangerea impotriva unui medic se depune la Cdlé&tgdlicilor al carui membru este
acesta.

Sectiunea II: Exercitarea profesiunii de asistent radical

Exercitarea profesiunii de asistent medical sezeata in conditiile stabilite de Ordonanta de
urgenta nr. 144/2008 privind exercitarea profedeeasistent medical generalist, a profesiei de moas

si a profesiei de asistent medical, precum si dargaea si functionarea Ordinului Asistélilor

Medicali Generalllti, Moaelor (i Asisterldilor Medicali din Roméania, cu modificarile si

completarile ulterioare.

Art.195 Profesia de asistent medical generalist, profesiaodasa si profesia de asistent medical se
exercita, pe teritoriul Romaniei, in conditiile pemtei ordonante de urgenta, de catre persoanele
fizice posesoare ale unui titlu oficial de califiedn profesia de asistent medical generalist, in
profesia de moasa si, respectiv, de asistent nedara pot fi:

a) cetateni ai statului roman;

b) cetateni ai unui stat membru al Uniunii Europemnenai stat apartinand Spatiului Economic
European sau ai Confederatiei Elvetiene;

c) sotul unui cetatean roman, precum si descendémsicendentii in linie directa, aflati in
intretinerea unui cetatean roman, indiferent dateeia acestora;
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d) membrii de familie ai unui cetatean al unuia dirstt&ele prevazute la lit. b), asa cum sunt definit
la art. 2 alin. (1) pct. 3 din Ordonanta de urgentuvernului nr. 102/2005 privind libera circuéati

pe teritoriul Romaniei a cetatenilor statelor meendlie Uniunii Europene si Spatiului Economic
European, aprobata cu modificari si completari pegea nr. 260/2005, cu modificarile si
completarile ulterioare;

e) cetatenii statelor terte, beneficiari ai statutaleiresident permanent in Romania;

f) beneficiarii statutului de rezident pe termen lacgrdat de unul dintre statele prevazute la)it. b
Art.196 Avand in vedere natura profesiei de asistent megdazeralist, de moasa si de asistent
medical si obligatiile fundamentale ale acestota tke pacienti in exercitarea profesiei, asistentul
medical generalist, moasa si asistentul medicaumi functionari publici.

Art.197

(1) Profesia de asistent medical generalist, moassisteat medical se exercita pe teritoriul
Romaniei de persoanele prevazute la art.195, ndeplinesc urmatoarele conditii:

a) sunt posesoare ale unui titlu oficial de calificdesasistent medical generalist, moasa si, respecti
asistent medical;

b) nu se gasesc in vreunul dintre cazurile de nedatersau incompatibilitate prevazute de prezenta
ordonanta de urgenta;

c) sunt api din punct de vedere medical pentru exercitareéegrei de asistent medical generalist,
moasasi asistent medical;

d) sunt membri ai Ordinului Asistédilor Medicali Generalilti, Moallelor L1i Asisteri_lilor

Medicali din Romania.

(2) Prin exceptie de la prevederile alin. (1) lit. oh) caz de prestare temporara sau ocazionala de
servicii, asistentii medicali generalisti, moasslasistentii medicali care intrunesc conditiile
prevazute la art. 195 lit. b), d) sau trebuie sditrteze Ministerul Sanatatii Publice cu privire

la prestarea temporara sau ocazionala de senediicale pe teritoriul Romaniei si sa fie inregistra

pe aceasta perioada la Ordinului Asigtblor Medicali Generalilti, Moallelor Ui Asisteri_lilor

Medicali din Romania.

(3) Asistentii medicali generalisti, moasele si asistenedicali cetateni ai unui stat membru al
Uniunii Europene, ai unui stat apartinand Spati@conomic European sau ai Confederatiei
Elvetiene, stabiliti pe teritoriul Romaniei, precwirasistentii medicali generalisti, moasele si
asistentii medicali care ntrunesc conditiile prawa la art. 1 lit. c) si e) exercita profesia destent
medical generalist, moasa si asistent medical eleasi drepturi si obligatii ca asistentii medicali
generalisti, moasele si asistentii medicali ceiatemani.

Art.198

(1) Angajarea si promovarea profesionala a asistentodulical generalist, a moasei si a asistentului
medical in sistemul sanitar public si privat sdireaza in conditiile legii.

(2) Pentru riscurile ce decurg din activitatea profeala, asistentii medicali generalisti, moasele si
asistentii medicali din sistemul public sau priwratheie o asigurare de raspundere civila pentru
greseli in activitatea profesionala (malpraxis).
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(3) La incheierea contractului de munca, asistentiiioa¢icgeneralisti, moasele si asistentii medicali
au obligatia sa prezinte o copie a asigurarii pratala alin. (2).

(4) Asistentii medicali generalisti, moaseleasistentii medicali se pensioneaza la varstabdeéetani,
indiferent de sex.

(5) La cerere, asistentii medicali generalisti, moase&sistentii medicali se pot pensiona anticilzat,
varstele prevazute de Legea nr.263/2010 privirtérsisl public de pensii si alte drepturi de asigurar
sociale, cu modificarile si completarile ulterioai@aca indeplinesc

conditiile de stagiu de cotizare prevazute de [Bg@ru pensia anticipate sau pentru pensia antéipa
partiala.

(6) Asistentii medicali generalisti, moasele si asisi@medicali care au depasit limita de varsta
prevazuta la alin. (4) pot profesa in continuareriitati sanitare private. Desfasurarea activitaii

face Tn baza certificatului de membru a Ordinulgisteridilor Medicali Generallti, Moadelor (i

AsisterLlilor Medicali din Romania, eliberat pe baza cectifului de sanatate si a asigurarii de

raspundere civila, pentru greseli in activitateatgsionala, incheiata pentru anul respectiv.

(7) In cazul unitatilor sanitare publice care inregata deficit de personal medical, precum si al
unitatilor sanitare publice aflate in zone defaxaie, asistentii medicali generalisti, moasele si
asistentii medicali isi pot continua activitateatgevarsta de pensionare prevazuta de lege,

pana la ocuparea posturilor prin concurs, la prepeenautoritatilor de sanatate publica judetere si

municipiului Bucuresti, cu avizul Ordinului Asistetilor Medicali Generalilti, Moallelor i

Asisterlilor Medicali din Romania si cu aprobarea MinistariBanatatii Publice.

Art.199

(1) Asistentii medicali generalisti, moasele si asisi@enmedicali raspund disciplinar pentru
nerespectarea legislatiei din domeniul profesi€pdului de etica si deontologie al asistentului
medical generalist, al moasei si al asistentuludice din Romania, a regulilor de buna practica

profesionala, a Statutului Ordinului Asistdiilor Medicali Generalilti, Moallelor i

AsisterLlilor Medicali din Romania, pentru
nerespectarea deciziilor obligatorii adoptate infoomitate cu dispozitiile legale in vigoare de
organele de conducere ale Ordinului Asistelor Medicali Generalilti, Moallelor i

Asisterlilor Medicali din Romania, precum si pentru orie@te savarsite in legatura cu profesia,
care sunt de natura sa prejudicieze onoarea sigubprofesiei sau ale Ordinului Asistefilor

Medicali Generalilti, Moallelor i AsisterLlilor Medicali din Romania.
(2) Raspunderea disciplinara prevazuta la alin. (3 ststbiliti in functie de gravitatea abaterii.
(3) Sanctiunile disciplinare pe care organele de comduale Ordinului Asistddilor Medicali

Generalllti, Moallelor [1i AsisterLlilor Medicali din Romania le pot aplica sunt urnexle:
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a) mustrarea;
b) avertismentul,

c) suspendarea calitatii de membru al Ordinului Asistdor Medicali GeneralLlti, Moallelor i

Asisterlilor Medicali din Romania si informarea MinisteruBanatatii Publice cu privire la
retragerea dreptului de exercitare a profesieigyepda respectiva;
d) retragerea calitatii de membru al Ordinului Asistélor Medicali Generalilti, Moallelor [li

AsisterLlilor Medicali din Romania si informarea MinisteruBanatatii Publice cu privire la

retragerea dreptului de exercitare a profesiei.
(4) Sanctiunile prevazute la alin. (3) lit. a) si b)ag#ica de consiliul judetean al Ordinului
Asistentilor Medicali si Mogelor din Romania.
(5) Sanctiunile prevazute la alin. (3) lit. ¢) si d)ag#ica de Consiliul national al Ordinului

Asisterlilor Medicali Generalilti, Moaldelor Oi Asisterlilor Medicali din Romania in urma
unei anchete efectuate de Comisia nationala de sitideontologie a Ordinului Asistiehlor

Medicali Generalilti, Moallelor LIi Asisteridilor Medicali din Romania,

care intocmeste un raport in acest sens.

(6) Prin exceptie de la prevederile alin. (5), aplieasanctiunii prevazute la alin. (3) lit. ¢), pentru
motivele prevazute la art. 46 alin. (4) din Ordamagte urgenta nr. 144/2008 privind exercitarea
profesiei de asistent medical generalist, a prefe moasa si a profesiei de asistent medicéhcse

de catre consiliul judetean al Ordinului Asidigitor Medicali Generalilti, Moallelor Li
AsisterLlilor Medicali din Romania, respectiv de ConsiliulMaipiului Bucuresti al Ordinului

AsisterLlilor Medicali Generalilti, Moalelor [Ji Asisteridilor Medicali din Romania.

Sectiunea lll: Exercitarea profesiunii de farmacist

Exercitarea profesiunii de farmacist se realizéazaonditiile stabilite de TITLUL XIV - Exercitarea
profesiei de farmacist.

Organizarea si functionarea Colegiului Farmacistlio Romania din Legea nr. 95/2006 privind
reforma Tn domeniul sanatatii, cu modificarile smpletarile ulterioare.

Art.200 Profesia de farmacist se exercita pe teritoriul Rom, Tn conditiile legi mai sus mentionate,
de catre persoanele fizice posesoare ale unupfitial de calificare in farmacie.

Art.201 Prin titlu oficial de calificare in farmacie se éegge:

a) diploma de farmacist, eliberata de o institutiérdetamant superior medico-farmaceutic
acreditata din Romania;

b) adeverinta de absolvire a studiilor, eliberatadeerea absolventului, ca urmare a finalizarii
complete a studiilor, valabila pana la eliberargdothei de licenta, dar nu mai mult de 12 luni de |
data emiterii;

c) certificatul de farmacist specialist, eliberat denigterul Sanatatii Publice;
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d) diploma, certificatul sau alt titlu de farmacidiberate conform normelor Uniunii Europene,
statele apartinand Spatiului Economic EuropeardsaDonferinta Elvetiana;

e) diploma, certificatul sau un alt titlu de farmagcibbandite Tntr-un stat tert si recunoscute dé unu
dintre statele membre prevazute la lit.d ori edaiteain Romania.

Art.202 Monitorizarea si controlul exercitarii profesiei f'gmacist se realizeaza de Colegiul
Farmacistilor din Romania si de Ministerul Sanatati

Art.203 Profesia de farmacist este o profesie independes@exercita pe baza certificatului de
membru al Colegiului Farmacistilor din Romaniarégim salarial/si sau independent, cu respectarea
prevederilor prezentei legi.

Art.204

(1) Exercitarea profesiei de farmacist se realizeamaysmatoarele activitati:

a) prepararea formelor farmaceutice ale medicamentelor

b) fabricarea si controlul medicamentelor;

c) controlul medicamentelor intr-un laborator pentatcolul medicamentelor;

d) depozitarea, conservarea si distribuirea medicast@rgn gros;

e) prepararea, controlul, depozitarea si distributeadimamentelor in farmacii deschise publicului;

f) prepararea, controlul, depozitarea si eliberaredicamentelor din farmaiile de spital;

g) acordarea de informatii si consultanta privind roadientele.

Art.205 In exercitarea profesiei farmacistul trebuie saadt®asca profesionalism, devotament,
corectitudine, disponibilitate si respect fata despana care i se adreseaza pentru obtinerea
serviciilor farmaceutice necesare.

Art.206 Farmacistul raspunde disciplinar pentru nerespeati&gilor si regulamentelor profesionale,
a Codului deontologic al farmacistului si a reguiitle buna practica profesionala, a Statutului
Colegiului Farmacistilor din Romania, pentru neexgprea deciziilor obligatorii

adoptate de organele de conducere ale Colegiutmaestilor din Romania, precum si pentru orice
fapte savarsite in legatura cu profesia sau Traaegesteia, care sunt de natura sa prejudiciezz&mo
si prestigiul profesiei sau ale Colegiului Farmélds din Romania.

Art.207 Farmacistul raspunde disciplinar pentru nerespeatgilor si regulamentelor profesionale,
a Codului deontologic al farmacistului si a regulitle buna practica profesionala, a Statutului
Colegiului Farmacistilor din Romania, pentru neexgprea deciziilor obligatorii

adoptate de organele de conducere ale Colegiutmdgastilor din Romania, precum si pentru orice
fapte savarsite Tn legatura cu profesia sau Traaegsteia, care sunt de natura sa prejudicieze&mo
si prestigiul profesiei sau ale Colegiului Farmélds din Romania.

Art.208 In cazurile prevazute la art.623 din Legea nr.98&20rivind reforma in domeniul sanatatii,
cu modificarile si complaterile ulterioare, plang@impotriva unui farmacist se depune la colediul a
carui membru este.

Art.209 Sanctiunile disciplinare sunt:

a) mustrare;

b) avertisment;

c) vot de blam;
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d) suspendarea calitatii de membru al Colegiului Farstidor din Romania pe o perioada
determinata, de la o luna la un an;

e) retragerea calitatii de membru al Colegiului Farnsidor din Romania.

Sectiunea IV:Reglementari specifice medicamentelor

Art.210

(1) Nici un medicament nu poate fi pus pe piata in Roenfara o autorizatie de punere pe piata
emisa de catre Agentia Nationala a Medicamentiiwpnformitate cu prevederile titlului XV
Medicamentul din Legea 95/2006-privind reforma @meniul sanatatii cu modificarile si
completarile ulterioare, sau fara o autorizatibegiaita conform procedurii centralizate.

(2) Nici un medicament nu poate fi pus pe piata in Ruentara o autorizatie de punere pe piata
emisa de catre Agentia Nationala a Medicamentiiuwpnformitate cu prevederile titlului XVIII
Medicamentul, din Legea nr.95/2006 privind reforimaomeniul sanatatii cu modificarile si
completarile ulterioare.

Art.211

(1) Publicitatea pentru medicamente include orice a@éhformare prin contact direct (sistemul
“door-to-door” ), precum si orice forma de promavadestinata sa stimuleze prescrierea, distribuirea,
vanzarea sau consumul de medicamente; publicipeteiau

medicamente va include in special:

- publicitatea pentru medicamente destinata publidaig;

- publicitatea pentru medicamente destinata persoraoalificate sa prescrie sau sa distribuie
medicamente;

- vizite ale reprezentatilor medicali la persoandficate sa prescrie medicamente;
- furnizarea de monstre;

- stimularea prescrierii sau distribuirii medicamémterin oferirea promiterea ori acordarea unor
avantaje in bani sau in natura, cu exceptia cazlnlcare acestea au o valoare simbolica;

- sponsorizarea ntalnirilor promotionale la cardipgra persoane calificate sa prescrie sau sa
distribuie medicamente;

- sponsorizarea congreselor stiintifice la care pigidi persoane calificate sa prescrie sau sa digrib
medicamente si, in special, plata cheltuielilotrdasport si cazare ocazionate de acestea.

CAPITOLUL XVI
REGULI REFERITOARE LA PROCEDURA DISCIPLINARA

Procedura cercetirii disciplinare prealabile

Art. 212

Sub sangunea nulistii absolute, nicio rasu@ nu poate fi dispdsmai Tnhainte de efectuarea unei
cercetiri disciplinare prealabile, inclusiv avertismensatis

70



Art. 213
Procedura cercatii disciplinare prealabile este u#toarea:

1. Odat cu luarea la cuntinta de cGtre angajator deagarsirea unei fapte ce ar putea fi considarat
abatere disciplinar acesta emite decizia de cercetare disciginar

2. Decizia de cercetare disciplimaqrealabii trebuie 8 descrie aguneasi inagiunea cercetat
data producerii acesteia, prevederile avute inneede fiind indlcate, cine adcut sesizarea, data
ora la care are loc prima audiere din partea cemd& cercetare disciplinaprealabi

3. Decizia de cercetare disciplingrealabii Tmpreura cu copia de pe actul de sesizare a faptei se
comunic celui cercetat cu serura de primiredi sindicatului din care face parte salariatul. &zl
in care salariatul refédzprimirea, aceasta va fi trindigrin scrisoare recomandat domiciliul sau
resedina acestuia.

4. La prima audiere sunt convadati salariaii care erau prezensau ar fi trebuitfie prezei in
locul si la data la care a avut loc fapta. Reprezentatdicatului al érui membru este salariatul va fi
invitat la fiecare intrunire a comisiei de disaiglin calitate de aator.

5. Dup prima audiere, comisia de cercetare preaatmmuni@a concluziile celor audia

6. Dad se considerci exisk o abatere disciplinay comisia de cercetare discipliagorealabi
comunic celui acuzat acuga care i se aduce, copii de pe actele comisi@ stu la baza acura
si i se acord un termen de dauwzile luciatoare pentru &k formula, intr-o nat explicativa, apirarea
in scrissi pentru a prezenta noi probe iraggrea sa, inclusiv martori.

7. Dup primirea notei explicative, comisia de cercetasiglinai prealabii da curs agrarilor
salariatului, formulate n scris sau exprimate @naflata comisiei in mod direct, sau prin intermediul
reprezentatului sindicatului admi membru este.

8. Dup cercetarea daparilor salariatului, comisia disciplinar propune sau nu 0 sanme
disciplinat.

9. Neprezentarea salariatului la convocaeeatf in vederea de&furarii cercetirii disciplinare
prealabile, 4rd un motiv obiectiv, d dreptul angajatoruluiasdispuri santionarea, ira realizarea
cercefrii disciplinare prealabile.

10. Tn cursul cercatii disciplinare prealabile, salariatul are drepguformulezesi si susina toate
apararile n favoarea sai sa ofere persoanei imputernicité sealizeze cercetarea toate probgle
motivaiile pe care le consid&necesare, precugndreptul 4 fie asistat ori reprezentat, la cererea sa,
de atre un reprezentant al sindicatului ald membru este.

11. Sangunile disciplinare se aplicpotrivit legii.

12. Angajatorul dispune aplicarea samti disciplinare printr-o decizie endisn forma scris, in
termen de 30 de zile calendaristice de la dataiilla cunastinta despre #varirea abaterii
disciplinare, dar nu mai tarziu de 6 luni de laadgivarsirii faptei.

13. Decizia de safionare se comunicpersonal salariatului in cel mult 5 zile de laadainiterii ei
si produce efecte de la data comuinic

14. Decizia de sationare poate fi contestatle ctre salariat la instaale de judecatcompetente
in termen de 30 de zile calendaristice de la dataunicirii.
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(7) Incalcarea Regulamentului intern constituie adndésciplina si atrage sanctionarea salariatului
vinovat .

CAPITOLUL XVII
RASPUNDEREA PATRIMONIALA

Art.214

(1) Angajatorul este obligat, in temeiul normelor snpipiilor raspunderii civile contractuale, sa il
despagubeasca pe salariat in situatia in careaagasiferit un prejudiciu material sau moral ditpau
angajatorului in timpul Tndeplinirii obligatiiloredserviciu sau in legatura cu serviciul.

(2) Salariatii raspund patrimonial, Tn temeiul normedoprincipiilor raspunderii civile contractuale,
pentru pagubele materiale produse angajatorulwidi si in legatura cu munca lor.

(3) Salariatii nu raspund de pagubele provocate de fogjora sau de alte cauze neprevazute si care
nu puteau fi inlaturate si nici de pagubele carmsadreaza n riscul normal al serviciului.

(4) In situatia in care angajatorul constata ca mdldrsau a provocat o paguba din vina si in legatu
CU munca sa, va putea solicita salariatului, piontiota de constatare si evaluare a pagubei,
recuperarea contravalorii acesteia, prin acordllpg intr-un termen care nu va putea fi mai e
30 de zile de la data comunicarii.

(5) Contravaloarea pagubei recuperate prin acordtilgraconform alin. (4), nu poate fi mai mare
decat echivalentul a 5 salarii minime brute pe eoue.

Art.215

(1) Cand paguba a fost produsa de mai multi salacaéintumul raspunderii fiecaruia se stabileste in
raport cu masura care a contribuit la producerea ei

(2) Daca masura in care s-a contribuit la producergala nu poate fi determinata, raspunderea
fiecaruia se stabileste proportional cu salariul et de la data constatarii pagubei si, atunai can
este cazul, si in functie de timpul efectiv luaatla ultimul sau inventar.

Art.216

(1) Salariatul care a incasat de la angajator o sunl@om®ta este obligat sa o restituie.

(2) Daca salariatul a primit bunuri care nu i se cuaeng care nu mai pot fi restituite in natura sau
daca acestuia i s-au prestat servicii la care alinglreptatit, este obligat sa suporte contravaar
lor. Contravaloarea bunurilor sau serviciilor Tuza se stabileste potrivit valorii acestora dedtad
platii.

Art.217

(1) Suma stabilita pentru acoperirea daunelor se rétingte lunare din drepturile salariale care se
cuvin persoanei in cauza din partea angajatoraloate este incadrata in munca.

(2) Ratele nu pot fi mai mari de 1/3 din salariul lunat, fara a putea depasi impreuna cu celelalte
retineri pe care le-ar avea cel in cauza, jumalatsalariul respectiv.

Art.218

(1) In cazul in care contractul individual de munceete@za inainte ca salariatul sa il fi despagubit pe
angajator si cel in cauza se incadreaza la umghtjator ori devine functionar public, retinerile d
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salariu se fac de catre noul angajator sau notiéutins ori autoritate publica, dupa caz, pe baza
titlului executoriu transmis in acest scop de catrgajatorul pagubit.

(2) Daca persoana in cauza nu s-a incadrat in mungaddt angajator, in temeiul unui contract
individual de munca ori ca functionar public, acoea daunei se va face prin urmarirea bunurilor
sale, in conditiile Codului de procedura civila.

Art.219 In cazul in care acoperirea prejudiciului prinmeti lunare din salariu nu se poate face intr-
un termen de maximum 3 ani de la data la carefeeduat prima rata de retineri, angajatorul se @oat
adresa executorului judecatoresc in conditiile Qaidie procedura civila.

CAPITOLUL XVIII
CRITERIILE S| PROCEDURILE DE EVALUARE PROFESIONALA A SALARIATILOR

Art.220 Evaluarea performantelor profesionale individuake@a scop aprecierea obiectiva a
activitatii personalului, prin compararea gradwaiindeplinire a criteriilor de evaluare stabilite
pentru perioada respectiva cu rezultatele obtimuteod efectiv.

Art.221

(1) Procedura de evaluare a performantelor profesiseaégplica fiecarui angajat, in raport cu
cerintele postului.

(2) Activitatea profesionala se apreciaza anual, praiuarea performantelor profesionale
individuale.

Art.222

(1) Perioada evaluata este cuprinsa intre 1 ianuaB decembrie a anului pentru care se face
evaluarea.

(2) Perioada de evaluare este cuprinsa intre 1 sirRfarge a anului urmator perioadei evaluate.
Art.223 Procedura de evaluare a performantelor profesiondieiduale nu se aplica in urmatoarele
situatii:

a) persoanelor angajate ca debutanti, pentru vataaea se face dupa expirarea perioadei
corespunzatoare stagiului de debutant;

b) angajatilor al caror contract individual de mamste suspendat, potrivit legii, pentru care
evaluarea se face la expirarea unui an de la eduaativitatii;

c) angajatilor promovati intr-o alta functie de entee sau intr-o functie de conducere, precum si
celor angajati din afara unitatii, pentru care motakde evaluare se stabileste de conducerea éiecar
institutii publice;

d) angajatilor aflati in concediu platit pentru fijigea copiilor in varsta de pana la 2 ani, perdane
evaluarea se face la expirarea unui an de la dhtarii activitatii;

e) angajatilor care nu au prestat activitate irmate 12 luni, fiind in concediu medical sau in
concediu fara plata, acordat potrivit legii, pertewe momentul evaluarii se stabileste de condacere
spitalului.

Art.224

(1) Evaluarea performantelor profesionale individu@eesalizeaza de catre evaluator.
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(2) Are calitatea de evaluator:

a) persoana care conduce sau coordoneaza compdttnmecadrul caruia isi desfasoara activitatea
persoana cu functie de executie evaluata;

b) persoana de conducere ierarhic superioara fitiucturii organizatorice a unitatii sanitare
publice, pentru persoanele de conducere.

(3) Calificativul acordat in baza fisei de evaluarecafgrmantelor profesionale individuale se aproba
de managerul unitatii.

Art.225 Calificativul final al evaluarii se stabileste paza notei finale, dupa cum urmeaza:

a) intre 1,00 si 2,00 - nesatisfacator;

b) intre 2,01 si 3,50 - satisfacator;

c) intre 3,51 si 4,50 - bine;

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

Art.226

(1) Notarea criteriilor de evaluare a performantelaf@sionale individuale se face cu note de la 1 la
5, nota exprimand gradul de indeplinire a respeatticriteriu.

(2) Pentru a obtine nota corespunzatoare graduluickplmire a criteriilor de evaluare se face media
aritmetica a notelor acordate pentru indeplinifeedrui criteriu de performanta.

(3) Pentru functiile de conducere, nota finala a evéleate media aritmetica a notelor obtinute la
criteriile de evaluare prevazute la pct. | si h éiisa de evaluare pentru personalul cu functii de
conducere.

(4) Semnificatia notelor este urmatoarea: nota 1 -Imeim si nota 5 - nivel maxim.

Art.227

(1) Contestatiile in legatura cu evaluarea performagmigfiesionale individuale se depun in termen de
5 zile de la comunicarea rezultatului evaluarcdenpartimentul de resurse umane.

(2) Contestatiile se analizeaza de conducatorul ieramnediat superior, impreuna cu liderul
sindicatului reprezentativ din unitate.

(3) Rezultatul contestatiilor se comunica in termerb dde de la depunerea acestora.

Art.228 Pentru Spitalul de Pneumoftiziologie Rosiorii dedégecriteriile de evaluare a
performantelor profesionale individuale se stakilgsse aproba prin act administrativ emis de
Consiliul Judetean Teleorman.

Art.229 CRITERIILE DE EVALUARE a performantelor pro fesionale individuale sunt :

I. Pentru functiile de executie:

1. Cunostinte si experienta profesionala

2. Promptitudine si operativitate in realizareabaitiilor de serviciu prevazute in fisa postului

3. Calitatea lucrarilor executate si a activitatdesfasurate

4. Asumarea responsabilitatilor prin receptivitalisponibilitate la efort suplimentar, perseverenta
obiectivitate, disciplina

5. Intensitatea implicarii in utilizarea echipanedot si a materialelor cu incadrarea in normativide
consum

6. Adaptarea la complexitatea muncii, initiativasaativitate
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7. Conditii de munca

8. Capacitatea de a se perfection si a valorifigeeeenta dobandita

9. Capacitatea de analiza si sinteza

II. Pentru functiile de conducere se vor utiliza, aplimentar, si urmatoarele criterii de evaluare:
1. Cunostinte despre scopul, obiectivele si rotuhpartimentului in ansamblul unitatii

2. Capacitatea de a lua decizii optime si asuntasgaunderii in legatura cu acestea

3. Capacitatea de organizare si de coordonarewataiiit compartimentului

4. Capacitatea de a crea in compartimentul condwdimat stimulativ, neconflictual si de buna
colaborare cu alte compartimente

5. Capacitatea de a dezvolta abilitatile personalul

CAPITOLUL XXl
NORME OBLIGATORII SI DISPOZITII FINALE

Art.230

(1). Este interzisa publicitatea oricarui medicamentipecare nu exista o autorizatie de punere pe
piata.

(2). Toate materialele promotionale ale unui produsinigis profesionistilor din sectorul sanitar
trebuie sa fie Tn concordanta cu rezultatul caratieilor produsului aprobat de Agentia Nationala
Medicamentului si insotite de catre acestea.

(3). Publicitatea unui medicament trebuie sa incurd@psirea rationala a produsului, prezentandu-I
n mod obiectiv, fara a-i exagera calitatile safaa induca in eroare. Publicitatea trebuie sanfesta,
adevarata si corecta.

Publicitatea trebuie sa evite orice sustinere sptezentare in masura sa induca in eroare
consumatorul, chiar si prin omisiune, ambiguitate exagerare.

(4). Publicitatea destinata profesionistilor din seditsanitar poate fi facuta atat pentru
medicamentele fara prescriptie medicala, cat & celprescriptie medicala.

(5). In cadrul spitalelor, poate exista un spatiu destrublicitatii pentru medicamente si el va fi
prestabilit de catre conducerea spitalului.

(6). Intilnirile dintre reprezentantii firmelor de medimente si medicii specialisti se vor desfasura
dupa un program organizat si aprobat de catre aanda spitalului.

(7). Continutul materialului publicitar trebuie notificeatre conducerea spitalului.

(8). Oferirea de mostre de catre firmele de medicamaenéru medicii specialisti din spitale trebuie
sa se desfasoare dupa un program aprobat de coedwspétalului.

Art.231

(1) In intreaga lor activitate, toti salariatii vor grda o conduita civilizata, politicoasa, neomitand
formulele si saluturile de politete, atat fata deipnti cat si fata de insotitorii si vizitatorgestora,
fiind obligati sa mentina relatiile nonconflictudle colectivele din care

fac parte.
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(2).Toti salariatii spitalului precum si personaluldeserveste paza si curatenia (care pot fi angajati
unor firme de prestari de servicii), vor actionurun climat de liniste care sa asigure confoitiips
pacientilor, evitand pe céat posibil, orice discahfonic (prin ton ridicat,

zgomote ale utilajelor si dispozitivelor cu canedissfasoara activitate) cu preponderenta in
perioadele destinate odihnei pacientilor.

(3)Atat medicii cat si personalul cu pregatire medi@uxiliar, se vor comporta cu pacientii si
apartinatorii acestora intr-o maniera care sa ebectrice posibilitate de interpretare din partea
acestora ca se doreste sau se urmareste o reneuaeretului medical si de ingrijire, alta decat

cea prevazuta de actele normative in vigoare.

Art.232 Respectarea prevederilor prezentului Regulameetrirgste obligatorie pentru toti angajatii
spitalului.

Art.233 Regulamentul Intern va fi prelucrat cu toti anggjae sectii si compartimente, incheindu-se
un proces verbal sub semnatura de luare la cutestin

Art.234 Regulament Intern poate fi modificat si completat,de cate ori necesitatile legale de
organizare, functionare si disciplina muncii intate, le impun.

Art.235 Pentru personalul incadrat dupa intrarea in vigaaRegulamentului Intern

prelucrarea acestuia se face de catre seful die g$eaimpartiment) in care acesta se angajeaza,
confirmarea anexandu-se la contractul de munca.

Art.236 La data intrarii in vigoare a prezentului Regulatatern se abroga dispozitiile vechiului
Regulament Intern aprobat in sedinta Comitetulue€ior la data de 16.09.2014

Art.237 Regulamentul intern al spitalului a fost aprolasedinta Comitetului Director la data de
24.03.2020 si produce efecte din momentul luartidaostinta de catre angajatii spitalului.

PT. DIRECTOR MEDICAL,
DR. VARSA MARIUS

DIRECTOR FINANCIAR CONTABIL, LIDER SINDICAL,
EC. CHIRITA CORINA MIRELA AS.PR.FARM.SARARU FLORNTA
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SPITALUL DE PNEUMOFTIZIOLOGIE ANEXA 1
ROSIORI DE VEDE
STR. AVIATIEI NR.1
CHESTIONAR PRIVIND SATISFACTIA PACIENTULUI
STRUCTURA MANAGEMENTUL CALITATII
In vederea aprecierii ingrijirilor medicale pe céei primit in Spitalul de Pneumoftiziologie — Rosialé Vede
si a cresterii calititii acestora, ¥ rugim si avei amabilitatea de aspunde intredrilor din chestionarul de mai jos
Sunteti de acord $i Tmi raspunddi la cateva intrelari ?
Va multumescsi va asigur @ tot ce va fi spus aici va@maneconfidential.
De altfel, informatia obtinuta nu va fi asociati cu numele dumneavoas# dar Th mod sigur poate contribui la
cresterea calitiatii activit atii spitalului si a sistemului sanitar, in general

Salon cu .... (nugr) paturi

Contiam pe sinceritatea eispunsurilor pe care ni le vei oferi !

Date demografice:

Sex FI/M

Varsta:

a. 18-30 ani b. 31-45 ani c. 46-65 ani d. peste 65 ani
Mediu de reziderta:

Urban /Rural

1. Cand ati intrat prima dat & in aceas¥ unitate ce impresie v-#i facut? Alegdti trei cuvinte care descriu cel
mai bine situaia din acel moment din unitatea de primiri

a. curitenia ...

b. IUX e, g. liniste ......cooevviiieeeen.
c. aglomerdie ................. h. (51 [0 [ R
d. dezordine ........ccceeeenn. i. altull o,
e. Mizerie ......ocoeevveeneenn. j altul 2
f. disciplim ..........cccc....e.

2. Lainternare, @afost Tnsait pe sede de:
o a) personal sanitan b) apatinatori (membri de familie, prieteni,vecini)o c) &i mers singur
3. Lainternare ati fost informat cu privire la dregleli dvs ca si pacient ?

o dao nu

4. Lainternare ati fost informat cu privire la tdite, responsabilitatile dvs ca si pacient ?
o dao nu
5. Cét timp a trecut de cand &ntrat in spitaki para ati ajuns in salon ?
a. mai ptin de o o# b. oar c. 2 ore d. mai mudt@ore

6. Cat de mulumit esti de serviciile medicale oferite de spital ?

Foarte nemultumit Nemultumit 2 Mul tumit Foarte multumit
1 3 4
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7. Pe parcursul spitalizirii, ati fost insatit de personal medical cand ti mers la alte setii sau la analize?
a. DA b. NU

c. NU a fost cazul

8. Cunoateti numele medicului care & trateaza?

a DA

b. NU

9. Apreciati pe o scati de la 1 la 5 calitatea serviciilor metionate mai jos primite de étre dvs.

Serviciul

Total
nesatisicitor

Patial
nesatisicitor

Nesatisficator

buri

Foarte
burid

Nu am
benef.
Nu am obs.

Atitudinea personalului la primire

Atitudinea personalului pe parcursu

sederii dvs. Tn unitate

Ingrijirea acordat de medic

Ingrijirea acordat de asistente

Ingrijirea acordat de infirmiere

Calitatea meselor servite

Calitatea condiilor de cazare- salon
(dotare, facilitti)

Calitatea grupurilor sanitarezjo+
WC)

Curatenia in ansamblu

10. Ai primit explicatii clare cu privire la diagnostic si tratament?

o dao nu

11. Ai recomanda unei persoane apropiateise trateze la acest spital?

o dao nu

12. Starea ta de #nitate este mai bui dupa externare?

o dao nu

13.Ti s-au solicitat bani sau atefii de citre medici sau asistente?

o dao nu

14. (da@ s-a raspuns DA la intrebarea 13) Dorgti si raportezi Presedintelui Consiliului de Etica din cadrul
spitalului faptul ca ti s-au solicitat bani sau ateni?

Va multumim pentru colaborare!
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Solicitare privind comunicarea documentelor medicad personale

(denumirea instittiei medicale)
SUDSEMNALUL, . e e e
(numelesi prenumele pacientului),
cod numericpersonal . . ....... ... ... .. . asolicit prin prezentaasimi
furnizai, in copie, urmtoarele documente medicale referitoare la starea deesnitate si la
actele medicale efectuate:
SUDSEMNALUL, . . . o e

(numelesi prenumele reprezentantului legal),
cod numeric personal . .. ... o , In calitate @prezentant legal al
PACIENtUIUI® . . . L
(numelesi prenumele pacientului),
va solicit prin prezentaasimi furnizai, in copie, urmitoarele documente medicale referitoare la
starea sa deigatatesi la actele medicale efectuate:
*) Tn cazul minorilor, majorilor #ra disceramantsi a majorilor cu pierdere tempotaa
capaciiitii de exerdiiu.
SubSEeMNAtUL, . . ... e
....... (numelgi prenumele imputernicitului),
cod numericpersonal . . ........ .. couuiii oL , In calitate depurternicit al

PACIENIUIUI® L. e e
(numelel prenumele pacientului),

va solicit prin prezentaa5|m| furnizgi, in copie, urmtoarele documente medicale referitoare la

starea sa deigatatesi la actele medicale efectuate:
*) Se anexedzacordul pacientului privind comunicarea datelodioale.

Documente medicale solicitate in copie:
1.

(semmatura persoanei care a solicitat documentele megjical

79



Declaratie privind comunicarea documentelor medicale persaxle
Subsemnatul, . . . ... ., cod numeric
personal .......... ....... .. ... .... ., declaiani-au fost inmanate in urma solicit

mele adresate instiiei medicale . . . ..... ..

copii ale urnatoarelor documente:

Documente medicale inméanate in copie:
1.

(semritura persoanei care a primit copii ale documenteledicale)
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Acordul pacientului privind comunicarea datelor medcale personale

SubsemMNatul, . . . ...
. (numelesi prenumele pacientului)
cod numeric personal . e , Imi exprim
acordul ca informiile despre starea mea d?enﬁatesl datele mele medlcalé sﬁe comunlcate
catre persoanele enumerate mai jos, aceasta fiiridtdonea, pe care mi-o exprim in deplin
cunagitinta de caui.

SUDSEMNALUL, . . . . e
. (numelesi prenumele reprezentantului legal)

cod numeric personal . . . ... .,dalitate de reprezentant

legal al pacientului* . ........ .. .o ... , Tmi exprim

acordul ca informgile despre starea acestuia daaatesi datele sale medlcala fie
comunicate atre persoanele enumerate mai jos, aceasta fiindtdonea, pe care mi-o exprim
n deplira cunaitinta de caui.

NumelelJi prenumele persoanei/persoanelor indicate|de  Calitatea persoanei
pacient/reprezentant legal (grad de rudenie/dltrelal’lie)
1.
2.
Data.......... oot
X,

(semritura pacientului/reprezentantului legal care éxprima acordul pentru comunicarga
datelor medicale personale ale pacientului reptezen

Am retras accesul la datele cu caracter confidainprivind starea mea ddrsitate
domnului/doamnei . ..........

(semritura pacientului/reprezentantului legal caré éxprima retragerea acordului pentr
comunicarea datelor medicale)

[

*) Se completedizin cazul minorilor sau al majorilo&ré disceramant, precurngi in cazul
majorilor cu pierdere tempotaa capacitii de exerdiiu.
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