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CAPITOLUL I
DISPOZITII GENERALE

Art.1 Spitalul Clinic de Urgenti pentru Copii ‘Sf. Maria” lasi a fost infiintat in anul 1970 si functioneazi ca unitate
sanitard cu paturi in subordinea Consiliului Judetean lasi in conformitate cu dispozitiile Legii 95/2006 cu modificarile
si completirile ulterioare.

Art.2 Structura organizatoricii a spitalului este aprobati de Ministerul Sandtitii si Consiliul Judetean lasi si este
anexati la prezentul Regulament — Anexa nr. 1
Art.3 Spitalul furnizeazi servicii medicale in baza autorizatici de functionare eliberatd de Directia de Sinditate Publici

lasi.

Art.4 Regulamentul Intern denumit in continuare “Regulament” se aplici tuturor angajatilor din spital, indiferent de
durata si felul contractului de munci.

Prevederile prezentului Regulament vor fi respectate in mod obligatoriu si de ciitre :

- Cadrele didactice care desfiisoard aclivitatea integratii in spital, pe baza obligatiilor pe care le au pe linic de
invatimént sunt obligate sii respecte prezentul regulament si sd participe la solicitirile conducerii spitalului,
in vederea desfasuririi activititii medicale la standarde superioare.

- Personalul incadrat intr-o altd unitate (detagat sau delegat) in spital, persoanele care efectucazi stagii de
pregiitire profesionald, cursuri de perfectionare, specializare, au obligatia de a respecta regulamentul pe toatd
durata prezentei in unitate.

- Societitile comerciale sau alte entititi care asigurd diverse servicii in incinta unitétii sunt obligate sd respecte
regulamentul in afara atributiilor previizute in contractele incheiate cu spitalul.

- Medicii rezidenti aflati Tn unitate pe perioada de pregatire in rezidentiat

- Elevii si studentii care fac practica profesionalii

- Voluntari.

Art.5 Prezentul Regulament Intern a fost intocmit in baza actelor normative in vigoare si va fi modificat prin acte
aditionale ori de céte ori se impune la initiativa conducerii spitalului sau daci legislatia o impune.

CAPITOLUL 11
CONDUCEREA SPITALULUI

Art. 1 Spitalul Clinic de Urgenti pentru Copii ‘Sf. Maria” lasi este condus de:
- Consiliul de administratie;
- Comitetul director, format din:

= manager

= director medical

= director financiar-contabil

» director de ingrijiri

=  medic epidemiolog (sef serviciu), cu atributii conform Ordinului Ministerului S#ndtétii nr.
1101/2016.

Art. 2 In conformitate cu legislatia in vigoare, in cadrul spitalului functioneazii Consiliul de administratie, constituit
conform prevederilor Legii nr. 95/2006.
Art, 3 In cadrul spitalului functioneazi:

Consilind etic;

Consiliul medical;

Comisia de efica;

Comisia de Farmacovigilenta;

Comitet de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale;
Comisia tehnicd de prevenire si stingere a incendiilor;
Comisia de securitate si sandtate in muncd;

Comisia medicamentului;



Comisia de analizd a deceselor intraspitalicesti;

Comisia de disciplina;

Comisia medicald de declarare a mortii cerebrale;

Comisia de inventariere a patrimoniului institufiei;

Comisia de monitorizare, coordonare si indrumare metodologica a dezvoltdrii sistemului de control

managerial;

Comisia de transfuzie si hemovigilentd la nivelul Spitalului;

Comisia de gestionare a riscurilor;

Comisia de analiza a serviciilor medicale nevalidate si peste contract;
Alte Comisii prevazute de legislatia in vigoare.

CAPITOLUL III - SECTIUNEA 1
DREPTURILE S1 OBLIGATIILE SPITALULUI INCALITATE DE FURNIZOR DE SERVICII MEDICALE

Art. 1 in relatiile contractuale cu Casele de asiguriri de sindtate, Spitalul Clinic de Urgenti pentru Copii ,,Sf. Maria”
Iasi in calitate de furnizor de servicii medicale are urméitoarele obligatii:

Art. 2 Atributiile si obligatiile spitalului sunt :

-Spitalul asigurd conditii de investigatii medicale, tratament, cazare, igiend, alimentatic si de prevenire a infectiilor
asociate activitatii medicale , conform normelor aprobate prin Ordin al Ministrului Sandtitii si rispunde, in conditiile
legii, pentru calitatea actului medical, precum si pentru acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor.

-asigura asisten{a medicali gratuita copilului precum si urmiirirea aplicirii mésurilor pentru ocrotirea acestora.
-Colaboreazi cu Directia de asistentdi sociald pentru a lua toate misurile impuse de Legea 272/2004 si alte acte
normative privitoare la protectia copilului.

-Aplici misuri de crestere a eficientei si calitdtii serviciilor medicale si de asigurare a accesului echitabil al populatiei
la serviciile medicale.

- Aplica masurile de prevenire si combaterea infectiilor asociate activitatii medicale

-asigura conditiile de efectuare a consultatiilor, investigatiilor, tratamentelor si a altor ingrijiri pacientilor;

-asigura conditiile pentru stabilirea corectd a diagnosticului si a conduitei terapeutice pentru pacienti;

-asigura aprovizionarea si distribuirca medicamentelor;

-asigura aprovizionarea in vederea unei alimentatii corespunzitoare, atit din punct de vedere calitativ cat si din punct
de vedere cantitativ, respectind legislatia in vigoare privind alocatia de hrana;

-Unitatea are obligativitatea acordirii serviciilor medicale in mod nediscriminatoriu asiguratilor;

-Unitatea are obligatia de a acorda primul ajutor si asistenta medicalii de urgenta oriciirei persoane care se prezintd la
spital, dacd starca sindtitii persoanei este critic. Dupd stabilizarea functiilor vitale, spitalul va asigura, dupi caz,
transportul obligatoriu medicalizat la o altd unitate medico-sanitara de profil.

-Spitalul va fi in permanentii pregitit pentru asigurarea asistentei medicale in caz de rizboi, dezastre, pandemie,
atacuri teroriste, conflicte sociale si alte situatii de crizi si este obligat si participe cu toate resursele la inliturarca
efectelor acestora.

- Asigurarea asistentei medicale i a functionalitétii unititii sanitare in situatii de urgenta.

-in perioada de carantini limiteazi accesul persoanelor striine in unitate iar in sectiile cu specific deosebit cum este cea
de ATI, Bloc operator , farmacie, laborator, bloc alimentar se interzice permanent accesul persoanelor striaine

-Are obligativitatea neutilizirii materialelor si a instrumentelor a ciror conditie de sterilizare si functionare nu este
sigura;

-Realizeazi conditiile necesare privind aplicarea masurilor de sandtate si securitate fn munci si de paza contra
incendiilor.

-Desfasurarea de activitiiti proprii de cercetare potrivit posibilititilor de dotare si incadrare cu personal.

- Respectarea Legii drepturilor pacientului

Art. 3 Spitalul are obligativitatea pastririi confidentialititii fatd de terti asupra a tuturor informatiilor decurse din
serviciile medicale acordate asiguratilor; Unitatea este obligata sa respecte confidentialitatea datelor cu caracter
personal, s respecte anonimatul pacientului i a confidentialititii acestuia.

in acest context, unitatea intreprinde urmdtoarele mésuri:
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e fiecare salariat semneazi acordul de confidentialitate privind datele cu caracter personal la care are
acces, conex contractului individual de munca

prevederi in fisa postului cu privire la pastrarea confidentialititii datelor;

implementarea unor proceduri de lucru privind pastrarea anonimatului pacientului $i a confidentialitatii;

protocol informare pacienti referitor la prelucrarea datelor cu caracter personal,

consimtiimant scris al pacientului/apartinatorului pentru utilizarea datelor din dosarul medical, in scop

stiintific;

e cventualele reclamatii ale pacientidor referitoare la incdlcarea dreptului la confidentialitate sunt
analizate de ciitre Consiliul Etic .

- Dosarul medical al pacientului reprezinti documentatia de evidentd medicald ce contine informatiile despre starea
sinditatii fizice si psihice, precum si rezultatele investigatiilor, tratamentelor si ingrijirilor medicale primite.
-Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul, tratamentul, datele
personale sunt confidentiale chiar si dupé decesul acestuia.
- Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi dd consimtdmantul explicit
sau dacd legea o cere in mod expres.
- in cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati, implicati in tratamentul
pacientului, acordarea consimgimintului nu mai este obligatorie.
Art. 4 -Spitalul arc obligativitatea respectirii dreptului la libera alegere a furnizorului de servicii medicale in situatiile
de trimitere la consulturi interdisciplinare, precum st dreptul la a doua opinic
Art. 5 — Angajatorul asigura conditii pentru desfasurarea activititilor de invitimint medico-farmaceutic: postliceal,
universitar si postuniversitar, precum si activititi de cercetare stiintifici medicald. Aceste activitiifi se desfiigoarii sub
indrumarea personalului didactic care este integrat in spital. Activitdtile de invitdmant i cercetare vor fi astfel
organizate incit sii consolideze calitatea actului medical, cu respectlarea dreptunlor pacientilor, a eticii si deontologici
medicale.
Art. 6 Prin intermediul echipelor multidisciplinare se analizeazi si iau decizii in situatia existentei unor cazuri
medicale deosebite, care se constituie la nivelul unitatii prin decizia directorului medical.
Art.7 Angajatorul are dreptul de a elabora si aplica reguli de conduitd a pacientilor si aparfindtorilor pe perioada
interndrii si a vizitatorilor $i de a lua misuri in cazul nerespectiirii, inclusiv cu imputarca prejudiciului datorat, cu

conditia si nu afecteze drepturile pacientilor si apartindtorilor.

Art.8 Angajatorul sc obligi:

a) sa stabileasca ritmicitatea schimbirii lenjeriei pacientilor conform protocolului existent in cadrul unitatit sanitare -
Anexa nr. 2

b) si stabileascd programul de dezinfectie pe salon si pe spital — Anexa nr, 3

¢) si stabileasci programul orar de curdtenie a saloanelor/rezervelor si a anexelor sanitare ale acestora —Anexa nr. 4

d) si stabileasci, in cadrul unitatii harta zonelor cu risc crescut, inclusiv cele cu risc epidemiologic;Anexa nr. S

CAPITOLUL 111 - SECTIUNEA 11
DREPTURILE SI OBLIGATIILE SPITALULUI iN CALITATE DE ANGAJATOR

Art. 1 Spitalul are, in principal, urmdtoarele drepturi:

a) sd stabileasca organizarea si functionarea unitétii;

b) si stabileasci atributiile corespunzitoare fieciirui salariat, in conditiile legii;

¢) si dea dispozitii cu caracter obligatoriu pentru salariat, sub rezerva legalititii lor;

d) sd exercite controlul asupra modului de indeplinire a sarcinilor de serviciu;

¢) si constate sdvirsirea abaterilor disciplinare si si aplice sanctiunile corespunzitoare, potrivit legii,
contractului colectiv de munci aplicabil si regulamentului intern;

1) s stabileasci obicctivele de performantd individuald, precum si criteriile de evaluare a realizirii acestora.
Art. 2 Spitalului ii revin, in principal, urmdtoarele obligatii:

a) sii informeze salariatii asupra conditiilor de muncd §i asupra elementelor care privesc desfisurarea relatiilor de
munci;



b) si asigure permanent conditiile tehnice §i organizatorice avute in vedere la elaborarca normelor de munci si
conditiile corespunzitoare de munci;

¢) si acorde salariatilor toate drepturile ce decurg din lege, din contractul colectiv de munci aplicabil si din

contractele individuale de munci;

d) si comunice periodic salariatilor situatia economica si financiard a unititii, cu exceptia informatiilor sensibile sau
secrete, care, prin divulgare, sunt de naturd si prejudicieze activitatea unititii. Periodicitatea comunicérilor se stabileste
prin negociere in contractul colectiv de munca aplicabil;

€) si se consulte cu sindicatul sau, dupi caz, cu reprezentantii salariatilor in privinfa deciziilor susceptibile sa

afecteze substantial drepturile si interesele acestora;

f) si pliteascd toate contributiile si impozitele aflate in sarcina sa, precum si si retind §i si vireze contribufiile i
impozitele datorate de salariati, in conditiile legii;

g) si infiinteze registrul general de evidenta a salariatilor i sd opereze inregistrarile previzute de lege;

h) si elibereze, la cerere, toate documentele care atesti calitatea de salariat a solicitantului;

i) si asigure confidentialitatea datelor cu caracter personal ale salariatilor;

j) si instituie misuri de protectie privind securitatea informatiilor cu scopul prevenirii accesului neautorizat la
informatiile institutiei, garantirii distribuirii informatiilor numai persoanclor care au dreptul si le primeascd, cu
respectarea principiului necesititii de a cunoaste si identificirii acelor persoane care pot pune in pericol securitatea
informatiilor ori bunurilor institutiei si/sau ale partenerilor sii;

k) si aibd in vedere cerintele de securitatc a personalului atit inainte de angajare, pe timpul angajarii, cit si la
incheierea, sub orice motiv, a activititii in cadrul spitalului si si le includi in cotractele de munci si in fisele postului;

1) si instruiasci in permanenti intreg personalul privind securitatea datelor personale, raportarea si investigarea oricarei
abateri de la cadrul procedural instituit, precum si a oricdrei brese de securitate aparutd (incidente in functionarea
sistemelor, Intreruperi anormale, incilcari ale drepturilor de acees etc);

m) si comunice tuturor angajatilor politicile si procedurile de securitate a informatiei ale institutiei si si le pund la
dispozitie tuturor celor care pot avea impact asupra securititii si integritifii resurselor informationale;

n) sit acorde suport psihologic angajatilor la recomandarea medicului de medicina muncii.

CAPITOLUL IV
DREPTURILE SI OBLIGATIILE SALARIATILOR

Art. 1 Salariatul are, in principal, urmitoarele drepturi:
. dreptul la salarizare pentru munca depusi;

. dreptul la repaus zilnic si sdptaménal;

. dreptul la concediu de odihni anual;

4. dreptul la cgalitate de sanse $i de tratament;
5. dreptul la demnitate in munci;

wW N -

6. dreptul la sccuritate gi siiniitate Tn munci;

7. dreptul la acces la formarea profesionali;

8. dreptul la informare $i consultare;

9. dreptul de a lua parte la determinarea si ameliorarca conditiilor de munci si a mediului de munci;

10. dreptul la protectie in caz de concediere;

11. dreptul la negocicre colectiva i individuala;

12. dreptul de a participa la actiuni colective;

13. dreptul de a constitui sau de a adera la un sindicat;

14. alte drepturi previizute de lege sau de contractele colective de munci aplicabile.
Salariafii nu pot renunta la drepturile ce le sunt recunoscute prin lege. Orice tranzacfie prin care se urmadreste
renunfarea la drepturile recunoscute de lege salariafilor sau limitarea acestor drepturi este lovitd de nulitate.
Art. 2 Salariatului fi revin, in principal, urmitoarele obligatii:

1. si apere cu loialitate prestigiul unititii in care Isi desfisoard activitatea si si se abtind de la orice act ori fapt

care poate produce prejudicii imaginii sau intereselor legale ale acesteia;
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sd execute la timp si in bune conditii atributiile de serviciu specificate in figa postului precum si a celorlalte
sarcini legate de serviciu, date de sefii locului de muncil sau de conducerea unitdtii, in limita competentelor si
in acord cu dispozitiile legale;

sa indeplineascd atributiile ce 1i revin prin luarea la cunostinti a atributiilor §i responsabilititilor din fisa
postului, a procedurilor de sistem, a procedurilor operationale si a protocoalelor existente in cadrul spitalului;
sii fie fidel fatd de angajator in executarea atributiilor de serviciu;

sil vegheze la mentinerea integrititii patrimoniului spitalutui;

sl utilizeze si si péstreze in bune conditii, echipamentele si instrumentarul din dotare;

sd supravegheze colectarea, depozitarea, transportul si eliminarea f{inald a materialelor i instrumentarului de
unicd folosinti utilizat;

si nu lase instalatiile si aparatele in functiune fard supraveghere;

sa ia masuri urgente de limitare si lichidare a avariilor si/sau accidentelor si sa stea la dispozitia unitatii cat
timp este necesar in acest sens sau si se prezinte la serviciu in cel mai scurt timp in situatii de avarii san
accidente, dacd prezenta sa este solicitati §i necesard;

sd raspundd la chemarea conducerii unitatii pentru situatii de for{da majord (neasigurarea graficului de lucru,
calamititi naturale §.a.m.d) in vederea inlituririi pericolelor sau consecintelor pagubitoare ;

sii respecte Regulamentul de organizare si functionare, Regulamentul intern, Codul de conduiti cticd ale
unitiitii sanitare, Contractul colectiv de munci aplicabil, Contractul individual de muncd, Codul de
Deontologic Medicald, Legea nr. 46/2003, Legea nr. 319/2007 a securititii si sindtitii in muncd, OMS nr.
261/2007 pentru aprobarea Normelor tehnice privind curitarea, dezinfectia si sterilizarea in unititile sanitare,
OMS nr. 1226 /2012 pentru aprobarea Normelor tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activitétile
medicale, OMS nr. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor
asociale asistenfei medicale in unitiitile sanitare, Regulamentul privind timpul de muncd, organizare si
efectuarea giirzilor in unitéatile sanitare si in orice alte dispozitii legale in vigoare.

sii aibd o atitudine corectd fatii de pacient si si respecte normele cu privire la drepturile pacientului; cadrele
medico-sanitare vor adopta o conduiti civilizatd, politicoasd, neomitind formele si saluturile de politelc atit
fatii de pacient cét i fagi de vizitatori si insofitorii acestuia. Toti salariatii spitalului vor actiona fntr-un climat
de liniste care sd asigure confort psihic pacientilor, evitdnd pe cét posibil orice disconfort fonic. Atat medicii
cat si personalul cu pregitire medie si auxiliard se vor comporta cu pacientii si apartindtorii acestora intr-o
manieri care sa excluda orice posibilitate de interpretare din partea acestora ca se doreste sau se urmiireste o
remunerare a actului medical gi de Tngrijire alta decit cea previzuti de actele normative in vigoare respectiv
decit salariul obtinut pe statul de plati;

sd asigure intimitatea si demnitatea pacientului si sa respecte drepturile pacientului previzute in Legea nr.
46/2003;

sii respecte disciplina muncii, prevederile cuprinse in contractul individual de munci, respectiv prevederile
prezentului regulament;

sd aibd un comportament civilizat in cadrul colectivului de munci astfel incét problemele ivite care nu au nici
o legaturi cu atributiile de serviciu si fie rezolvate dupi orele de program si in afara unititii;

sii promoveze raporturi de intrajutorare intre membrii colectivului de lucru si s combati orice fel de
manifestiri necorespunziitoare;

sii se prezinte la serviciu punctual si Tn conditii apte de munci;

sii semneze personal condica de prezenti la ora venirii la serviciu si la ora plecirii de la serviciu;

sd nu pardseascd locul de munci in timpul programului fard un motiv obiectiv si fard anuntarea sefului ierarhic
superior $i intocmirea unui bilet de voie; pentru motive justificate, salariatilor le poate fi aprobatd invoirea
pentru maxim doud ore, de citre managerul spitalului, in urma avizirii cererii de ciitre conducitorul ierarhic
superior;

orice schimbare in cadrul liniei de gardd se va face cu aprobarea sefului de sectie, a directorului medical si a
managerului unitatii ;

sd respecte miisurile de securitate si séindtate a muncii la locul de munci;



22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

35.
36.

37.
38.

39.

40.

41.
42.

si respecte normele de protectia muncii precum si a celor de folosire a echipamentelor de protectie de lucru
pentru prevenirea unor situatii ce-ar putea diuna vietii, integrititii corporale sau sdndtitii proprii sau altei
persoane precum si a intregii unitati ;

si poarte echipamentul de protectie specific fiecirui compartiment si functie in parte;

si suporte recuperarea pagubelor produse prin lucriri necorespunzitoare, din culpa si cu concursul siu, in
dauna spitalului ori a salariatilor acesteia ;

la incetarea raporturilor de munci, salariatul este obligat s lichideze toate datoriile, de orice naturd, fatd de
spital. In cazul in care salariatul nu poate lichida toate datoriile materiale, acesta va semna un angajament de
plati care va constitui tithu executoriu pentru acele datorii;

sd aibd o tinutd exterioard (vestimentard, capilard) ingrijitd, decentd, unghiile tiiate scurt, precum si prezenta la
serviciu fara bijuterii (inele, bratiri, etc.);

sa respecte procedurile si protocoalele privind prevenirea, controlul si limitarea infectiilor asociate activitatii
medicale conform legislatiei in vigoare;

si ingtiinteze seful ierarhic superior, de indati ce a luat la cunostiintd de existenta unor nereguli, abateri,
sustrageri, primirea de foloase necuvenite etc., ivite la locul de munci si care duc la un impact negativ asupra
activititii spitalului;

si aduci la cunostinta sefului ierarhic orice nereguld, defectiune sau altd situatie de naturd si constituie un
pericol, abatere sau greutate iviti la locul de muncé;

si nu pariseascd locul de munca pini la sosirea schimbului unde se lucreaza in ture; in caz de neprezentare a
schimbului, persoana incadrati in munci are obligatia si anunte seful ierarhic pentru a lua mésurile necesare;
sd anunte personal sau prin altd persoana seful ierarhic superior in cel mai scurt timp, dar nu mai mult de 24 de
ore, daci are o problema familiald importanti sau de sindtate si care il impiedicd sd se prezinte la serviciu
pentru ca unitatea/seful ierarhic superior sa ia mésurile necesare, in caz contrar se considerd absent nemotivat ;
si transmiti certificatul medical imediat cdtre serviciul resurse umane, dar fird a depasi data de 05 a lunii
urmiitoare celei pentru care s-a eliberat certificatul medical in cauzi, sub sanctiunea neludrii in considerare la
platd acestuia;

si efectueze obligatoriu examenul medical periodic precum si orice alte investigatii si examene medicale de
specialitate suplimentare solicitate de medicul specialist de medicina muncii;

. i prezinte la biroul personal al unititii modificirile ce survin in statutul personal sau al familiei (schimbarea

numelui, actelor de identitate, stare civild, studii, calificarea, domiciliul etc.) ;

si respecte circuitele si regulile de acces si circulatie auto in unitate, si poarte ecusonul si echipamentul de
protectie in timpul serviciului;

si mentind ordinea si curitenia la locul de munca;

si respecte interdictia de a fuma in interiorul unitatii;

sd respecte interdictia de a introduce si consuma bauturi alcoolice in timpul programului de lucru: ,, sd nu
consume alcool in timpul serviciului sau si se prezinte sub influenta alcoolului la locul de munci”; Constatarea
stirii de ebrictate alcoolicdi, narcotici sau toxici la locul de muncd se face prin determinarea nivelului
alcoolemiei cu fiola alcooltest sau prin recoltare de probe biologice. Determinarea nivelului alcoolemiei cu
fiola alcooltest se face de ciitre seful ierarhic superior sau medicul de garda si se confirmi de cel putin 2
martori prin incheierea unui proces verbal (Anexa nr. 6) semnat de persoanele prezente. Recoltarea de probe
biologice se face conform procedurii anexi la prezentul regulament (Anexa nr. 7). in cazul constatirii stirii de
ebrietate alcoolici, narcoticii sau toxici la locul de muncid conform procedurii mai sus mentionate, managerul
este indreptitit si procedeze la desfacerea disciplinard a contractului individual de munca al salariatului in
cauzi, pentru abatere disciplinara gravi.

si respecte normele de securitate, manipulare si descircare a stupefiantelor, precum si a medicamentelor cu
regim special

si nu foloseascd telefonul mobil in interes personal pentru a fnregistra conversatii intre colegi, pacienti,
apartinitori sau de a fotografia in incinta spitalului;
Este interzisi fotografierea sau filmarea in spital si postarea in mediul online, firi autorizatia conducerii

sii respecte prevederile legale cu privire la acordarea asistentei medicale, la supravegherea bolnavilor si tratarea
urgentelor medico-chirurgicale;



43.

45.

46.

47.
48.
49.

51

52.

53.
54.
55.
56.
57.

salariatii care inirdi in contact cu publicul si aibd fatii de acesta o atitudine civilizata si si rezolve problemele
acestora corect, operativ si cu respectarea legislatiei;

. sii loloseascd doar aparatura/echipamentele ce apartin spitalului care sunt autorizate ANMDM, asigurand

siguranta utilizatorului si pacientului;

sl respecte clauzele contractuale cu beneficiarii de servicii medicale, in caz contrar orice abatere atrage dupi
sine riispunderea displinari;

sii pastreze secretul de serviciu sub sanctiunea rispunderii pentru infractiunea de divulgare a secretului de
serviciu previzutd de art. 304 Cod penal;

si piistreze confidentialitatea datelor i informatiilor la care au acees;

este interzisd orice forma de copiere a datelor continute in baza de date a spitalului;

sd respecte Regulamentul de utilizare ale Sistemului Informatic si de Comunicatii Date (RSCICD).Anexa
nr.8;

. sii-gi Tnsugeascd si si respecte/ aplice in mod responsabil miisurile de ordin tehnic si organizatoric dispuse de

angajator (si prelucrate la activitiitile de instruire cu privire la protectia datelor cu caracter personal) in cadrul
activitatilor operationale pe care le realizeazi conform atributiilor corespunzatoare fisei postului;

sél asigure prelucrarea datelor cu caracter personal in conformitate i cu respectarea procedurilor cu care a fost
instruit $i sd respecte masurile de protectiec a lor impotriva distrugerii accidentale sau ilegale, a pierderii,
modificarii, dezvaluirii sau accesului neautorizat precum si impotriva oricirei forme de prelucrare ilegala;

sd aduci la cunostintd Responsabilului cu protectia datelor si concomitent a sefului ierarhic, in cel mai scurt
timp posibil, orice bresd de securitate identificati, respectiv stare de risc cu privire la legalitatea prelucririi
datelor cu caracter personal, ori care poate favoriza/ genera pierderea, distrugerea, modificarea, alterarea,
accesarea sau diseminarea acestora In conditii care incalci prevederile Regulamentului nr. 679/2016 si Politica
internd de protectie a datelor cu caracter personal

sd nu exccute activitati neautorizate in timpul programului de lucru ;

sa-si imbunititeasca permanent nivelul cunostintelor generale si profesionale

sd nu instaleze pe calculator programe sau aplicatii fard instiintarea si/sau acordul specialistilor din unitate.

sd nu instaleze pe calculator programe pentru care spitalul nu a achizitionat licente.

sfi nu instaleze si i nu utilizeze jocuri pe calculator.

Art. 3 Alte Obligatii ale salariatilor:

1.

2.

b

personalul medical are obligatia respectiirii regulifor privind completarea si traseul documentului medical
»Foaia de observatie clinicii generalii (FOCG)™ a pacientului

medicii sefi de sectie, asistentele sefe, precum si toti medicii sectiei sunt obligati sd se prezinte si sii participe
integral si interesat la raportul de gardi zilnic al sectiei respective; pe perioada pandemiei la raportul de gardi
va participa doar echipa de medici care preia tura.

in timpul zilelor de simbiita si duminicd precum si sérbitorile legale, la raportul de garda vor participa medicii
sefi de gardi din specialititile respective care predau si preiau garda

personalul spitalului are obligatia de a cunoaste si folosi programul informatic integrat;

obligativitate de declarare IAAM, evenimentele adverse conform procedurii.

personalul didactic din invitimantul superior medical si farmaceutic care desfigoard activitate integrati prin
cumul de functii, in baza unui contract cu jumitate de norma, in unititi sanitare unde functioncazi catedra sau
disciplina didactic presteazi aceleasi obligatii de serviciu ca si personalul medical si farmaceutic incadrat cu
normad intreagi.

CAPITOLUL V
PERIOADA DE PROBA SI INTEGRAREA NOULUI ANGAJAT iN UNITATE

Art. 1 Perioada de probi

(1) In cazul in care, cu ocazia verificirii prealabile a aptitudinilor persoanei care soliciti angajarea, se constat de ciitre
angajator ci se impune o verificare mai amdnuntitd a acestor aptitudini, se procedeazi la intocmirea contractului
individual de muncd in forméa scrisd, care va cuprinde sub forma unei clauze contractuale o perioadd de proba de
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maxim 90 zile calendaristice pentru functiile de executie si de maxim 120 de zile calendaristice pentru functiile de
conducere. Inceputul duratei perioadei de proba este la momentul inceperii activititii, chiar daca contractul individual
de munci a fost incheiat la o data anterioara.

(2) In cazul persoanelor cu handicap care solicitd angajarea, angajatorul va informa persoana despre clauzele generale
ce vor fi trecute in contractul individual de munci si il va intocmi in forma scrisd, cu mentionarea obligatorie, sub
forma unei clauze contractuale, a unei perioade de proba de 30 de zile calendaristice. fnceputul duratei perioadei de
probi este la momentul inceperii activititii, chiar dacd contractul individual de muncd a fost incheiat la o data
anterioard.

(3) In cazul absolventilor institutiilor de fnvatdmant superior care soliciti la debutul lor in profesic angajarea,
angajatorul va informa persoancle respective despre clauzele generale ce vor fi trecute in contractul individual de
munci si va intocmi in form scrisd contractul, cu mentionarea obligatorie, sub forma unei clauze contractuale, primele
6 luni dupa debutul in profesie se considera perioada de stagiu. Fac exceptic acele profesii in care stagiatura este
reglementata prin legi speciale. La sfarsitul perioadei de stagiu, angajatorul elibereaza obligatoriu o adeverinta, carc
este vizata de inspectoratul teritorial de munca in a carui raza teritoriala de competenta acesta isi are sediul. Inceputul
duratei perioadei de stagiu este la momentul inceperii activititii, chiar daci contractul individual de munca a fost
incheiat la o data anterioara.

(4) O noui perioadi de probi (pentru verificarea aptitudinilor profesionale), pe parcursul executdrii aceluiasi contract
individual de munci, diferiti de cea stabilitd initial, sub forma unei clauze contractuale, poate fi stabilitd de cétre
acelasi angajator doar in urmitoarele cazuri: a)salariatul debuteazi ntr-o noudi functie sau profesic; b)salariatul
urmeazi sii presteze activitate fntr-un loc de munci cu conditii grele, vitimétoare sau periculoase;

(5) In situatia unei noi perioade de probi, angajatorul este obligat sii realizeze informarea salariatului asupra noilor
prevederilor contractuale, urméand ca in maxim 15 zile de la data informirii in scris a salariatului, angajatorul s3
procedeze la incheierea unui act aditional la contractul individual de munci, care si va produce efectele de la
momentul fntocmirii acestuia n forma scrisd si semndrii lui de citre cele 2 pirti contractante.

(6) Perioada in care se¢ pot face angajiri succesive de probi ale mai multor persoane pentru acelasi post este de
maximum 12 luni.

(7) Perioada de probi constitaie vechime Tn muncii.

(8) Pe durata perioadei de probi salariatul se bucuril de toate drepturile si are toate obligatiile previzute in legislatia
muncii, In contractul colectiv dé munci aplicabil, in prezentul Regulament si in contractul individual de munci.
Perioada de probi constituie vechime in munci

(9) Pe durata sau la sfirsitul perioadei de probi, contractul individual de munci poate inceta numai printr-o notificare
scrisii, fiird preaviz, la initiativa oricireia dintre pirti, fird a fi necesarii motivarea acesteia.

(10) Persoancle concediate pentru necorespundere profesionald care se afld in perioada de probd nu beneficiazi pe
dreptul de preaviz.,

Art. 2 Integrarea noului angajat in spital

(1) Integrarea profesionala este o faza ulterioara angajdrii. Odatd incheiat procesul de recrutare si selectie si luata
decizia finala de angajare a candidatului ales, 1a data cuvenita, noul venit va fi introdus in cadrul spitalului. Din acest
moment se poate vorbi despre integrarca noului venit.

(2) Integrarca profesionala reprezintii procesul de acomodare a noilor angajati cu conditiile specifice ale activititii
spitalului, ale compartimentului si locului de munca. Ea reprezinti un proces social deosebit de important, cu efecte
majore asupra performantelor in munca a personalului si asupra satisfactiei.

(3) Integrarea profesionala are implicatii de ordin psibologic, sociologic, organizatoric si pedagogic. De aceea, acest
proces nu poale avea un caracter mecanic, datorita faptului ca angajatii sunt diferifi din punct de vedere al
personalititii, al comportamentului si aspiratiifor.

(4) Managerul va emite decizii privind indrumatorii desemnati pentru monitorizarea noilor angajati pentru fiecare loc
de munca.

(5) Noul angajat este informat de citre seful de sectie/asistentul sef/geful de serviciu cu privire la responsabilitétile,
drepturile asociate postului, procedurile si protocoalele utilizate in desfisurara activititii sale .

(6) Procedura de integrare a noului angajat se aplica de persoancle cu responsabilitati inscrate in cuprinsul acesteia.
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CAPITOLUL VI
REGULI PRIVIND PROTECTIA, IGIENA, SANATATEA $1 SECURITATEA
iN MUNCA iN CADRUL SPITALULUI

Art. 1. In conformitate cu prevederile Legii nr. 319/2006 — a securititii si sindtifii in muncd, cu completirile
ulterioare, angajatorul are obligatia de a asigura securitatea si sdnitatea lucriitorilor in toate aspectele legate de munci.
2. in cazul in care un angajator apeleaza la servicii externe, acesta nu este exonerat de responsabilititile sale in acest
domeniu.

3. Obligatiile lucritorilor in domeniul securitdtii si sandtitii in muncd nu aduc atingere principiului responsabilitétii
angajatorului.

Art.2 (1) In cadrul responsabilititilor sale, angajatorul are obligatia sii ia misurile necesare pentru:

a) asigurarea securitdii si protectia sandtétii lucritorilor;

b) prevenirea riscurilor profesionale;

¢) informarea si instruirea lucriitorilor;

d) asigurarca cadrului organizatoric st a mijloacclor necesare securitétii $i sandtétii in munca.

(2). Angajatorul are obligatia si urmireasci adaptarca miisurilor previizute la alin. (1), tindnd scama de modificarea
condiliilor, si pentru imbunititirca situatiilor existente.

(3). Angajatorul arc obligatia si implementeze misurile previizule la alin. (1) si (2) pe baza urmitoarelor principii
generale de prevenire:

a) evitarea riscurilor;

b) evaluarea riscurilor care nu pot fi evitate;

¢) combaterea riscurilor la sursi;

d) adaptarea muncii la om, in special Tn ceea ce priveste proiectarea posturilor de munci, alegerea echipamentelor de
munci, a metodelor de munci si de protectie, in vederea reducerii monotoniei muncii, a muncii cu ritm predeterminat
si a diminudirii efectelor acestora asupra sinditigii;

¢) adaptarea la progresul tehnic;

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

g) dezvoltarea unei politici de prevenire coerente care s cuprindi tehnologiile, organizarca muncii, conditiile de
muncd, relatiile sociale si influenta factorilor din mediul de munci;

h) adoptarea, tn mod prioritar, a mésurtlor de protectic colectivi fatd de misurile de protectic individuali;

1) furnizarea de instructiuni corespunzitoare lucritorilor.

(4). Fiird a aduce atingere prevederilor Legii nr.319/2006, atunci cind n acelasi loc de munci 1si desfigoari activitatea
lucritori din mai multe unitiiti, angajatorii acestora au urmiitoarele obligatii:

a) sd coopereze in vederea implementdrii prevederilor privind securitatea, sindtatea si igiena in muncd, ludnd in
considerare natura activitiitilor;

b) sd isi coordoneze actiunile in vederea protectici lucritorilor i prevenirii riscurilor profesionale, ludnd in considerare

natura activititilor;

¢) sii s¢ informeze reciproc despre riscurile profesionale;

d) sii informeze lucritorii si/sau reprezentantii acestora despre riscurile profesionale.

(5). Magurile privind securitatea, siinditatea si igicna in munci nu (rebuic s comporte in nici o situatic obligatii
financiare pentru lucriitori.

Art.3 De asemenea, angajatorul mai are urmiitoarele obligatii:

a) s realizeze si si fie In posesia unei evaludri a riscurilor pentru securitatea §i sinditatea in muncd, inclusiv pentru
acele grupuri sensibile la riscuri specifice;

b) si decidi asupra masurilor de protectie care trebuie luate si, dupd caz, asupra echipamentului de protectie care
trebuie utilizat;

¢) s (ind evidenta accidentelor de muncd ce au ca urmare o tncapacitate de muncii mai mare de 3 zile de lucru, a
accidentelor ugoare, a bolilor profesionale, a incidentelor periculoase, precum si a accidentelor de muncd, astfel cum
sunt definite de lege;

d) sii elaboreze pentru autoritiitile competente si in conformitate cu reglementdrile legale rapoarte privind accidentele
de munci suferite de lucrétorii sii.

11



Art. 4 Conform Legii nr. 319/2006, cu modificirile si completdrile ulterioare, angajatorii trebuic si aibd in vedere
asigurira conditiilor de securitate si sinditate in muncd si pentru prevenirea accidentelor de muncd si a bolilor
profesionale.

Art. 5 (1) Angajatorul trebuie si asigure conditii pentru ca fiecare salariat si primeascd o instruire suficientd si
adecvatd in domeniul securititii si sindtitii in muncid, in special sub formd de informatii si instructiuni de lucru,
specifice locului de munci si postului siu:

a) la angajare;

b) la schimbarea locului de munci sau la transfer;

¢) la introducerea unui nou echipament de munci sau a unor modificiri ale echipamentului existent;

d) la introducerea oriciirei not tehnologii sau proceduri de lucru;

€) la executarea unor lucriri speciale.

(2). Instruirea previzuti la alin. (1) trebuie sé fie:

a) adaptata evolutiei riscurilor sau aparitiei unor noi riscuri;

b) periodica si ori de cite ori este necesar.

(3). Angajatorul se va asigura ¢ salariatii din institutie si/sau unitéti din exterior, care desfisoard activitiii in unitatea
proprie, au primit instructiuni adecvate referitoare la riscurile legate de securitate si sindtate in muncd, pe durata
desfisuriini activititilor.

(4). Reprezentantii lucritorilor cu riispunderi specifice In domeniul securititii si sandtitii in munci au dreptul la
instruire corespunzitoare.

Art.6 Fiecare salariat trebuie si isi desfigoare activitatea, in conformitate cu pregitirea si instruirea sa, precum si cu
instructiunile primite din partea angajatorului, astfel incit si nu expund la pericol de accidentare sau Tmbolndvire
profesionalil atat propria persoandi, cit si alte persoane care pot fi afectate de actiunile sau omisiunile sale in timpul
procesului de munci.

Art.7 Salariatii an urmétoarele obligatii:

a) si utilizeze corect masinile, aparatura, uneliele, substantele periculoase, echipamentele de transport si alte mijloace
de productie;

b) si utilizeze corect echipamentul individual de protectie acordat si, dupi utilizare, si il inapoieze sau si il puna la
locul destinat pentru pistrare;

¢) si nu procedeze la scoaterea din functiune, la modificarea, schimbarea sau fnldturarea arbitrard a dispozitivelor de
securitate proprii, in special ale maginilor, aparaturii, uneltelor, instalatiilor tehnice i clidirilor, si sa utilizeze corect
aceste dispozitive;

d) si comunice imedial angajatorului si/sau lucritorilor desemnati orice situatic de munci despre care au motive
fntemeiate si o considere un pericol pentru securitatea i sfindtatea lucritorilor, precum si orice deficienti a sistemelor
de protectie;

¢) sii aducii la cunostintid conducitorului locului de munci si/sau angajatorului accidentele suferite de propria persoand,
f) si coopereze cu angajatorul si/sau cu lucriitorii desemnati, atdt timp cit este necesar, pentru a face posibild realizarca
oriciror miisuri sau cerine dispuse de citre inspectorii de muncd si inspectorii sanitari, pentru protectia sindtdti i
securititii lucritorilor;

£) §i coopereze, atit timp cat este necesar, cu angajatorul si/sau cu lucritorii desemnati, pentru a permite angajatorului
si se asigurc ¢ mediul de munci si conditiile de lucru sunt sigure gi fird riscuri pentru securitate si siindtate, in
domeniul siu de activitate.

h) si isi insuseascit si sa respecte prevederile legislatiei din domeniul securititii i sandtitii in munca si masurile de
aplicare a acestora;

i) s dea relatiile solicitate de ciitre inspectorii de muncii si inspeclorii sanitari;

2. Obligatiile prevazute la alin. anterioare se aplica, dupd caz, si celorlalti participanti la procesul de muncd, potrivit
activititilor pe care acestia le desfisoari.

Art.8 Supravegherea sindtitii salariatilor este asigurati prin medicul de medicina muncii.

Art.9 in cadrul Spitalului clinic de urgentd pentru copii “Sf. Maria” Iasi functioneazd Comitetul de securitate si
sdindtate in muncii conform prevederilor legale in vigoare.

Art. 10 Prezentul capilol se completeaza cu actele normative in vigoare, in materic.
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CAPITOLUL VIl
ORGANIZAREA ACTIVITATII DE APARARE iIMPOTRIVA INCENDIILOR LA LOCUL DE
MUNCA $I A SITUATIILOR DE URGENTA

Art. 1 Angajatorul este obligat sa respecte reglementdrile tehnice i dispozitiile de apirare impotriva incendiilor si si
nu primejduiascd, prin deciziile si faptele lor, viata, bunurile si mediul.

Art. 2 Persoana care observa un incendiu are obligatia sd anunte prin orice mijloc serviciile de urgentd, conducerea
unititii i si 1a mésuri, dupd posibilititile sale, pentru limitarea si stingerea incendiului.

Art. 3 Angajatorul are urmdtoarele obligatii principale, conform Legii nr. 307/2006:

a) si stabileasca, prin dispozitii scrise, responsabilititile si modul de organizare pentru apirarea impotriva

incendiilor In unitatea sa, sd le actualizeze ori de cite ori apar modificiri si si le aducd la cunostintd salariatilor,
utilizatorilor $1 oricdror persoane inleresale;

b) si asigure identificarea, evaluarea si implementarea masurilor de apirare impolriva incendiilor conform

criteriilor stabilite;

¢) si permita alimentarea cu api a autospecialelor de interventie in situatii de urgenta;

g) s elaboreze instructiunile de aparare impotriva incendiilor §i sii stabileasci atributiile ce revin salariatilor la locurile
de munci;

h) sii verifice daca salariafii cunosc si respectdl instructiunile necesare privind misurile de apirare impotriva

incendiilor si si verifice respectarea acestor misuri semnalate corespunzitor prin indicatoare de avertizare de

cétre persoanele din exterior care au acces in unitatea sa;

i) sd asigure constituirea, conform art. 12 alin. (2) din Legea nr. 307/2006, cu avizul inspectoratului, a serviciului de
urgenfi privat, precum si functionarea acestuia conform reglementdrilor in vigoare ori s incheie contract cu un alt
serviciu de urgentd voluntar sau privat, capabil si intervind operativ si eficace pentru stingerea incendiilor;

k) sd asigure intocmirea §i actualizarea planurilor de interventie si conditiile pentru aplicarea acestora in orice

moment;

1) sd permiti, la solicitare, accesul forfelor inspectoratului in unitatea sa in scop de recunoastere, instruire sau

de antrenament si sd participe la exercitiile si aplicatiile tactice de interventie organizate de acesta;

m) si asigure utilizarea, verificarea, intretinerea si repararea mijloacelor de apirare impotriva incendiilor cu

personal atestat, conform instructiunilor furnizate de proiectant;

n) sil asigure pregiitirea si antrenarea serviciului de urgenti privat pentru interventie;

0) sd asigure si sd pund in mod gratuit la dispozitie fortelor chemate in ajutor mijloacele tehnice pentru apirare
impotriva incendiilor §i echipamentele de protectie specifice riscurilor care decurg din existenta si functionarea unitatii
sale, precum si antidotul i medicamentele pentru acordarea primului ajutor;

q) sd informeze de indati, prin orice mijloc, inspectoratul despre izbucnirea si stingerea cu forte si mijloace

proprii a oricrui incendiu, iar in termen de 3 zile lucritoare sii completeze si si trimitd acestuia raportul de

interventie;

r) si utilizeze n unitatea sa numai mijloace tehnice de apirare impotriva incendiilor, certificate conform legii;

s) sl indeplincasci orice alte atributii previzute de lege privind apérarea impotriva incendiilor.

Art. 4 Ficcare salariat are, la locul de munci, urmitoarele obligatii principale:

a) si respecte regulile si misurile de apirare impotriva incendiilor, aduse la cunostingii, sub orice formi, de
administrator sau de conducatorul institutiei, dupi caz;

b) si utilizeze substantele periculoase, instalatiile, utilajele, masinile, aparatura si echipamentele, potrivit

instructiunilor tehnice, precum si cele date de conducitorul institutiei, dupi caz;

¢) sd nu efectueze manevre nepermise sau modificéri neautorizate ale sistemelor si instalatiilor de apiirare

fmpotriva incendiilor;

d) si comunice, imedial dupa constatare, conducitorului locului de munci orice incilcare a normelor de

apiirare Tmpotriva incendiilor sau a oriclirei situatii stabilite de acesta ca fiind un pericol de incendiu, precum si orice
defectiune sesizatd la sistemele $i instatatiile de apirare Tmpotriva incendiilor;

¢) sl coopereze cu salariatii desemnati de administrator, dupi caz, respectiv cu cadrul tehnic specializat, care

are atributii in domeniul apérdarii impotriva incendiilor, in vederea realiziirii misurilor de apirare impotriva

incendiilor;
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f) s3 actioneze, in conformitate cu procedurile stabilite la locul de muncd, in cazul aparitiei oricdrui pericol
iminent de incendiu;
g) si fumizeze persoanclor abilitate toate datele si informatiile de care are cunostingd, referitoare la producerea
incendiilor.
CAPITOLUL VI
PROTECTIA MATERNITATI LA LOCUL DE MUN CA

Art. 1 (1) Protectia maternitiitii este protectia sinititii si/sau securititii salariatelor gravide si/sau mame la locurile
lor de munci (OUG 96/2003).

(2) Dispensa pentru consultatii prenatale reprezintd un numir de ore libere plitite salariatei de citre angajator, pe
durata programului normal de lucru, pentru efectuarea consultatiilor si examenelor prenatale pe baza recomandarii
medicului de familie sau a medicului specialist.

(3) Concediul de Eiuzie obligatoriu este concediul de 42 de zile pe care salariata mamii are obligatia si il efectucze
dupd nastere, in cadrul concediului pentru sarcind si liuzie cu duratd totald de 126 de zile, de care beneficiaza
salariatele Tn conditiile legii.

(4) Concediul de risc maternal este concediul de care beneficiazi salariatele previizuie la lit. ¢)-e) pentru protectia
sandtatii si securititii lor si/sau a fatului ori a copilului lor.

Art. 2- (1) Salariatele previzute la art. 2 lit. ¢)-¢) din OUG nr.96/2003 au obligatia de a se prezenta la medicul de
familie pentru eliberarea unui document medical care si le ateste starea.

(2) in cazul in care salariatele nu indeplinesc obligatia prevazuti la alin. (1) si nu informeazi in scris angajatorul despre
starea lor, acesta este exonerat de obligatiile sale previizute in prezenta ordonantd de urgentd, cu exceptia celor
previzute la art. 5, 6, 18, 23 si 25 din ordonanta.

Art. 3 Angajatorii au obligatia s3 adopte misurile necesare, astfel incit:

a) sd previni expunerea salariatelor previzute la art. 2 lit. ¢)-¢) din OUG nr. 96/2003 la riscuri ce le pot afecta sinitatea
si securitatea.

b) salariatele previzute la art. 2 lit. ¢)-¢) din OUG nr. 96/2003 si nu fie constrinse si efectueze o munci daunatoare
sanatitii sau stirii lor de graviditate ori copilului nou-niiscut, dupa caz.

Art. 4 (1) Pentru toate activititile care pot prezenta un risc specific de expunere la agenti, procese sau conditii de
munci, a ciror listd neexhaustivi este prezentati in anexa nr. | din OUG nr. 96/2003, angajatorul trebuie sd evalueze
natura, gradul si durata expunerii salariatelor previzute la art. 2 lit. ¢) - €) din ordonantd in intreprinderea si/sau
unitatea respectivi si, ulterior, la orice modificare a conditiilor de munci, fie direct, fie prin intermediul serviciilor de
protectie si prevenire previzute la art. 8 si 9 din Legea nr. 319/2006, cu modificirile ulterioare, cu scopul de:

a) a evalua orice risc pentru securitatea sau sinitatea salariatelor si orice efect posibil asupra sarcinii sau aldptarii, in
sensul art. 2 lit. ¢) - €);

b) a decide ce mésuri trebuie luate.

(2) Evaluiirile previzute la alin. (1) se efectueaza de citre angajator, cu participarea obligatorie a medicului de
medicina muncii, iar rezultatele lor, impreund cu toate misurile care trebuie luate referitor la securitatea st sdndtatea in
munci, se consemneazi in rapoarte scrise.

Art. 5 (1) in termen de 10 zile lucriitoare de la data la care angajatorul a fost anuntat in scris de citre o salariati cd se
afli in una dintre situatiile previzute la art. 2 lit. ¢)-¢) din ordonanti , acesta are obligatia si ingtiinteze medicul de
medicina muncii, precum si inspectoratul teritorial de munci pe a cirui razi isi desfisoara activitatea.

(2) De la data primirii ingtiintdrii medicul de medicina muncii si inspectoratul teritorial de munci vor verifica conditiile
de munci ale salariatei la termenele si in conditiile stabilite prin normele de aplicare a prezentei ordonante de urgenta.
Art. 6 Angajatorul are obligatia si pastreze confidentialitatea asupra stirii de graviditate a salariatei si nu va anunta alti
angajati decit cu acordul scris al acesteia si doar in interesul bunei desfisuriri a procesului de muncd, cind starea de
graviditate nu este vizibila.

Art. 7 (1) In cazul in care angajatorul, din motive justificate in mod obiectiv, nu poate si indeplineascd obligatia
previzuti la art. 9 alin. (2) din ordonant, salariatele prevézute la art. 2 lit. ¢) - €) din ordonanta au dreptul la concediu
de risc maternal, dupd cum urmeazi:

a) inainte de data solicitiirii concediului de maternitate, stabilit potrivit dispozitiilor Ordonantei de urgentii a
Guvernului nr. 158/2005 privind concediile si indemnizatiile de asiguriri sociale de saniitate, aprobati cu modificiiri si
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completiri prin Legea nr. 399/2006, cu modificirile si completarile ulterioare, salariatele prevazute la art. 2 lit. ¢) din
ordonanti ;

b) dupi data revenirii din concediul de liuzie obligatoriu, salariatele previizute la art. 2 lit. d) si €) din ordonant, in
cazul in care nu solicitid concediul si indemnizatia pentru cregterca si ingrijirea copilului pind la implinirea varstei de 2
ani sau, n cazul copilului cu dizabilitai, pana la 3 ani.

(2) Concediul de risc maternal se poate acorda, in intregime sau fractionat, pe o perioadd ce nu poate depdsi 120 de
zile, de citre medicul de familie sau de medicul specialist, care va elibera un certificat medical in acest sens, dar nu
poate fi acordat simultan cu alte concedii previzute de Ordonanta de urgentii a Guvernului nr. 158/2005, aprobatii cu
modificiri si completari prin Legea nr. 399/20006, cu modificirile si completirile ulterioare.

(3) Eliberarea certificatului medical se va face in conditiile in care salariata s-a prezentat la consultatiile prenatale i
postnatale, conform normelor Ministerului Séandititii.

Art. 8. (1) Pe durata concediului de risc maternal salariata are dreptul la indemnizatic de risc maternal, conform
Ordonanta de urgenti a Guvernului nr. 158/2005.

Art. 9 (1) Pentru salariatele care se afli in una dintre situatiile previizute la art. 2 lit. ¢) si d) din ordonanti si isi
desfasoard activitatea numai in pozitia ortostatica sau in pozitia agezat, angajatorii au obligatia de a le modifica locul de
munci respectiv, astfel incit si li se asigure, la intervale regulate de timp, pauze si amenajiri pentru repaus in pozitic
sezdnda sau, respectiv, pentru miscare.

(2) Medicul de medicina muncii stabileste intervalele de timp la care este necesardi schimbarea pozitiei de lucru,
perioadele de activitate, precum si durata perioadelor pentru repaus n pozitie sezindi sau, respectiv, pentru miscare.
(3) Daci amenajarea conditiilor de munci si/sau a programului de lucru nu este din punct de vedere tehnic si/sau
obiectiv posibild sau nu poate fi cerutd din motive bine intemeiate, angajatorul va lua mésurile necesare pentru a
schimba locul de munci al salariatei respective.

Art. 10 in baza recomandirii medicului de familie, salariata gravidi care nu poate indeplini durata normali de munca
din motive de sidndtate, a sa sau a fatului siiu, are dreptul la reducerea cu o patrime a duratei normale de munci, cu
mentinerea veniturilor salariale, suportate integral din fondul de salarii al angajatorului, potrivit reglementirilor legale.
Art. 11 Pe langa dispozitiile generale referitoare la securitatea si sdnitatea in muncd a lucrdtorilor, in special cele
referitoare la valorile - limitd de expunere profesionald, angajatorul trebuie si aibi in vedere i urmatoarele:

a) salariatele previzute la art. 2 lit. ¢) din ordonantd nu pot fi obligate, in niciun caz, si realizeze activitiiti pentru care
evaluarea a evidentiat riscul de expunere la agenti sau conditiile de munci previzute la lit. A din anexa nr. 2 din
ordonant3;

b) salariatele previzute la art. 2 lit. ¢) din ordonanta nu pot fi obligate, in niciun caz, si realizeze activititi pentru care
evaluarea a evidentiat riscul de expunere la agenti sau conditiile de muncii previzute la lit. B din anexa nr. 2 din
ordonanti;

¢) in cazul in care o salariati care exerciti o activitate interzisd in temeiul lit. a) sau b) riimine insércinati sau alipteazi
si isi informeazi angajatorul cu privire la aceasta se aplicd, in mod corespunzitor, dispozitiile art. 9 si 10 din
ordonanti.

Art. 12 Angajatorii au obligatia de a acorda salariatelor gravide dispensd pentru consultatii prenatale in limita a
maximum 16 ore pe lund, in conditiile previzute la art. 2 lit. f) din ordonantd, in cazul in care investigatiile se pot
efectua numai in timpul programului de lucru, firdi diminuarea drepturilor salariale.

Art. 13 Pentru protectia sandtétii lor si a copilului lor, dupii nastere, salariatele au obligatia de a efectua minimum 42
de zile de concediu de lduzie, in conditiile previzute la art. 2 lit. g) din ordonantii si in cadrul concediului pentru liuzie
stabilit prin Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 158/2005, aprobati cu modificiri si completiri prin Legea nr.
399/2006, cu modificirile si completirile ulterioare.

Art. 14 (1) Angajatorii sunt obligati si acorde salariatelor care aldpteazi, in cursul programului de lucru, doui pauze
pentru aliptare de cite o ori fiecare, pani la implinirea varstei de un an a copilului. In aceste pauze se include si timpul
necesar deplasiirii dus-intors de la locul in care se gaseste copilul.

(2) La cererea mamei, pauzele pentru aldptare vor i inlocuite cu reducerca duratei normale a timpului siin de munci cu
doui ore zilnic.

(3) Pauzele si reducerea duratei normale a timpului de muncid, acordate pentru aliiptare, se includ in timpul de munca si
nu diminuiazi veniturile salariale si sunt suportate integral din fondul de salarii al angajatorului.
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(4) In cazul in care angajatorul asiguri in cadrul unititii inciiperi speciale pentru aldptat, acestea vor indeplini conditiile
de igiend corespunzitoare normelor sanitare in vigoare.

Art. 15 - Pentru asigurarea sccuritiitii si sdndtétii in munci a salariatelor gravide si/sau mame, liuze sau care alapteazd,
regulamentele interne ale unititilor trebuie sd contind masuri privind igiena, protectia sindtatii gi securitatea in muncd a
acestora, in conformitate cu prevederile prezentei ordonante de urgentd si ale celorlalte acte normative in vigoare.

Art. 16 - (1) Salariatele previizute la art. 2 lit. ¢) - €) din ordonan(ii nu pot fi obligate si desfigoare munca de noaple.
(2) In cazul in care sinitatea salariatelor mentionate la alin. (1) este afectati de munca de noaple, angajatorul este
obligat ca, pe baza solicitiirii scrise a salariatei, s3 o transfere la un loc de munci de zi, cu mentinerea salariului de bazi
brut lunar.

(3) Solicitarea salariatei se insoteste de un document medical care mentioneazi perioada in care sdnitatea acesteia este
afectlatd de munca respectivi.

(4) in cazul in care, din motive justificate in mod obiectiv, transferul nu este posibil, salariata va beneficia de concediul
de risc maternal conform art. 10 si indemnizatia de risc maternal, potrivit prevederilor Ordonantei de urgentd a
Guvernului nr. 158/2005, aprobati cu modificiri si completdri prin Legea nr. 399/2006, cu modificirile si completarile
ulterioare.

Art. 17 (1) Salariatele previzute la art. 2 lit. ) - €) din ordonantii nu pot desfisura munci in conditii cu caracter
insalubru sau greu de suportat.

(2) In cazul in care o salariati care desfigoari in mod curent munci cu caracter insalubru sau greu de suportat se
incadreazi in prevederile art. 2 lit. ¢) - €) din ordonantd, angajatorul are obligatia ca, pe baza solicitirii scrise a
salariatei, sd o transfere la un alt loc de munci, cu mentinerea salariului de bazi brut lunar.

(3) Denumirea si enumerarea muncilor cu caracter insalubru sau greu de suportat la care face referire alin. (1) sunt
stabilite prin normele de aplicare a ordonaniei de urgentii nr.96/2003.

(4) Prevederile art. 16 alin. (3) si (4) se aplici in mod corespunzitor.

Art. 18 - (1) Este interzis angajatorului sii dispunii incetarea raporturilor de munci sau de se

a) salariatei previzute la art. 2 lit. ¢)-¢) din ordonant, din motive care au legituri directa cu starea sa;

b) salariatei care se afld in concediu de risc maternal;

¢) salariatei care se afld n concediu de maternitate;

d) salariatei care se afli in concediu pentru cresterea copilului in virsti de pand la 2 ani sau, in cazul copilului cu
dizabilitiiti, in viirsti de pani la 3 ani;

¢) salariatei care se aflii in concediu pentru ingrijirea copilului bolnav Tn vérsti de pand la 7 ani sau, in cazul copilului
cu dizabilititi cu afectiuni intercurente, pand la Tmplinirea vérstei de 18 ani

(2) Interdictia previzuti la alin. (1) lit. b) se extinde, o singurd datd, cu pind la 6 luni dupd revenirea salariatei in
unitate.

(3) Disporzitiile alin. (1) nu se aplicii in cazul concedierii pentru motive ce intervin ca urmare a reorganizirii judiciare, a
dizolviirii sau falimentului angajatorului, in conditiile legii

Art. 19 - (1) Salariatele previzute la art. 18 alin. (1), ale ciror raporturi de munci sau raporturi de serviciu au incetat
din motive pe care le considerd ca fiind legate de starea lor, au dreptul s conteste decizia angajatorului la instanta
judeciitoreasci competentd, in termen de 30 de zile de la data comunicirii acesteia, conform legii.

(2) Actiunea in justitic a salariatei previzute la alin. (1) este scutitd de taxa judiciari de timbru si de timbru judiciar.

rviciu in cazul:

CAPITOLUL IX
TIMPUL DE MUNCA, ORGANIZAREA SI EFECTUAREA GARZILOR

Art. 1 Timpul de munci reprezintd orice perioadi in care salariatul presteazi munca, se afld la dispozitia angajatorului

si indeplineste sarcinile si atributiile sale, conform prevederilor contractului individual de muncd, contractului colectiv

de munci aplicabil si/sau ale legislatiei in vigoare.

Art.2

(1) Activitatea este consemnali zilnic In condica de prezentii pe sectii si compartimente cu trecerea orei de incepere a
programului de lucru si de terminare a programului de lucru. Condicile de prezentid sunt verificate zilnic si
semnate de seful de sectie/compartiment. Controlul condicii de prezentd poate i efectuat si de citre ciitre membrii
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Comitetului Director al spitalului sau persoana delegatii de acestia n orice moment cind consideri necesar acest
lucru.

(2) Angajatorul, prin seful fiecdrei structuri organizatorice a spitalului, va tine evidenta orelor de munci prestate de
fiecare salariat si va supune controlului organelor competente aceasti evidenta ori de céle ori este solicitat.

(3) Nesemnarea zilnicd §i la timp a condicilor de prezentii constituie o Tncalcare a normelor de disciplind a muncii i
se sanctioneazi conform prezentului Regulament intern.

(4) Este interzisd semnarea condicii in acelasi timp atit pentru intrarea, cit si iesirea din serviciu, pentru alta turd
decit cea stabilita prin grafic sau in avans pentru altd zi.

(5) Salariatii care intdrzie sau pirdsesc unitatea in timpul programului de lucru stabilit trebuie si informeze in cel mai
scurt timp seful ierarhic superior.

(6) In afara cazurilor neprevizute, toate absentele trebuie autorizate in prealabil de seful ierarhic superior. In cazul in
care absenta s-a datorat unui motiv independent de vointa celui Tn cauzi (boala, accident, etc.) superiorul ierarhic
trebuie informat in maximum 24 de ore, acesta fiind cel in masuri si aprecieze, in toate cazurile, daca este necesar
i se in masuri sau si se propund mésuri disciplinare. Persoanele cu atributii de executie vor informa superiorul
icrarhic numele persoanei care fi preia atributiile.

(7) in cazul in care se va face un schimb de turi sau vor fi invoiri acestea vor fi anuntate printr-o cerere cu motivare
intemeiata /bilet de voie ce va fi aprobati de seful ierarhic superior si va fi inregistratii intr-un registru de intréri-
iesiri de pe fiecare sectie si in condica de prezenti. in aceast condicii vor mai fi mentionate recuperirile, invoirile
in interes personal, precum si situatiile de concediu de odihni, concediu medical si delegatie.

(8) Medicul sef, asistentul medical sef de sectie/laborator/serviciu, pe perioada absentei din unitate, va trebui si
numeasci o persoana care si preia atributiile de serviciu,

(9) Refuzul medicilor de a respecta programul de lucru, de a acorda consultatii interdisciplinare si de a respecta
graficele de girzi intocmite lunar de conducerea sectiilor, laboratoarelor si compartimentelor si aprobate de
conducedrea unititii sanitare constitutie abatere disciplinari.

Art.3 (1) Durata normala a timpului de lucru este de 8 ore pe zi. Pentru salariatii angajati cu normi intreagi durata
normald a timpului de munca este de 8 ore pe zi si de 40 de ore pe sdptamana
(2) Durata maxima de lucru nu poate depisi 48 ore pe saptimani inclusiv orele suplimentare. Munca prestatd in afara
duratei normale a timpului de munci siptiminal, previzuti in art.112 din Codul Muncii este considerati munci
suplimentara.
(3)Orele de recuperare vor fi inscrise in condica de prezentd de pe fiecare sectie.
(4)Cénd munca se efectueazi in schimburi, durata timpului de muncd va putea fi prelungita peste 8 ore pe zi si peste 48
de ore pe siptiméni, cu conditia ca media orelor de munci, calculatii pe o perioadi maximi de 4 luni, sii nu depiiseasci
8 ore pe zi sau 48 de ore pe siptimaina.
(5) La locurile de muncii cu activitate specificii se pot stabili forme speciale de organizare a activititii (exemplu
program de¢ 12/24),
(6) Locurile de munca si categoriile de personal pentru care durata normali a timpului de lucru este mai mica de 8 ore
pe zi sunt stabilite prin Ordinul ministrului sindtatii or. 245/2003 si Ordinul ministrului sandtatii nr. 870/2004 pentru
aprobarea Regulamentului privind timpul de munci in unititile sanitare.
(7) Modul concret de stabilire a programului de lucru inegal in cadrul siptimanii de lucru de 40 de ore, precum si in
cadrul siptimanii de lucru comprimate este previzut in Regulamentul intern.
(8) Derogirile individuale de la acest program pot fi aprobate numai de conducerea unititii. Angajatorul poate stabili
programe individualizate de munci, cu acordul sau la solicitarea salariatilor. Programul individualizat de munci poate
functiona numai cu respectarea dispozitiilor cuprinse in Codul Muncii, contractul colectiv de muncd, contractul
individual de munci si Regulamentul intemn al Spitalului.
(9) Programul de lucru inegal poate functiona numai daci este specificat expres in contractul individual de munci.
(10) Programul de munci la nivelul unei sectii poate fi modificat dacii 80% din angajati sunt de acord (cerere si acord
individual).
(11) Programul de munci si modul de repartizare a acestuia pe zile sunt aduse la cunostinti salariatilor §i sunt afisate la
sediul angajatorului.
(12) Prin graficele lunare de activitate intocmite anticipat pentru o lund, pe locuri de munci, se stabileste:

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

(13) Graficele lunare de activitate, pe locuri de muncd, se intocmesc de asistentul medical sef si seful de departament si
se aprobi de conducerea unitatii.

(14) Modificarea graficelor lunare se poate face numai cu aprobarea sefului de departament si cu aprobarea
managerului unititii. Orice modificare a graficelor lunare se inainteazi Serviciului RUNOS.

Art.4 (1) Se consideri munci prestatii in timpul noptii, munca prestati in intervalul 22:00 — 06:00.

(2) Salariatii care desfisoari munci de noapte si au probleme de sindtate argumentate cu documente medicale (vizate
de medicul de medicina muncii) vor fi trecuti la o muncd de zi pentru care sunt apti.

Art.S Personalul angajat in sectoarele unde activitatea se desfisoard in ture poate fi scutit temporar de a presta
activitate n tura de noapte atunci cind se afli in una dintre urmitoarele situatii:

- in caz de graviditate, lehuzie si pe timpul cét aldpteaza;

- are program redus pe baza de certificat medical;

- in cazul cand starea de sinitate nu permite desfisurarea activititii in tura a 3-a, dovediti cu centificat medical, referat
infocmit de medicul de medicina a muncii;

- pensionare de invaliditate de gradul III.

Art.6 (1) Este considerat program in 3 ture, salariatul avand obligatia efectuirii serviciului de dimineats, dupd-amiaza
si noapte, in decursul unei luni in conformitate cu prevederile legale.

(2) Personalul sanitar mediu si personalul auxiliar sanitar din Spitalul Clinic de Urgentd pentru Copii ,.Sf. Maria” lasi
pentru a beneficia de sporul previzut pentru activitatea desfisurati in 3 ture arc obligatia de a presta lunar un numér
minim de 3 de zile in tura a 2-a i minim de 3 de zile in tura a 3-a.

Art. 7 Medicii care lucreazi in sectiile sau compartimentele cu paturi asigurd activitatea in cadrul timpului de muncé
de 7 ore pe 7, in program continuu sau divizat astfel:

- activitate curenti de minimum 6 ore in cursul diminetii in zilele lucritoare si 18 ore de garda lunar.

Art.8 (1) Personalul didactic din invitimantul superior medical si farmaceutic care desfigoard activitate integratd prin
cumul de functii, in baza unui contract cu jumitate de normd, presteazi aceleasi obligatii de serviciu ca si personalul
medical si farmaceutic incadrat cu norma intreaga.

(2) In cadrul prestatiei integrate, personalul previzut la alin. (1) asigura activitate curenté in cursul diminetii §i garzi, pe
langi atributiile functiei didactice, primind din partea unititii sanitare drepturile salariale aferente contractului
individual de munci prin cumul de functii cu jumitate de normd, cu exceptia rezidentilor.

(3) Cadrele didactice care desfisoari activitate integratd prin cumul de functii cu jumitate de norma in unitatile
sanitare vor fi incluse in graficul de garda.

(4) Medicii sefi de sectie/ compartimente care sunt i cadre didactice au program de 7 ore/ zi.

(5) Personalul didactic are obligativitatea ca la inceputul fiecarui an universitar si ori de cate ori se impune si prezinte
Seviciului RUNOS programul de lucru.

Art. 9 (1) Medicii de specialitate incadrati in spital vor desfisura activitate in sistem integrat, spital - ambulatoriul
integrat, in cadrul programului normal de lucru, asigurdnd asistenta medicald spitaliceascid continud, in regim de
spitalizare de zi si ambulatorie.

(2) Modul concret de organizare a activititii in sistem integrat spital - cabinet de specialitate din ambulatoriul integrat
este stabilit de conducerea spitalului, in functie de modul de organizare a asistentei medicale ambulatorii de
specialitate, numirul de medici pe specialititi, precum si de necesarul de servicii medicale spitalicesti si ambulatorii de
specialitate, cu respectarea prevederilor Contractului-cadru privind conditiile acordirii asistentei medicale in cadrul
sistemului de asiguriri sociale de sindtate. Serviciile medicale ambulatorii vor fi inregistrate si raportate distinct.

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

Art. 10 (1) Asigurarea continuititii asistentei medicale este obligatorie pentru unititile sanitare publice din sectorul
sanitar i se asigurd prin serviciul de gardd. Organizarea si efectuarea gérzilor se realizeazi cu respectarea prevederilor
O.M.S. nr. 870/2004, cu modificarile si completarile ulterioare.
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(2) Garda se instituie in unititile cu paturi pentru continuitatea asistentei medicale intre ora de terminare a programului
stabilit pentru activitatea curenti a medicilor din cursul diminetii §i ora de incepere a programului de dimineatd din
ziua urmitoare. In zilele de repaus siptimanal, zilele de sirbitori legale si in celelalte zile in care, potrivit
reglementirilor legale, nu se lucreazd, garda incepe de dimineatd si dureazi 24 de ore.

(3) in zlele de repaus siptimanal, zilele de sirbitori legale si in celelalte zile in care, potrivit reglementirilor legale,
nu se lucreazd, garda incepe de dimineati la ora 08:00 si durcazi 24 de ore. La locurile de munci cu activitate specifica
se pot stabili forme speciale de organizare a activititii in gardi cu program de 12 ore, ora 08:00-20:00 si 20:00-08:00,
aprobat de managerul unitatii si directorul medical.

(4) Linia de garda in specialititile paraclinice se organizeazi intre ora de terminare a programului medicilor incadrati
in aceste locuri de munci si ora de incepere a programului din ziua urmétoare.

(5) in echipa de gardi a unei unititi sanitare cu paturi, in liniile de gardi organizate pe specialititi, in afari de medicii
incadrati in unitatea respectivd, pot fi inclugi si medici din afara unitétii care sunt confirmati prin ordin al ministrului
sdnatitii in specialitatea stabilitd pentru linia de gardi si care fsi desfdsoard activitatea Tn unitdti sanitare Tn care nu sunt
organizate linii de garda in acea specialitate.

(6) Includerea acestor medici in echipa de gardd a unititii se face cu avizul sefului de sectie §i cu aprobarea
conducitorului unitifii sanitare in care este organizati garda si cu acordul unititii sanitare unde are norma de bazi.

(7) Medicii rezidenti in perioada de pregitire in specialitate vor fi inclusi obligatoriu in linia de gardd, in unitatea
sanitard in care efectueazi stagiul de pregiitire, dublind medicul de garda si efectudnd o garda cu o durata de 18/19 ore
pentru completarea duratei normale a timpului de munci.

(8) Medicii rezidenti, incepind cu anul 111 de rezidentiat, pot fi inclusi in linia de gardi, pe specialititi, la aprecierea si
pe rispunderea medicului sef de sectie, numai in situatia in care in spital sunt organizate doud linii de gardi in aceeasi
specialitate, efectuand att garda pentru completarea duratei normale a timpului de muncé, cfit si giirzi in afara
programului normal de lucru.

(9) Medicii rezidenti, incepind cu anul III de rezidentiat, vor putea fi inclusi in linia de gardid numai in specialitatea in
care sunt confirmati ca medici rezidenti, pe rdspunderea si sub supravegherea medicului titular de garda.

(10) incepand cu anul IV de pregitire in specialitate, medicii rezidenti pot fi inclusi in linia I de gardi efectuata in
specialitatea in care au fost confirmati, in afara programului normal de lucru, cu respectarea limitelor de competentd,
aprobate prin ordin al ministrului s@ndtdfii, sub supravegherca unui medic specialist sau primar care efectucazi gardi la
domiciliu si care a fost desemnat in acest sens de citre seful de sectie.

o perioadi de repaus de 24 de ore.

(12) Prevederea de la alin. (5) se aplicd si pentru activitatea prestatid intr-o linie de garda intr-o zi de duminicé sau de
siirbétoare legali care este urmati de o zi normali de lucru.

(13) n situatia in care s¢ acordi ziva liberdl previizutd la alin. 5 i 6, completarea orelor care fac parte din norma de
bazi, de 5, 6 sau 7 ore zilnic, se poate face prin prelungirea activitiitii curente alerente altor zile din cursul lunii, avaond
in vedere specialitatea, adresabilitatea $i modul concret de organizare a activitétii.

(14) Garda obligatorie este de (pentru medicii din sectiile cu paturi care sunt cupringi in graficul de girzi) este de 18
de ore de gardii lunar.

(15) Programul de lucry, inclusiv garzile, se stabilesc de conducerea unititii, respectandu-se legislatia in vigoare.

Art. 11 Efectuarea a doud gdrzi consecutive de ciitre acelasi medic este interzisa.

Art. 12 Este interzis medicilor care sunt de garda si périseascd unitatea sanitari pe durata serviciului de garda.

Art. 13 (1) Programul girzilor la nivelul fiecirei unitifi sanitare se Tntoemeste lunar de conducerea sectiilor,
laboratoarelor $i a compartimentelor respective, se avizeaza de directorul medical $i se aprobii de managerul unititii
sanilare.

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

Art. 14 Orele de garda prestate conform prezentului regulament, precum si chemarile de la domiciliu se consemneazi
in mod obligatoriu intr-o condica de prezenti pentru activitatea de garda. Nesemnarea zilnicd si la timp a condicilor de
prezenti constituie o incilcare a normelor de disciplind a muncii si se sanctioneazi conform Legislatiei muncii.

Art.15 (1)Continuitatea asistentei medicale se poate asigura si prin gardi la domiciliv. Garda la domiciliu sc
organizeazi, in zilele lucritoare, intre ora de terminare a programului stabilit pentru activitatea curentd a medicilor din
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cursul diminetii si ora de incepere a programului de dimineatd din ziva urmétoare, conform prevederilor O.M.S. nr.
870/2004, cu modificarile si completarile ulterioare.

(2) in zlele de repaus siiptimanal, zilele de sarbitori legale si in celelalte zile in care, potrivit reglementdrilor legale,
nu se lucreaza, garda la domiciliu incepe de dimineata si durcazi 24 de ore.

(3) Medicul care asiguri garda la domiciliu in acest interval are obligatia de a rispunde la solicitirile primite din partea
medicului coordonator de gardi si de a se prezenta la unitatea sanitard intr-un interval de maximum 20 de minute.

(4) Pe toatd perioada efectuiirii giirzii la domiciliu, starea fizicd si psihicd a medicului nominalizat trebuie si permitd
acordarea corespunziloare a serviciilor medicale, in situatii de urgentdi, conform competentelor profesionale ale
acestuia.

(5) Chemiirile de la domiciliu se consemneazi in condica de prezenti pentru activitatea de gardi, se considera ore de
gardi si se salarizeazi potrivit legii.

(6) Se consideri ore de gardi numai orele efectiv prestate In unitatea sanitard in care s-a efectuat chemarea de la
domiciliu.

(7) Medicii care sunt nominalizati si asigure asistenta medicali de urgenta, prin chemiiri de la domiciliu, sunt salarizati
pentru perioada in care asigurd garda la domiciliu cu 40% din tariful orar aferent salariului de bazi pentru numérul de
ore in care asigurd garda la domiciliu.

Art. 16 Prin acest regulament se stabileste programul de lucru al salaritilor - Anexa nr. 9.

CAPITOLUL X
TIMPUL DE ODIHNA SI ALTE CONCEDII

Art.1 (1) Dreptul 1a concediu de odihni anual platit este garantat tuturor salariatilor i nu poate forma obiectul vreunei
cesiuni, renuntiiri sau limitari.
(2) Durata minimi a concediului de odihnii anual este de 21 de zile lucritoare.
(3) Durata efectivi a concediului de odihnii anual se stabileste in contractul individual de munci, cu respectarea legii §i
a contractelor colective de muncii aplicabile.
(4) Salariatii au dreptul, in fiecare an calendaristic, la un concediu de odihni plitit, in functie de vechimea in munca,
dupd cum urmeazi:

a) intre 0 - 1 an 20 de zile lucritoare

b) intre 1 - 5 ani 22 de zile lucritoare

c) intre 5 - 10 ani 23 de zile lucriitoare

d) intre 10 - 15 ani 25 de zile lucritoare

¢) intre 15 - 20 ani 28 de zile lucriitoare

1) peste 20 de ani 30 de zile lucritoare.
(5) Concediile de odihni de la alin. (4) pct. b); ¢); d); e) si f) se suplimenteazi cu céte o zi pentru fiecare 5 ani vechime
in aceeasi unitate. Beneficiazi de vechime In aceeasi unitate si salariatii trecuti de la o unitate la alta prin reorganizare,
potrivit dispozitiilor legale.
(6) Salariatii beneficiazd de zile suplimentare de concediu de odihnd conform Contractului colectiv de munci negociat
la nivel de unitate.
Art.2 (1) Concediul de odihni se efectueazi in ficcare an.
(2) in cazul in care salariatul, din motive justificate, nu poate efectua, integral sau partial, concediul de odihnd anual la
care avea dreptul in anul calendaristic respectiv, cu acordul persoanci in cauzi, angajatorul este obligal si acorde
concediul de odihnil neefectuat intr-o perioada de 18 luni incepind cu anul urmitor celui in care s-a niscut dreptul la
concediul de odihnd anual.
(3) Compensarea in bani a concediului de odihnd neefectuat este permisi numai in cazul incetdrii contractului
individual de munci.
(4) Sefii de sectii/compartimente au obligatia sd intocmeasci la sfarsitul anului calendaristic pentru anul urmitor,
graficul lunar privind zilele de concediu de odihnd pentru fiecare salariat din subordine astfel incit sd existe o
repartizare uniforma in cadrul lunilor calendaristice si sa fie asigurat bunul mers al activitatii.



(5) In cazul in care programarea concediilor se face fractionat, sefii de sectii /compartimente/ servicii au obligatia si
stabileascd programarea astfel incit fiecare salariat si efectueze intr-un an calendaristic cel putin 10 zile lucritoare de
concediu neintrerupt.
(6) Angajatorul poate rechema salariatul din concediul de odihni in caz de forti majord sau pentru interese urgente
care impun prezenta salariatului la locul de munci. in acest caz angajatorul are obligatia de a suporta toate cheltuielile
salariatului i ale familiei sale, necesare in vederea revenirii la locul de munci, precum si eventualele prejudicii suferite
de acesta ca urmare a intreruperii concediului de odihni.
(7) Concediul de odihna poate fi reprogramat la o altd datd decit cea stabilitd initial, in graficul privind efectuare:
concediului de odihnd, prin cerere avizatd de citre seful ierarhic superior i aprobata de managerul unititii.
(9) Salariatii care lucreazi in conditii grele, periculoase sau vitimitoare, neviizitorii, alte persoane cu handicap
beneficiazi de un concediu de odihni suplimentar conform legii si/sau contractului colectiv de munci aplicabil.
(10) Solicitarea de plecare in concediu de odihnd se intocmeste de citre salariat si se transmite conducerit spitalului
pentru aprobare, dupi ce in prealabil a fost avizata de citre seful ierarhic, cu cel putin 7 zile calendaristice inainte de
plecare in concediu
(11) Plecarea in concediu de odihna, concedii fara platd, concedii pentru studii inainte de a primi aprobarea sefului
ierarhic si aprobarea managerului unitatii este interzisd si constituie o abatere pentru care se pot aplica sanctiuni
disciplinare, la fel si intarzierile la expirarea concediilor.
(12) Este interzisi intreruperea concediului de odibnid din initiativa persoanei incadratd in munci, aceasta poate fi
rechematdi din concediu numai prin solicitarea conducerii unitdtii, pentru nevoi de serviciu neprevizute si situatii de
urgenta.
Art. 3 (1) Zilele de siirbitoare legalii in care nu se lucreazi sunt:
- 1 i 2 ianuarie;
- 24 ianuarie — Ziuva Unirii Principatelor Romane;
- Vinerea Mare, ultima zi de vineri inaintea Pastelui;
- prima i a doua zi de Pasti;
- 1 mai;
- 1 iunie;
- prima si a doua zi de Rusalii;
- Adormirea Maicii Domnului;
- 30 noiembrie — Stantul Apostol Andrei, cel intdi chemat, Ocrotitorul Roméaniei;
- 1 decembrie;
- prima si a doua zi de Créiciun;
- doud zile pentru fiecare dintre cele 3 siirbitori religioase anuale, declarate astfel de cultele religioase legale,
altele decit cele cresting, pentru persoanele apartindnd acestora.
(2) Acordarea zilelor libere se face de ciitre angajator.
(3) Pentru salariatii care apartlin de un cult religios legal, crestin, zilele libere pentru Vinerea Mare — ultima zi de vineri
inaintca Pastelui, prima $i a doua zi de Pasti, prima i a doua zi de Rusalii se acorda in functie de data la care sunt
celebrate de acel cult.
(4) Zilele libere stabilite potrivit alin. (1) pentru persoanele apartinind cultelor religioase legale, altele decait cele
crestine, se acordd de citre angajator in alte zile decit zilele de sérbiitoare legald stabilite potrivit legii sau de concediu
de odihna .
(5) Salariatii care au beneficiat de zilele libere pentru Vinerea Mare — ultima zi de vineri inaintea Pastelui, prima si a
doua zi de Pasti, prima si a doua zi de Rusalii, atét la datele stabilite pentru cultul religios legal, crestin, de care apartin,
cit i pentru alt cult crestin, vor recupera zilele libere suplimentare pe baza unui program stabilite de angajator.
Art. 4 (1) in cazul unor evenimente familiale deosebite, salariatii au dreptul la zile libere plitite, care nu sunt incluse in
durata concediului de odihnii si anume:

e cisitoria salariatului - 5 zile;

e decesul sotului/sotiei, copilului, pirintilor, socrilor si rudelor de gradul 11 inclusiv (bunici, nepoti,

frati/surori) - 5 zile;
® nasterca unui copil - 3 zile;
e ciisdtoria unui copil - 3 zile;
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e concediu paternal - 5 zile sau 15 zile dupi caz conform legii

e ziua de nagtere a salariatului, la cerere, urménd a se efectua recuperarea zilei libere acordate.
(2) Concediul plitit prevazut la alin. (1) se acordi la cererea salariatului de cétre conducerea unitatii.
(3) Salaritii au dreptul la o zi hucritoare liberi neplititd pentru Ingrijirea sinititii copilului, care se acordi in conditiile
previzute de prezenta lege, in scopul de a asigura posibilitatea parintilor sau reprezentantilor legali ai copilului de a
verifica anual starea de siniitate a acestuia.
ArtL.5 (1) Pentru studii sau rezolvarea unor probleme personale salariatii pot beneficia de concediu fara platd.
(2) Cererea de concediu firid plati pentru rezolvarea unor probleme personale se depune cu cel putin 15 zile inainte de
fnceperea acestuia la conducerea unititii.
(3) Contractul individual de munci poate {i suspendat prin acordul pértilor, in cazul concediilor fira plata, pentru studii
sau pentru interese personale dupd cum urmeaza :

e pini la 90 de zile calendaristice pe an pentru situatii personale sau studiu ;

e pini la 12 luni pentru angajarea in striiindtate ;

e pentru alte situatii, cu avizul organizatiilor sindicale.
Art.6 (1) Pentru rezolvarea unor situatii personale sau pentru studii salariatii au dreptul la concedii fard platd, a céror
duratd fnsumatd nu poate depisi 90 de zile lucritoare pe an, dupii cum urmeazi :
- sustinerea examenului de bacalaureat, a examenului de admitere in institutiile de invétimént superior, curs seral sau
fird frecventi, a examenelor de an universitar, cit si a examenului de diplomi, pentru salariatii care urmeazi o formd
de invatamant superior, curs seral sau fard frecventa ;
- sustinerea examenului de admitere la doctorat, a examenelor de doctorat sau a tezei de doctorat, in cazul salariatilor
care nu beneficiazi de burse de doctorat ;
- prezentarea la concurs in vederea ocupdrii unui post in altd unitate.
(2) Salariatii au dreptul la concedii fird platd, fird limita previzutd la alin. (1), in urmitoarele sitvatii:
- ingrijirea copilului bolnav in virstd de peste 3 ani, in perioada indicatd in certificatul medical; de acest drept
beneliciazi atit mama salariatii, ct i tatdl salariat, daci mama copilului nu beneficiaza, pentru aceleasi motive, de
concediu fara plata;
- tratament medical efectuat in striinitate pe durata recomandati de medic, daca cel In cauzi nu are dreptul, potrivit
legii, la indemnizatiile pentru incapacitate temporari de munci, precum si pentru insotirea sotului sau, dupi caz, a
sotiei ori a unei rude apropiate — copil, frate, sord, parinte, pe timpul cit acestia se afld la tratament in striinatate -, In
ambele situatii cu avizul obligatoriu al Ministerului Sanatitii.
Art.7 (1) Salariatul poate solicita concediu pentru formare profesionald care poate fi cu sau firi plati.
(2) Conducerea unitiitii poate respinge cererea de concediu fird platd pentru formare profesionald numai daca absenta
salariatului ar prejudicia grav interesele unititii.
(3) Cererea de concediu pentru formare profesionali trebuie si fie Tnaintatd conducerii unitiitii cu cel putin 30 de zle
inainte de efectuarea stagiului de formare profesionala iar cererea trebuie sd cuprindi data inceperii stagiului, domeniul
si durata acestuia precum si denumirea institutiei de formare profesionald.
(4) Salariatul are dreptul la un concediu pentru formare profesionald, plitit de angajator, de pana la 10 zile lucratoare
sau de péna la 80 de ore.
Art.8 (1) In cazul in care salariatul este cel care are initiativa participérii la o formd de pregitire profesionald cu
scoatere din activitate, angajatorul va analiza solicitarea salariatului impreuna cu sindicatul sau, dupd caz, cu
reprezentantii salariatilor.
(2) Angajatorul va decide cu privire la cererea formulati de salariat potrivit alin. (1), n termen de 15 zile de la primirea
solicitirii. Totodati angajatorul va decide cu privire la conditiile in care va permite salariatului participarea la forma de
pregitire profesionali, inclusiv dacd va suporta in totalitate sau in parte costul ocazionat de aceasta.
Art.9 (1) Salariatii care beneficiaza de concediu pentru incapacitate temporard de munci vor prezenta, personal sau
prin reprezentantii legali ai acestora sau mandatarii desemnati prin procuri, certificatul medical la serviciul de resurse
umane al spitalului, pdnd cel mai tirziu la data de 5 a lunii urmitoare celei pentru care a fost acordat concediul
medical.
(2) Salariatul are obligatia de a anunta unitatea (seful ierarhic superior i serviciul RUNOS) privind aparitia stirii de
incapacitate temporarii de munca in cel mai scurt timp dar nu mai mult de 24 de ore de la data cind a survenit acest
fapt.
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(3) Salariatul care nu anunti unitatea cu privire la incapacitate temporard de muncd, in cel mai scurt timp dar nu mai
mult de 24 de ore, este considerat absent nemotivat si va fi sanctionat conform prezentului Regulament Intern.

Art.10 Conducitorul locului de munci riaspunde de organizarea si tinerea evidentei proprii privind concediile de
odihnd, concediile fara plata, zilele libere platite, invoiri de la program si alte aspecte care privesc timpul de munci si
odihni al salariatilor.

Art.11 Plecarea in concediu de odihnd, concediu pentru studii/interese personale sau concediu pentru formare
profesionald cu sau fiird platii inainte de a fi aprobati de seful ierarhic superior si de managerul unititii este interzisa.

CAPITOLUL XI
SALARIZAREA

Art.1 Salariul reprezintii contraprestatia muncii depuse de salariat in baza contractului individual de munci $i cuprinde
salariu de baza, indemnizatiile, sporurile, precum si alte adaosuri. Se pliteste pe data de 15 a lunii urmitoare in care s-a
prestat munca.

Art.2 Salariul este stabilit prin lege, contractul individual de munci.

Art.3 La stabilirca si acordarca salarivlui este interzisi orice discriminare pe criterii ¢ sex, orientare
sexuald,caracteristici genetice, varstd, apartenenti nationald, rasd, culoare, etnie, religie, opliune politicd, origine
sociala, handicap, situatie sau responsabilitate familiald, apartenenti ori activitate sindicali.

Art.4 Salariile se plitesc inaintea oriciror alte obligatii ale unitatii.

Art.5 (1) Salariul este confidential si se pliteste direct titularului sau persoanei imputernicite de acesta Tn numerar sau
in contul salariatului (cont curent sau card) la data de 15 ale fiecarei luni.

(2) Plata salariului se face prin virarea banilor in contul personal, cu confirmarea acestei pliti prin inménarca
Huturagului™ de salariu,

Art.6 in caz de deces al salariatului, drepturile salariale datorate pand la data decesului sunt plitite, in ordine, sotului
supravietuitor, copiilor majori ai defunctului sau parintilor acestuia, altor mostenitori, in conditiile dreptului comun.
Art.7. Confidentialitatea salariului nu poate fi opusi sindicatului in strictd legaturd cu interesele acestuia si in relaia
lor directii co angajatorul.

Art.8 Salariatii beneficiazi de drepturile previzute in actele normative in vigoare.

Art.9 (1) Prestarea orelor suplimentare, peste durata normali de lucru, se admite numai la solicitarea angajatorului.
(2)Munca suplimentari se compeseazi prin ore libere plitite in urmatoarele 60 de zile calendaristice dupi efectuarea
acesteia.

(3) Evidenta orelor efectuate peste program se tine separat pe locuri de muncii si se depune la serviciul resurse umane.
Art.10 Pentru activitatea desfiguratii in zilele de repaus siptiménal, zilele de siirbitori legale si in celelalte zile in care
potrivit dispozitiilor legale nu se lucreazi, personalul contractual care asigura conlinuitatea activitatii medicale va
beneficia de zile de repaus siiptaminal altele deciit sambata si duminica si va primi un spor de 100 % din salariul de
bazi pentru orele lucrate.

Art.11 Pentru personalul unde activitatea se desfiigoari in ture, pentru a beneficia de sporul prevazut pentru activitatea
desfagurati n ture, salariatul arc obligatia de a presta lunar un numar minim de 3 de zile in tura a 2-a i minim de 3 de
zile In tura a 3-a.

Art. 12 (1) Nici o retinere din salariu nu poate fi operald, in afara cazurilor si conditiilor previzute de lege.

(2) Retinerile cu titlu de daune cauzate angajatorului sau altor persoane fizice sau/si juridice nu pot fi efectuate decat
daci datoria salariatului este scadentd, lichida si exigibili.

(3) Salariile ce se platesc periodic debitorului gi sunt destinate asigurdrii mijloacelor de existentdi ale acestuia pot fi
urmirite:

a) pand la jumitate din venitul lunar net, pentru sumele datorate cu titla de obligatie de intretinere sau alocatie pentru
copii;

b) pani la o treime din venitul lunar net, pentru orice alte datorii.

(4) Dacil sunt mai multe urmiriri asupra aceleiasi sume, urmérirea nu poate depasi jumitate din venitul lunar net al
debitorului, indiferent de natura creantelor, in afard de cazul in care legea prevede altfel.

(5) In cazul constatdrii unei pagube produse de salariat, Spitalul poate si fi solicite, printr-o notdi de constatare si
evaluare a pagubei, recuperarea contravalorii acesteia, prin acordul pértilor, intr-un termen care nu va putea fi mai mic
de 30 de zile de la data comunicirii. Contravaloarea pagubei recuperate prin acordul partilor mu poate fi mai mare decit
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echivalentul a 5 salarii minime brute pe economie. Acordul dintre salariat si Spital cu privire la recuperarea pagubelor
materiale va fi consemnat intr-o conventie a partilor, incheiati in scris.

Art. 13 Sistemul de salarizare a personalului contractual se asigurii de fiecare ordonator de credite, cu incadrarea in
resursele financiare alocate anual, potrivit legii.

CAPITOLUL XII
PROCEDURA $1 CRITERIILE DE EVALUARE A
PERFORMANTELOR PROFESIONALE INDIVIDUALE A SALARIATILOR

Art.1 Evaluarca performantelor profesionale individuale ale personalului contractual de execulie si conducere
reprezinti aprecierea obiectivii a performantelor profesionale individuale ale personalului contractual, prin compararea
gradului i modului de indeplinire a criteriilor de evaluare a performantelor profesionale individuale stabilite cu
rezultatele obtinute in mod efectiv de citre personatul contractual, pe parcursul unui an calendaristic $i urmireste:
a) corclarea obieclivd dintre activitatea si cunogtintele personalului contractual necesare indeplinirii obiectivelor
individuale, stabilite in baza atributiilor din fisa postului, si cerintele functici contractuale, prin raportare la nivelul
functiei contractuale detinute;
b) asigurarca unui sistem motivational, astfel incit si fie determinatd cresterca performantelor profesionale
individuale;
¢) identificarea necesititilor de instruire a personalului contractual, pentru imbunatitirea rezultatelor activititii
desfisurate Tn scopul indeplinirii obiectivelor stabilite.
Art. 2 (1) Procedura de cvaluare a performantelor profesionale se aplicd fiecirui angajat, in raport cu cerinlele
postului.
(2) Activitatea profesionali se apreciazi anual, prin evaluarea performantelor profesionale individuale care se
consemneazi in figa de evaluare intocmitd in conditiile prezentului ordin.
(3) Perioada evaluati este cuprinsi intre 1 januarie si 31 decembrie din anul pentru care se face evaluarea.
(4) Perioada de evaluare este cuprinsi intre 1 ianuarie i | martie din anul urmiitor perioadei evaluate.
(5) Beneficiaza de evaluarea performantelor profesionale individuale personalul contractual care a desfasurat efectiv
activitate minimum 6 luni in anul calendaristic pentru care se realizeazi evaluarea.
Art. 3 Procedura de evaluare a performantelor profesionale individuale nu se aplicil in urmitoarele situatii:
a) persoanelor angajate ca debutanti, pentru care evaluarea se face dupa expirarea perioadei corespunzitoare stagiului
de debutant;
b) angajatilor al ciror contract individual de munci este suspendat, potrivit legii, pentru care evaluarea se face dupd 6
luni de la reluarea activititii;
¢) angajatilor promovati intr-o alti functie de exccutie sau intr-o functic de conducere, precum si celor angajati din
afara unitilii, pentru care momentul de evaluare se stabileste de conducerea fiecdrei institutii publice, dar nu mai
devreme de 6 luni de la data promoviirii/angajérii;
d) angajatilor aflati in concediu plitit pentru ingrijirea copiilor in vérstd de pani la 2 ani, pentru care evaluarea se face
la expirarca a 6 luni de la data reluidirii activitiii;
¢) angajatilor care nu au prestat activitate in ultimele 12 luni, fiind in concediu medical sau in concediu fird platd,
acordat potrivit legii, pentru care momentul evaludirii se stabileste de conducerea fiecirei institutii publice, dar nu mai
devreme de 6 luni de la data reluarii activititii.
Art. 4 (1) Evaluarea performantelor profesionale individuale se realizeazi de citre evaluator, dupd cum urmeaza:
Pentru funcliile de execufie:
a) pentru medici i alt personal sanitar cu studii superioare va semna ca evaluator seful /coordonatorul de
sectie/ compartiment/ laborator/ serviciu si va contrasemna directorul medical
b) pentru asistenti medicali, registratori medicali, infirmiere, ingrijitoare, brancardieri, spilitorese va
semna ca evaluator asistentul medical sef/coordonator de sectie/ compartiment/ laborator/ serviciu si
va contrasemna scful/coordonator de sectie/ compartiment/ laborator/ serviciu.
Pentru funciile de conducere:
a) pentru medicii gefi/coordonatori de sectie/ compartiment/ laborator/ serviciu va semna ca evaluator
managerul unititii
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b) pentru asistentii medicali sefi/coordonatori de sectie/ compartiment/ laborator/ serviciu va semna ca
evaluator medicul sef/coordonator de sectie/ compartiment/ laborator/ serviciu si va contrasemna
directorul de ingrijiri.

(3) Calificativul acordat in baza fisei de evaluare a performantelor profesionale individuale se aprobi de conducitorul
institufici publice.
(4) Pentru conducitorii institutiilor publice numiti prin ordin al ministrului sanititii, fisa de evaluare a performantelor
profesionale individuale se aprobi de ciitre ministrul sindititii.
Art. § Calificativul final al evaludrii se stabileste pe baza notei finale, dupi cum urmeazi:

a) intre 1,00-2,00 — nesatisficator;

b) intre 2,01-3,50 — satisficitor;

¢) intre 3.51-4.,50 - bine;

d) intre 4,51-5,00 — foarte bine.
(1) Notarea criteniilor de evaluare a performantelor profesionale individuale se face cu note de la 1 la 5, nota
exprimind gradul de indeplinire a respectivului criteriu.
(2) Pentru a obtine nota pentru indeplinire criteriilor de evaluare se face media aritmeticii a notelor acordate pentru
indeplinirea ficciirui criteriu de performanti.
(3) Semnificatia notelor este urmitoarea: nota 1 — nivel minim i nota 5 - nivel maxin.
Art. 6 (1) Ulterior finalizirii figei de evaluare are loc interviul. Interviul este o discutie intre evaluator si persoana
evaluati in cadrul ciireia se aduce la cunostinta persoanei evaluate rezultatul evaludrii, se discuti aspectele cuprinse in
fisa de evaluare, avind ca finalitate semnarea si datarea acesteia, de citre evaluator si de ciitre persoana evaluati.
(2) in cazul in care intre persoana evaluati si evaluator existdi diferente de opinie asupra continutului figei de evaluare
se procedeazi astfel:
a) in situatia in care se ajunge la un punct de vedere comun, evaluatorul poate modifica fisa de evaluare;
b) in situatia in care nu se ajunge la un punct de vedere comun, persoana evaluati consemneazi comentariile sale in
fisa de evaluare, in sectiunca dedicati.
(3) In situatia in care persoana evaluati refuzi si semneze fisa de evaluare, acest aspect se consemneazai Intr-un proces-
verbal intocmit de cétre evaluator §i semnat de ciitre acesta §i un martor. Refuzul persoanei evaluate de a semna
raportul de evaluare nu impiedici producerea efectelor juridice ale acestuia.
Art. 7 (1) Persoana nemultumiti de rezultatul evaludrii poate depune contestatie in legiturd cu evaluarea performantei
profesionale individuale, in termen de S zile de la comunicarea rezultatului evaludrii, la compartimentul de resurse
umane.
(2) Contestatia persoanei nemulfumite se analizeazi de conducitorul ierarhic imediat superior, impreuni cu liderul
sindicatului al cirui membru este salariatul sau, dupd caz, cu reprezentantul salariatilor din institutia publici.
(3) Rezultatul contestatiei se comunici contestatarului in termen de 5 zile de la depunerea acesteia.
Art. 8 Criteriile de evaluare a performantelor profesionale individuale pentru functiile de conducere si functiile de
executie sunt precizate in Anexa nr. 10 si Anexa nr. 11 la prezentul regulament.

CAPITOLUL XIII
SUSPENDAREA CONTRACTULUI INDIVIDUAL DE MUNCA

Art. 1 (1) Suspendarea contractului individual de muncd poate interveni de drept, prin acordul partilor sau

prin actul unilateral al uneia dintre pirti.

(2) Suspendarea contractului individual de munci are ca efect suspendarea prestirii muncii de citre salariat si a platii
drepturilor de naturi salariald de citre angajator.

(3) Pe durata suspendiirii pot continua s existe alte drepturi si obligatii ale partilor decit cele previzute la alin. (2),
dacd acestea sunt prevazute prin legi speciale, prin contractul colectiv de munci aplicabil, prin contracte individuale de
munci sau prin regulamente interne.

(4) In cazl suspendirii contractului individual de munc din cauza unei fapte imputabile salariatului, pe durata
suspendirii acesta nu va beneficia de niciun drept care rezulti din calitatea sa de salariat.

(5) De fiecare dati cand in timpul perioadei de suspendare a contractului intervine o cauzi de incetare de drept a
contractului individual de munci, cauza de incetare de drept prevaleazi.
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(6) in cazul suspendirii contractului individual de munci se suspendi toate termenele care au legiiturd cu
incheierea, modificarea, executarea sau incetarea contractului individual de munci, cu exceptia situatiilor in
care contractul individual de munci inceteazi de drept.

Art. 2 Contractul individual de munci se suspendi de drept in urmatoarele situatii:

a) concediu de maternitate;

b) concediu pentru incapacitate temporari de munci;

) carantind;

d) exercitarea unei functii in cadrul unei autoritiiti executive, legislative ori judecatoresti, pe toatd durata
mandatului, daci legea nu prevede altfel;

¢) indeplinirea unei functii de conducere salarizate in sindicat;

f) fortii majora;

g) in cazul in care salariatul este arestat preventiv, in conditiile Codului de procedura penald;

h) de la data expiririi perioadei pentru care au fost emise avizele, autorizatiile ori atestarile necesare pentru
exercitarea profesiei. Daci in termen de 6 luni salariatul nu si-a reinnoit avizele, autorizatiile ori atestdrile
necesare pentru exercitarea profesiei, contractul individual de munci inceteazi de drept;

i) in alte cazuri expres previzule de lege.

Art. 3 (1) Contractul individual de munci poate fi suspendat din initiativa salariatului, Tn urmiitoarele situatii:

a) concediu pentru cresterea copilului in vArstd de pani la 2 ani sau, in cazul copilului cu handicap, pini la

implinirea vérstei de 3 ani;

b) concediu pentru ingrijirea copilului bolnav in vérstd de pand la 7 ani sau, in cazul copilului cu handicap,

pentru afectiuni intercurente, pind la implinirea virstei de 18 ani;

¢) concediu paternal;

d) concediu pentru formare profesionald;

¢) exercitarea unor functii elective in cadrul organismelor profesionale constituite la nivel central sau local, pe toatd
durata mandatului;

f) participarea la greva.

g) concediu de acomodare.

(2) In conditiile prevederilor Codului Muncii, republicat, contractul individual de muncd poate fi suspendat pentru
absentele nemotivate inregistrate in condica de prezentd si pontaj de citre salariatii unititii. Abseniele nemotivate
constituic abatere disciplinari, angajatul putand fi sanctionat de citre angajator cu desfacerea contractului individual de
muncil daci absentele nemotivate de la serviciu nu au avat un motiv obiectiv (ex. a fost bolnav, a suferit un accident, a
avut de rezolvat o problemi familiald urgenti, prezentdnd in acest sens documente doveditoare).

Art. 4 (1) Contractul individual de munci poate fi suspendat din initiativa angajatorului in urmitoarele situatii:

a) in cazul in care angajatorul a formulat plangere penald impotriva salariatului sau acesta a fost trimis in

judecati pentru fapte penale incompatibile cu functia detinutd, pani la riméanerea definitiva a hotararii

judecitoresti;

b) in cazul intreruperii sau reducerii temporare a activititii, fird incetarea raportului de munci, pentru motive
economice, tehnologice, structurale sau similare;

¢) in cazul in care impotriva salariatului s-a luat, in conditiile Codului de proceduri penald, mésura controlului judiciar
ori a controlului judiciar pe cautiune, daca in sarcina acestuia au fost stabilite obligatii care impiedica executarea
contractului de munci, precum si in cazul in care salariatul este arestat la domiciliu, iar continutul misurii impiedici
executarea contractului de munci;

d) pe durata detasarii;

¢) pe durata suspendarii de citre autorititile competente a avizelor, autorizatiilor sau atestdrilor necesare

pentru exercitarea profesiilor.

(2) in cazurile previzute la alin. (1) lit. a), daci se constatd nevinovitia celui in cauzi, salariatul i reia activitatea
anterioard si i se pliteste, in temeiul normelor si principiilor rispunderii civile contractuale, o despigubire egald cu
salariul si celelalte drepturi de care a fost lipsit pe perioada suspendrii contractului.

(3) In cazul reducerii temporare a activitiitii, pentru motive economice, tehnologice, structurale sau similare, pe
perioade care depisesc 30 de zile lucritoare, angajatorul va avea posibilitatea reducerii programului de lucru de la 5
zile la 4 zile pe siptimind, cu reducerea corespunzitoarc a salariului, pind la remedierea situatiei care a cauzat
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reducerea programului, dupd consultarea prealabili a sindicatului reprezentativ de la nivelul unititii sau a
reprezentantitor salariatilor, dupa caz.

Art. 5 Contractul individual de munci poate i suspendat, prin acordul pirtilor, in cazul concediilor firii plati pentru
studii sau pentru interese personale conform Contractului Colectiv de munca.

Art. 6 Revenirea din concediu de maternitate, concediu creste copil sau concediu firdi platd se face prin cerere scrisd
cétre managerul unititii cu 30 de zile calendaristice inainte de data inceperii activititii.

CAPITOLUL XIV
RESPECTAREA PRINCIPIULUI NEDISCRIMINARII SI AL iNLATURARII ORICARE]
FORME DE iINCALCARE A DEMNITATH

Art.1 in cadrul relatiilor de munci, isi regiiseste aplicarea principiul egalititii de tratament fati de toti angajatii.

Art.2 Orice discriminare directd sau indirecta fati de un salariat, bazati pe criterii de sex, orientare sexuali,
caracteristici genetice, varstd, apartenentd nationald, rasd, culoare, etnie, religie, optiune politici, origine sociala,
handicap, situatic sau responsabilitate familiald, apartenentd ori activitate sindicald, este interzisd prin utilizarea de
ciitre angajatori a unor practici care dezavantajeazii anumite persoane in legaturi cu relatiile de munci referitoare la:
a) anunfarea, organizarea concursurilor sau examenelor si selectia candidatilor pentru ocuparea posturilor vacante;

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

¢) stabilirea sau modificarea atributiilor din fisa postului;

d) stabilirea remuneratiei;

e) beneficii, altele decit cele de naturd salariald si médsuri de protectie si asiguriri sociale;

finformare si consiliere profesionald, programe de initiere, calificare, perfectionare, specializare si recalificare
profesionali;

£) evaluarea performantelor profesionale individuale;

h) promovarea profesionali;

i) aplicarea mésurilor disciplinare;

J) dreptul de aderare la sindicat §i accesul la facilitifile acordate de acesta;

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

Art.3 Constituie discriminare directi actele sau faptele de excludere, deosebire, restrictie sau preferinta, intemeiate pe
unul sau mai multe din criteriile previzute mai sus, care au ca scop sau ca efect neacordarea, restringerea ori
inlaturarea recunoasterii, folosintei sau exercitérii drepturilor previzute de legislatia muncii.

Art.4 Constituie discriminare indirecti actele si faptele intemeiate in mod aparent, pe alte criterii decét cele previzute
mai sus, dar care produc efectele unei discriminiri directe.

Art. 5 (1) Constituie discriminare bazatd pe criteriul de sex orice comportament nedorit, definit drept hirtuire sau
hértuire sexuald, avind ca scop sau efect:

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

b) de a influenta negativ situatia persoanei angajate in ceca ce priveste promovarea profesionald, remuneratia sau
veniturile de orice naturid ori accesul la formarea §i perfectionarea profesionald, in cazul refuzului acesteia de a accepta
un comportament nedorit, ce tine de viata sexuali.

(2) Hartuirea sexuala a unei persoane de citre o altid persoand la locul de munci este considerati discriminare dupi
criteriul de sex st este interzisa.

(3) Hartuirea sexuald reprezinti orice formd de comportament nedorit, constand in contact fizic, cuvinte, gesturi sau
alte mijloace indecente, materiale vizuale ofensatoare, invitatii compromititoare, cereri de favoruri sexuale sau orice
altd conduitii cu conotatii sexuale, care afecteazd demnitatea, integritatea fizicd si psihicd a persoanelor la locul de
munci.

(4) Toti salariatii trebuie si respecte regulile de conduiti si rispund in conditiile legii pentru incilcarea acestora.

(5) Angajatorul nu permite $i nu va tolera hirtuirea sexuald la locul de munca si face public faptul ¢i incurajeazi
raportarea tuturor cazurilor de hiirtuire sexuald, indiferent cine este ofensatorul, ¢d angajatii care incalci demnitatea
personaldl a altor angajati, prin orice manifestare confirmatii de hirtuire sexuald la locul de munci, vor fi sanctionati
disciplinar.

Art. 6 (1) Persoana care se considerd hirtuitd sexual va raporta incidentul printr-o plangere in scris, care va contine
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relatarea detaliatd a manifestirii de hértuire sexuald la locul de munci.

(2) Angajatorul va oferi consiliere si asistenti victimelor actelor de hartuire sexuald, va conduce investigatia in mod
strict confidential si, in cazul confirmarii actului de hirtuire sexual, va aplica misuri disciplinare.

(3) La terminarea investigaiei se va comunica pértilor implicate rezultatul anchetei.

(4) Orice fel de represalii, in urma unei plangeri de hirtuire sexuald, atit impotriva reclamantului, cit si impotriva
oriciirei persoane care ajuti la investigarea cazului, vor fi considerate acte discriminatoare si vor fi sanctionate conform
dispozitiilor legale in vigoare.

(5) Hirtuirea sexuala constituie si infractiune.

(6) Potrivit dispozitiilor art. 223 alin. (1) din Codul penal, pretinderca in mod repetat de favoruri de natura sexuald in
cadrul unei relatii de muncd sau al unei relatii similare, dac prin aceasta victima a fost intimidata sau pusa intr-o
situatie umilitoare, se pedepseste cu inchisoare de 1a 3 luni la un an sau cu amenda.

Art. 7 (1) Angajatii au obligatia si faci eforturi in vederea promovirii unui climat normal de munci in unitate, cu
respectarea prevederilor legii, a contractelor colective de munci, a regulamentului intern, precum si a drepturilor si
intereselor tuturor salariatilor.

(2) Pentru crearea si mentinerea unui mediu de lucru care si incurajeze respectarea demnitatii fiecarei persoane, pot fi
derulate proceduri de solutionare pe cale amiabild a plangerilor individuale ale salariatilor, inclusiv a celor privind
cazurile de violentd sau hérfuire sexuald, in completarea celor previzute de lege.

(3) Constituie discriminare si este interzisi modificarea unilaterald de citre angajator a relatiilor sau a conditiilor de
muncd, inclusiv concedierea persoanei angajate care a naintat o sesizare ori o reclamatie la nivelul unititii sau care a
depus o plangere, in conditiile previzute la art. 30 alin. (2) din Legea nr.202/2002, la instantele judecatoresti
competente, in vederea aplicirii prevederilor prezentei legi si dupd ce sentinta judecitoreascd a rimas definitivi, cu
exceptia unor motive intemeiate si fira legitura cu cauza.

Art. 8 (1) Este interzisi orice formi de discriminare bazata pe criteriul de sex in domeniile mentionate la art. 2 alin. (1)
din Legea nr. 202/2002.

(2) Este interzis orice comportament de hirtuire, hiirfuire sexuald sau hartuire psihologica definite conform prezentei
legi, atit in public, cét si in privat.

(3) Hiirtuirea morali la locul de muncii pe criteriul de sex este interzisi. Dispozitiile Ordonantei Guvernului nr.
137/2000 privind prevenirea si sanctionarea tuturor formelor de discriminare, republicatd, cu modificérile ulterioare, se
aplicii in mod corespunzitor.

(4) Constituie hirtuire morali la locul de munci si se sanctioneaza disciplinar, contraventional sau penal, dupa caz,
orice comportament exercitat cu privire la un angajat de citre un alt angajat care este superiorul siu ierarhic, de catre
un subaltern si/sau de cdtre un angajat comparabil din punct de vedere ierarhic, in legiturd cu raporturile de munca,
care si aibi drept scop sau efect o deteriorare a conditiilor de munci prin lezarea drepturilor sau demnitétii angajatului,
prin afectarea siiniititii sale fizice sau mentale ori prin compromiterea viitorului profesional al acestuia, comportament
manifestat in oricare dintre urméatoarele forme:

a) conduiti ostild sau nedoritd;

b) comentarii verbale;

€) actiuni sau gesturi.

(5) Constituie hirtuire morali la locul de munci orice comportament care, prin caracterul sdu sistematic, poate aduce
atingere demnititii, integritifii fizice ori mentale a unui angajat sau grup de angajati, punind in pericol munca lor sau
degradand climatul de lucru. in intelesul Ordonantei Guvernului nr. 137/2000, stresul si epuizarea fizica intrd sub
incidenta hértuirii morale la locul de munca.

(6) Este interzis orice ordin sau dispozitie de a discrimina o persoana pe criteriul de sex.

Art.9 Orice salariat care presteazi o muncd beneficiazi de conditii de muncd adecvate activititii desfigurate, de
protectie, de securitate si sindtate in munci, precum si de respectarea demnititii si a constiintei sale, fard nici o
discriminare.

Art.10 Tuturor salariatilor care presteazi o muncd le sunt recunoscute dreptul la plata egald pentru munca egala,
dreptul la negocieri colective, dreptul la protectia datelor cu caracter personal precum si dreptul la protectie impotriva
concedierilor nelegale.



Art.11 Angajatii au dreptul ca in cazul in care se considerd discriminati si formuleze sesiziri, reclamatii ori plangeri
citre angajatori sau impotriva lui dacd acesta este implicat si sd solicite sprijinul organizatiei sindicale, agsa cum
prevede Legea nr. 202/2002 privind egalitatea de sanse si de tratament intre femei si birbati.

CAPITOLUL XV - SECTIUNEA I
PROCEDURA DE SOLUTIONARE A CERERILOR SAU RECLAMATIILOR
INDIVIDUALE ALE SALARIATILOR

Art.1 (1) Cererile adresate de salariati conducerii unititii se formuleazi in scris, continind obligatoriu:
1. nume si prenume;
2. functia;
3. continutul solicitérii;
4. data;
5. semnitura;
(2) Acestea se depun la secretariatul unitiii spre avizare de citre conducerea unititii. in functie de specificul solicitirii,
conducerea unitdfii va rdspunde fie in scris, fie vizand cererea cu aviz favorabil sau nefavorabil.
Art.2 Conform prevederilor Legii nr. 571/2004, personalul din autorititile publice, institutiile publice si alte unititi
care reclamil sau semnaleazi incilcdri ale legii, in cadrul acestor unititi, ficute de persoane cu functii de conducere
sau execulie, beneficiazi de protectie.
Art.3 Semnalarea unor fapte de inciilcare a legii de ciitre persoanele mentionate la art. 1 si 2 din Legea nr. 571/2004,
previizute de lege ca fiind abateri disciplinare, contraventii sau infractiuni, constituic avertizare in interes public si
priveste:
a) infractiuni de coruptie, infractiuni asimilate infractiunilor de coruptie, infractiuni in legiturd directd cu
infractiunile de coruptie, infractiunile de fals si infractiunile de serviciu sau in legéturi cu serviciul;
b) infractiuni impotriva intereselor financiare ale Comunititii Europene;
¢) practici sau tratamente preferentiale ori discriminatorii in exercitarea atributiilor;
d) finciilcarea prevederilor privind incompatibilitiitile si conflictele de interese;
¢) folosirea abuzivi a resursclor materiale sau umane;
f) partizanatul politic in exercitarea prerogativelor postului, cu exceptia persoanelor alese sau numite politic;
g) incilcari ale legii in privinta acesului la informatii si a transparentei decizionale;
h) incilcarea prevederilor legale privind achizitiile publice si finantirile nerambursabilc;
i) incompetenta sau neglijenta in serviciu;
j) evaluidri neobiective ale personalului in procesul de recrutare, selectare, promovare, retrogradare si eliberare
din functie;
k) incilciri ale procedurilor administrative sau stabilirea unor proceduri interne cu nerespectarea legii;
) emiterea de acte administrative sau de altd naturd care servesc interese de grup sau clientelare;
m) administrarea defectuoasd sau frauduloasi a patrimoniului public si privat al unitatii;
n) incilcarea altor dispozitii legale care impun nerespectarea principiului bunei administriri si cel al ocrotirii
interesului public;
0) orice fapti ce aduce afecteazii calitatea actului medical;
p) neindeplinirea sarcinilor de serviciu conform figei postului.
Art.4 in situatia in care cel reclamat prin avertizare in interes public cste sel ierarhic, direct sau indirect, ori are
atributii de control, inspectie si evaluare a avertizorului, comisia de disciplind sau alt organism similar va asigura
protectia avertizorului, ascunzindu-i identitatea.

CAPITOLUL XV - SECTIUNEAII
PROCEDURA DE SOLUTIONARE A CERERILOR SAU RECLAMATHLOR INDIVIDUALE ALE
PACIENTILOR/ APARTINATORILOR

Art.1 Mijloace de petitionare
Petitia poate fi formulata:
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e fin scris, personal la sediul autorititii publice sau prin posta, e-mail, fax, etc;
e verbal si consemnati o scris.

Art.2 inregistrarea petitiei

Spitalul este obligat si primeascd si s inregistreze petitia sau alte documente prezentate in cadrul procedurii de

tndatd. Compartimentul relatii cu publicul (RP) primeste, inregistreazi petitia in Registrul unic al petitiilor si se

ingrijeste de rezolvarea petitiilor si de expedierea raspunsurilor cétre petitionari.

a) in cazul petitiilor/documentelor depuse persomal sau prin reprezentant, la sediul autorititii publice,
compartimentul de relatii cu publicul elibereazi dovada inregistrarii lor.

b) Petitiile sau orice documente trimise prin postii se socotesc comunicate in termen daci au fost predate recomandat
la oficiul postal inainte de fmplinirea lui.

¢) In cazul petitiilor/documentelor depuse prin mijloace de postii electronici, autoritatea publici este obligatd sa
comunice in cel mult 2 zile, prin aceleasi mijloace, numirul de fnregistrare al petitiei.
in caz de litigiu, dovada depunerii petitiei prin postd electronicd, respectiv a comunicirii numirului de fnregistrare,

constd in mesajul salvat in dosarul ,trimise” al contului de postielectronici. Pentru gestionarea in bune conditii a

activititii de solutionare a petitiilor prin mijloace electronice, autorititile publice au obligatia de a asigura, prin paginile

de internet proprii, posibilitatea ca petitiile si fie depuse on-line iar petitionarul sii primeascd_automat dovadi de
inregistrare.

d) Petitiile pot fi formulatc verbal in cadrul programului cu publicul, audientelor, audierilor §i sedintelor publice.
Acesle petitii vor fi consemnate in scris i evidentiate Tn registrul petitiilor prin grija Compartimentului de relatii
publice.

Art.3 Elementele petitiei

(1) Petitia cuprinde urmiitoarele elemente:

e nume, prenume/denumirea petitionarului;

e domiciliul/sediul petitionarului sau adresa de postd electronici dacd se solicitd raspuns pe aceastd
cale;
denumirea autoritatii publice.
obiectul petitiei si justificarea acesteia;
semnilura petitionarului sau a reprezentantului sdu legal (cu exceptia cazului cand petitia este trimisa
prin postii clectronici).

(2) Petitia va fi insotitd, dupd caz, de imputernicirea dati reprezentantului legal, daci este cazul, de documente sau

dovezi previzute de reglementirile legale in vigoare sau socotite utile de ciitre petitionar pentru sustinerea petitiei.

Art.4 Sanctiuni pentru lipsa elementelor petitici

(1) Petitiile anonime sau nesemnate nu se iau in considerare si se claseaza, exceptind cazul ¢ind semnalcaza incilciri

ale legii.

(2) Petitiile care nu contin datele de contact ale petitionarului pot fi respinse de la inregistrare dacid sunt depuse

personal. In cazul in care sunt trimise prin posti, rispunsul este indosariat si arhivat conform legii, pentru a fi

comunicat petitionarului in cazul in care acesta isi precizeazi datele de contact sau se prezinti personal la sediul
autoritétii publice.

Art.5 Transferul petitiilor

Petitiile gresit adresate sunt trimise in termen de 5 zile calendaristice de la inregistrare de ciitre compartimentul de

relatii cu publicul autorititilor publice care au ca atributii rezolvarea problemelor sesizate, urmand ca n acelasi termen

petitionarul sa fie instiintat despre transferul petitiei.

Art.6 Modul de solutionare a petitiilor

Pentru solutionarea legali a petitiilor ce le sunt adresate, conducitorii autoritétilor si institutiilor publice sesizate vor

dispune miisuri de cercetare si analizi detaliatd a tuturor aspectelor sesizate.

in acest sens petitiile, in functie de problematica acestora vor fi date spre rezolvare:

1. Consiliului Etic
2. Comisiei de disciplind
3. Comitetului Director
4. Altor compartimente de specialitate
Compartimentul pentru relatii cu publicul este obligat sd urmireascd solutionarea si redactarea in termen a rispunsului.
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Semnarea raspunsului se face de ciitre conducitorul autorititii sau institutiei publice ori de persoana imputernicita de
acesta, precum si de seful compartimentului care a primit spre solutionare petitia.
in riaspuns se va indica, in mod obligatoriu, temeiul legal al solutiei adoptate.
Lixpedierca rdspunsului ciitre petifionar s¢ face numai de cétre compartimentul pentru relalii cu publicul, care se
ingrijeste si de clasarea si arhivarea petitiilor.
fn situatia in care un petitionar adrescazi mai multe petitii, sesizind aceeasi problema, acestea s¢ vor conexa ori, dupi
caz, cea de-a doua sec va clasa, dacd riaspunsul la prima a fost dea trimis  petitionarului.
in cazul {n care prin petific sunt sesizate anumite aspecte din aclivitatea unei persoane, aceasta nu poate fi solutionati
de persoana tn cauzi sau de citre un subordonat al acesteia.
Art.7 Termencle de solutionare a petitiilor
Termenul general de solutionare a petitiilor este de 30 de zile de la data Tnregistririi.
in situatia in care aspectele sesizate prin petitie necesiti o cercetare mai aminuntiti, conducitorul autorititii publice
poate prelungi acest termen cu cel mult 15 zile.
in cazul in care petitiile se primesc de la o altd autoritate ori institutic publici, curge un nou termen de 30 de zile.
Petitiile care intrd in competenta de solutionare a altor autoritdti ori institutii publice, se trimit acestora in fermen de 5
zile d¢ la inregistrare.
CAPITOLUL XVI
ASIGURAREA ACCESULUI NEINGRADIT AL PACIENTILOR/APARTINATORILOR ST
VIZITATORILOR LA REGISTRUL DE SUGESTII, RECLAMATII SI SESIZARI, RESPECTIV CUTIA DE
RECLAMATII /SPITAL

Art.1 La nivelul unitatii sunt amplasate in fiecare locatie, pe holul sectiilor cutii pentru sugestii, reclamatii si sesizari,
la care au acces pacientii, apartinatorii si vizilatorii acestora.

Art.2 Pacientii, apartinatorii si vizitatorii acestora au acces neingradit pentru depunerea de reclamatii si sesizari.
Pacientii, apartinatorii sau vizitalorii acestora in situatia in care au o sugestie sau o nemultumire o vor depune in cutia
speciala.

Art.3 Pentru sectiile exterioare, asistentele sefe au obligatia colectdrii sugestiilor si reclamatiilor o datd pe siiptiménd gi
transmiterii la registratura unitiitii unde le fnregistreza n registrul de sugestii, reclamatii si sesizari.

Art.4 Dupi inregistrare, sugestiile, reclamatiile si sesizirile sunt transmise domnului manager, care le repartizeazi in
functie de obiectul acestora: Consiliului de Eticd, Comisiei de Disciplind, Medicilor Sefi de Sectii/laboratoare/servicii.
Art.5 Comisiile/persoanele mentionate mai sus vor analiza sugestiile/reclamatiile si sesizirile si vor propune, in scris,
domnului manager luarea misurilor care se¢ impun, dupi caz. Domnul manager va aproba sau nu misurile propuse §i va
dispune comunicarea unui riispuns scris ciitre persoana care a formulat sesizarea/reclamatia, cu respectarca termenului
legal de 30 de zile si Inregistrarea asestuia in registrul de sugestii/reclamatii, sesizari.

CAPITOLUL XVII
ABATERI DISCIPLINARE $I SANCTIUNI APLICABILE

Art.1 (1)Angajatorul dispune de prerogativa disciplinardi, avand dreptul de a aplica, potrivit legii, sanctiuni disciplinare
salariatilor siii ori de cite ori a constat ¢ii acestia au sivirsit o abatere disciplinari.
(2) Abaterea disciplinari este definitd ca o faptd in legatura cu munca si care constd intr-o actiune sau inactiune
siivarsitd cu vinovatie de citre salariat prin care acesta a incalcat normele legale, prevederile Regulamentului intern,
clauzele contractului individual sau colectiv de munci incheiat la nivelul unitétii ordinele sau dispozitiile legale ale
conducitorului ierarhic.
Art.2 (1)Unitatea stabileste in conformitate cu prevederile Codului Muncii, urmétoarcle sanctiuni :

a) avertisment scris |

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

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

d) reducerea salariului de baza gi/sau, dupil caz, i a indemnizatici de conducere pe o perioadi de 1-3 luni, cu
5-10% ;
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¢) desfacerea disciplinari a contractului individual de munci.
(2) Sanctiunea disciplinarii se radiazi de drept in termen de 12 luni de la aplicare, daci salariatului nu i se aplicd o noud
sanctiune disciplinari in acest termen. Radierea sanctiunilor disciplinare se constatd prin decizie a angajatorului emisi
in forma scrisd.
(3) Amenzile disciplinare sunt interzise.
(4) Pentru aceeasi abatere disciplinari se poate aplica numai o singurd sanctiune.
Art.3 Constituie abatere disciplinari, cel putin urmiloarele fapte care pot fi sanctionate cu avertisment scris:
a. nerespectarea sarcinilor de serviciu stabilite prin fisa postului
b. nerespectarea programului de lucru stabilit de conducerea unitiitii ;
c. piriisirea incintei unititii in echipamentul de serviciu
d. tinutd exterioard (vestimentard, capilard) neingrijitd, unghiile netiiate scurt, precum $i prezenla la serviciu co
bijuterii (incle, britari, etc.);
¢. pdriisirea unitdtii In timpul orelor de program fird ordin de serviciu sau fard aprobarea sefului ierarhic superior
si 4 managerului unitiitii

f. refuzul salariatului de a se supune examenelor medicale precum si mésurilor antiepidemice

g. refuzul salariatului de a se semna zilnic Tn condica de prezenta

h. comportament neadecvat fati de colegi

i. intrebuintarea unor expresii jignitoare fati de angajatii spitalului, pacienti, apartintori, vizitatori

j. obstructionarea in mod intentionat a activititii altor colegi

k. neintocmirea raportului de gardi

. necompletarea protocolului operator in mod corespunzator a tuturor rubricilor si cu asumarea prin semnaturd $i

parafd

m. refuzul nejustificat de plecare in concediul de odihni in perioada programata

n. nerespectarea procedurilor si protocoalelor de lucru

0. neinsusirea sau nerespectarea prevederilor regnlamentului intern

p. nesocotirea ordinelor primite pe scard ierarhici

q. lipsa de loialitate fata de institutie

r. nerespectarea misurilor dispuse care ar putea crea un pericol iminent de producere a unui accident de munca
sau de imbolndvire profesionald

s. neanuntarea sefului ierarhic superior in termen de 24 de ore dacd are o problema familiald importanta sau de
sindtate si care il impiedica si se prezinte la serviciu pentru ca unitatea/seful ierarhic superior si ia masurile
necesare, in caz contrar se considera absent nemotivat

t. folosirea telefonului mobil in interes personal pentru a inregistra conversatii intre colegi, pacienti, apartinitori
sau de a fotografia in incinta spitalului

u. instalarea pe calculator de programe sau aplicatii fird instiintarea si/sau acordul conducerii unitatii

v. instalarea pe calculator de programe pentru care spitalul nu a achizitionat licente

w. instalarea si utilizezarea jocurilor pe calculator

x. pentru 1 zi de absent nemotivat.

y. intocmirea defectuoasi si/sau cu intirziere a documentelor administrative, economice care formeazi obiect al
atributiilor de serviciu ale salariatului.

Art. 4 Constituie abatere disciplinard gravi, cel putin vrmiitoarele fapte care pot fi sanctionate pecuniar, sau dupi
caz cu retrogradarea din functie conform art. 2 alin. (1) lit b), ¢), d):

a. repetarea faptelor previzute la art. 3

b. lipsa echipamentului de protectie si nerespectarea procedurilor interne si a legislatiei in vigoare privind
purtarea echipamentului de protectie

¢. nerespeclarea reglementdrilor in vigoare privind prevenirea, controlul si limitarea infectiilor asociate activitatii
medicale conform legislatiei in vigoare

d. nerespectarea obligativititii de a depista infectiile asociate asistentei medicale (IAAM) de ciitre medicii curanti
$i raportarca acestora ciitre SPIAAM

¢. absenle nemotivate de la serviciu (2 zile consecutive);

. intiirzicrca repetald la serviciu
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S.
t.

intdrzierea sistematici in efectuarea lucriirilor, fard motive obiective temeinic justificate

intocmirea defectuoasil si/sau cu intarziere a documentelor medicale care formeazi obiect al atributiilor de
serviciu ale salariatului

desfagurarea altor activititi decdt cele stabilite prin fisa postului, sau prin atributiile stabilite prin contract
individual de muncd, in timpul orelor de program

fumatul in unitatea sanitari

refuzul nejustificat de efectuare a girzilor de citre medici sau a turelor de munci de citre restul pesonalului
astfel cum au fost stabilite de conducitorul locului de munca si aprobate de conducerea unititii

cfectuarea de fotografii sau inregistrari video in sectii/ servicii/ laboratoare/ compartimente in timpul sau in
afara programului de munci si/sau postarea lor pe refele de socializare

comportamentul agresiv si hirtuitor fati de angajati

cauzarea unor prejudicii unitdtii, furtul unor bunuri din unitate sau distrugerea din culpd a unor bunuri ce
apartin unititii

nerespectarea drepturilor pacientilor

neexecutarea unor sarcini de serviciu date spre indeplinire, in limita competentelor si in acord cu dispozitiile
legale, de ciitre sefii ierarhici superiori

manifestéri violente, brutale sau obscene fatid de angajatii spitalului, pacienti, apartinitori

nerespectarea confidentialititii asupra tuturor datelor medicale ale pacientilor, a datelor personale ale
angajatilor si a informatiilor legate de activitatea din spital, inclusiv a normelor cu privire la evidenta, pastrarea
s1 furnizarea acestora

hirtuirea sexuald

hiirtuirea morala.

Art.5 Constituic abatere disciplinarid deosebit de gravi si poate fi sanctionati inclusiv cu desfacerea disciplinard a
contractului individual de muncii urmatoarele fapte ale angajatului:

a.

b.

cumuleazi un numir de minim 3 absente nemotivate consecutive sau cumuleazi 5 (cinci) absente nemotivate
pe parcursul ultimelor 12 lunig

consumul de biuturi alcoolice si /sau substanfe stupefiante in timpul serviciului sau se afli in timpul
programului de lucru sub influenta bauturilor alcoolice §i /sau substante stupefiante, in stare avansatid de
cbrietate, introduce sau consuma in spital bauturi alcoolice sau faciliteazi sdvérsirea acestor fapte

refuzi a se supune oricirei probe privind determinarea alcoolemiei in situatia in care existd suspiciunea
prezentei la serviciu sub influenta biuturilor alcoolice si /sau substante stupefiante

cauzarea unui prejudiciu unitétii

incalcarea in mod repetat a obligatiilor de serviciu, inclusiv a normelor de comportare in unitate, sanctionate
corespunzitor

falsificd acte ale unitdtii sanitare

sustrage ori favorizeazii sustragerca de bunuri apartinind bolnavilor, apartiniitorilor acestora, colegilor de
muncd ori ale spitalului

pune in pericol prin acte intentionate ori prin imprudenie grosolane securitatea spitalului, a celorlalti

angajati ori a pacientilor

in interiorul spitalului se face vinovat de acte de violenti sau insulte grave la adresa colegilor indiferent de
gradul de subordonare

lace agitatie si mobilizeazi salariatii la dezordine, distrugere de bunuri apartinind spitalului, folosind pentru
aceasta si metode de intimidare a colegilor care nu sunt de acord;

soliciti ori acceptil cadouri, servicii, favoruri, invitatii sau orice alt avantaj de la personalul spitalului
(indiferent de gradul de subordonare), pacienti, apartinitori sau alte categorii de personal, in indeplinirea
sarcinilor de serviciu

pariseste spitalul in timpul gérzii indiferent de motiv, ori nu se prezinti la programul de gardi

nu se prezintd la programul de chemare de la domiciliu (garda la domiciliu) in timpul stabilit

incalci obligatia de confidentialitate a actului medical, divulgind sub orice formi informatii

cuprinse in documentele medicale fati de orice persoanid cu exceptia persoanclor fati de care prin acte
normative in vigoare obligatia de confidentialitate este inaplicabild
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o. refuzul nejustificat de a indeplini sarcinile si atributiile de serviciu, ordinele, instructiunile si deciziile
conducitorului unititii san sefului ierarhic superior, daci acestea sunt date cu respectarea prevederilor legale
Art. 6 (1) Enumerarea nefiind limitativi, pot fi considerate abateri disciplinare si alte fapte care impiedicil desfasurarca
normali a muncii salariatilor, a conducerii sau care aduc prejudicii unitatii.
(2) Rispunderea disciplinarii poate fi antrenatd ori de cite ori se constatii o incilcare a obligatiilor prevazute in
prezentul regulament, in regulamentul de organizare si functionare a unitiitii, contractual individual de munci sau orice
altii prevedere legali care instituie o obligatie in sarcina salariatului.

CAPITOLUL XVIII
REGULI REFERITOARE LA PROCEDURA DISCIPLINARA

Art.1 Angajatorul stabileste sanctiunea disciplinari aplicabild in raport cu gravitatea abaterii disciplinare savérsite de
salariat, avindu-se in vedere urmitoarele:

a) imprejuriirile in care fapta a fost sdvarsiti;

b) gradul de vinoviitie a salariatului;

¢) consecintele abaterii disciplinare;

d) comportarea generald in serviciu a salariatului;

¢) eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior de ciitre acesta.
Art.2 Sub sanctiunea nulitiitii absolute, nicio miisuri inclusiv avertismentul scris, nu poate fi dispusd mai inainte de
efectuarea unei cercetiri disciplinare prealabile
Art.3 (1) La nivelul unititii functioneazi Comisia de disciplina in baza deciziei emisa de managerul unitatii.
(2) Din comisie va face parte firi drept de vot, in calitate de observator, si un reprezentant al organizatiei sindicale al
cirui membru este salariatul cercetat.
Art.4 Comisia de disciplini poate fi sesizati de orice persoana care se considerdi vatdmatd prin fapta unui salariat al
spitalului in timpul exercitdrii atributiilor de serviciu ale acestuia. Sesizarea se depune la registratura spitalului.
Registratura o transmite managerului, care repartizeazi Comisiei de disciplind. Comisia de disciplind va instiinta
salariatul cu privire la demararea cercetirii disciplinare prealabila.
Art.5 Instiintarea trebuie si descrie actiunea si inactiunea cercetati, data producerii acesteia, , cine a facut sesizarea,
data si ora la care are loc prima audiere din partea comisie de cercetare disciplonard prealabild. Audierea trebuie
consemnati in scris sub sanctiunea nulitatii.
Art.6 Instiintarea, impreund cu copia dupa actul de sesizare a faptei se comunicd celui cercetat cu semnaturd de
primire. in cazul in care salariatul refuzi primirea, aceasta va fi trimisi prin scrisoare recomandata la domiciliul sau
resedinta acestuia.
Art.7 La prima audiere sunt convocati toti salariatii care erau prezenti in locul si la data la care a avut loc fapta.
Art.8 Daca se considerd ci existi o abatere disciplinard, comisia de cercetare disciplinard prealabild comunica celui
acuzat acuzatia care i se aduce, copii de pe actele comisiei care stau la baza acuzatiei si i se acordd un termen de 2 zile
lucritoare pentru a-si formula, intr-o notd explicativd apirarea in scris i pentru a prezenta noi probe in apdrarea sa,
inclusive martori.
Art.9 Dupa primirea Notei explicative, comisia de cercetare disciplinara prealabild di curs apérdrilor salariatului,
formulate in scris sau exprimate oral in fata comisiei.
Art.10 Dupi cercetarea apiririlor salariatului, comisia disciplinard propune sau nu o sanctiune disciplinara.
Art.11 (1) In cazul in care salariatul nu se poate prezenta la convocarea facuti, pentru efectuarea cercetirii disciplinare
prealabile, dintr-un motiv obiectiv, adus la cunostintd conducerii unititii sau Comisiei de disciplind in scris de catre
salariat, sedinta va fi reprogramati de citre Presedintele Comisiei si se va efectua o noud convocare atét a salariatului
cit si a membrilor Comisiei, iar, dupi caz, si a altor persoane.
(2) in cazul in care salariatul convocat nu se prezintii la comisia de disciplind, fird un motiv obiectiv, adus la cunostinti
conducerii unitiitii sau Comisiei de disciplind in scris de citre salariat, desi convocarea s-a facut cu respectarea
prevederilor legale, comisia poate delibera numai pe baza dosarului, si dupd caz, a declaratiilor date de celelate
persoane convocate.
Art.12 in cursul cercetirii disciplinare prealabile salariatul are dreptul si formuleze si si sustini toate apirarile in
favoarea sa si sd ofere persoanei imputernicite si realizeze cercetarea toate probele si motivatiile pe care le considerd
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necesare, precum si dreptul sé fic asistat, la cererea sa, de citre un avocat sau de ciitre un reprezentant al sindicatului al
ciirui membru este.

Art.13 Sanctiunile disciplinare se aplica potrivit legii.

Art.14 Managerul unitatii dispune aplicarea sanc{iunii disciplinare printr-o decizie emisi in forma scrisd, in termen de
30 de zile calendaristice de la data inregistrarii raportului final al Comisiei de disciplini.

Art.15 Decizia de sanctionare se comunici personal salariatului in cel mult 5 zile de la data emiterii i cu semniituri de
primire, ori, in caz de refuz al primirii, prin scrisoare recomandat, la domiciliul sau resedinta comunicati de acesta. si
produce efecte de la data comunicirii.

Art.16 Decizia de sanctionare poate fi contestatd de citre salariat la instantele de judecatd competente in termen de 30
de zile calendaristice de la data comunicirii.

CAPITOLUL XIX
RASPUNDEREA PATRIMONIALA

Art.l1 (1) Angajatorul este obligat, in temeiul normelor si principiilor rispunderii civile contractuale, si il
despdgubeasci pe salariat Tn situatia fn care acesta a suferit un prejudiciu material sau moral din culpa angajatorului in
timpul indeplinirii obligatiilor de serviciu sau in legdturi cu serviciul.

(2) in cazul in care angajatorul refuz3 s3 il despigubeasci pe salariat, acesta se poate adresa cu plangere instantelor
judecitoresti competente.

(3) Angajatorul care a plitit despigubirea isi va recupera suma aferenta de la salariatul vinovat de producerea pagubei,
in conditiile art. 254 si urmdtoarele Codul muncii.

Art.2 (1) Salariatii rispund patrimonial, in temeiul normelor si principiilor rispunderii civile contractuale, pentru
pagubele materiale produse angajatorului din vina si in legiturii cu munca lor.

(2) Salariatii nu raspund de pagubele provocate de forta majord sau de alte cauze neprevizute care nu puteau fi
inliturate si nici de pagubele care se incadreazi in riscul normal al serviciului.

(3) In situatia in care angajatorul constatii ci salariatul siu a provocat o paguba din vina si in legiturd cu munca sa, va
putea solicita salariatului, printr-o notd de constatare si evaluare a pagubei, recuperarea contravalorii acesteia, prin
acordul pértilor, intr-un termen care nu va putea fi mai mic de 30 de zile de la data comunicirii.

(4) Contravaloarea pagubei recuperate prin acordul partilor, conform alin. (3), nu poate fi mai mare decit echivalentul
a 5 salarii minime brute pe economie.

Art.3 (1) Cand paguba a fost produsi de mai multi salariati, cuantumul riispunderii fieciruia se stabileste in raport cu
mdsura in care a contribuit la producerea ei.

(2) Dacd misura in care s-a contribuit la producerea pagubei nu poate fi determinati, rispunderea fieciruia se
stabileste proportional cu salariul siu net de la data constatirii pagubei si, atunci cind este cazul, si in functie de timpul
efectiv lucrat de la ultimul sdu inventar.

Art.4 (1) Salariatul care a incasat de la angajator o sumi nedatorati este obligat si o restituie.

(2) Daci salariatul a primit bunuri care nu i se cuveneau i care nu mai pot fi restituite in naturii sau daci acestuia i s-au
prestat servicii la care nu era indreptiitit, este obligat si suporte contravaloarea lor. Contravaloarea bunurilor sau
serviciilor in cauzi se stabileste potrivit valorii acestora de la data plitii.

Art.5 (1) Suma stabiliti pentru acoperirea daunelor se retine in rate lunare din drepturile salariale care se cuvin
persoanei in cauza din partea angajatorului la care este incadrati in munca.

(2) Ratele nu pot fi mai mari de o treime din salariul lunar net, fird a putea depisi impreund cu celelalte retineri pe care
le-ar avea cel in cauzi jumiitate din salariul respectiv.

Art.6 (1) In cazul in care contractul individual de munc inceteazi inainte ca salariatul si il fi despagubit pe angajator
si cel 1n cauza se incadreazi la un alt angajator ori devine functionar public, retinerile din salariu se fac de citre noul
angajator sau noua institutic ori autoritate publicd, dupi caz, pe baza titlului executoriu transmis in acest scop de ciitre
angajatorul piigubit.

(2) Daci persoana fn cauzi nu s-a incadrat in muncd la un alt angajator, in temeiul unui contract individual de munci
ori ca functionar public, acoperirea daunei se va face prin urmdrirea bunurilor sale, in conditiile Codului de proceduri
civila.
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Art.7 n cazul in care acoperirea prejudiciului prin retineri lunare din salariu nu s¢ poate face intr-un termen de
maximum 3 ani de la data la care s-a efectuat prima ratd de refineri, angajatorul s¢ poate adresa executorului
judecitoresc in conditiile Codului de procedura civila.

CAPITOLUL XX
MODALITATI DE APLICARE A ALTOR DISPOZITI1 LEGALE SAU CONTRACTUALE SPECIFICE

Art.1 Pentru asigurarea aplicirii tuturor dispozitiilor legale in domeniul relatiilor de muncd la nivelul unitatii
functioneazi unitoarele principii:

1. permanenta informare a conducerii despre aparitiile sau modificirile cadrului legal in domeniul relatiilor de
munca;

2. imediata informare, sub semniturdi de luare la cunostintd, a salariatilor despre noile reglementdri in
domeniul relatiilor de munci si mai ales a sanctiunilor specifice;

3. imediata aplicare a normelor legale ce implicd modificdri ale regimului relatiilor de muncd la nivelul
spitalului ;

4. insusirea si aplicarea tuturor normelor legale incidente fati de specificul activitatii spitalului.

CAPITOLUL XXI
ACCESUL iN UNITATE

Art.1 Accesul in unitate se realizeaza astfel:

a) pe bazi de legitimatie pentru personalul propriu;

b) pentru personalul din afara imiti;ii venit in interes de serviciu pe bazi de buletin de identitate sau
legitimatie de serviciu;

¢) pentru personalul propriu venit in interes de serviciu in afara orelor de program pe baza buletinului de
identitate sau a unui ecuson “vizitator™;

d) pentru studenti pe bazi de legitimatie de student;

e€) pentru vizitatorii bolnavilor, in cadrul unui program bine stabilit, si in afara programului, pentru vizitarea
acestora pe baza unei legitimatii ;

f) pentru reprezentantii presei numai cu acordul managerului spitalului care va nominaliza in mod explicit
locul in care se poate filma sau persoanele ciirora li se poate lua interviu cu respectarea drepturilor pacientilor la
intimitate. Pentru aceasta reprezentantii mass-media vor face demersuri scrise sau verbal in vederea obtinerii acordului
de principiu. In vederea desfisurarii fluente a acestei activitati managerul spitalului va nominaliza un reprezentant al
spitalului care va fi desemnat purtitor de cuvant al institutiei

g) pentru apartinitori sau alte persoanc din afara Spitalului, accesul este interzis in locatiile blocurilor
operator, ATI, centrala telefonicd, blocul alimentar si zona de dispunere a serverelor i este restrictionat pentru
inciiperile in care sunt depozitate arhivele Spitalului

h) intilnirile dintre salariatii Spitalului si reprezentantii firmelor de medicamente, materiale sanitare sau
aparaturi medicald pentru prezentarea / promovarea produselor se vor desfasura dupa un program organizat si aprobat
de ciitre conducerea Spitalului

i) delegatii au acces numai in sectia/compartimentul in interes de serviciu si pe durata programului normal de
lucru. Compartimentul care primeste delegati are raspunderea pentru insotirea delegatului in spatiile spitalului.

Art. 2 - (1) Programul de viziti al apartinitorilor pacientilor internati in unititile sanitare publice se realizeazi de luni
pani vineri in intervalul orar 15:00 — 17:00, iar in zilele de sdmbiti si duminica programul de vizitd se realizeaza intre
orele 10:00 — 12:00. in caz de pandemie/carantini, conducerea unititii stabileste un nou program, tinind cont de
contextul epidemiologic. in aceastii perioadi, Conducerea unititii, conform dispozitiilor Directiei de Sanitate Publicd
Iasi, poate si limiteazi sau si interzicd, dupd caz, accesul vizitatorilor in spital. Programul/anuntul va fi fi afisat la
intrarea in unitate.

(2) Numirul de vizitatori pentru un pacient internat nu poate fi mai mare de | persoani si pot fi vizitati maximum 2
pacienti in acelasi timp.
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(3) in situatia prevazuti la alin. (2), pentru a da posibilitatea vizitei si pentru ceilalti pacienti, daca existd solicitiri in
acest sens, durata vizitei va fi limitati la 20 de minute.
Art. 3 - Vizitarea pacientilor in sectiile/compartimentele de terapie intensivi este permisi zilnic, in intervalul 15:00 —
17:00, doar membrilor familiei, respectiv parinti, surori/frati, cu condifia ca vizita sd se facd individual, maxim 10
minule durata vizitei,cu respectarea procedurilor interne.
Art. 4 - (1) Sectiile/Compartimentele de terapie intensivii au obligatia de a avea un numdr de telefon prin care se
asigurd informarea familiei de ciitre medicul curant sau medicul de gardd despre starea si evolutia pacientului.
Apartindtorii ‘vor fi informati despre acest numir de telefon la internarea sau la transferul pacientului in
sectia/compartimentul respectivil/ respectiv.
(2) Pentru pacientii internati pe oricare dintre sectiile/ compartimentele unititii sanitare, la solicitare, membrii familiei
pot discuta direct cu medicul curant in timpul programului zilnic de lucru al acestuia, in baza unui program stabilit de
medicul sef/coordonator de sectie/compartiment, aprobat de directorul medical si afisat la loc vizibil la intrarea in
unitatea sanitara.
Art.5 - (1) Prin exceptie de la prevederile art. 2 alin (1), in cazul pacientilor in stare critici sau terminald, indiferent de
sectia/compartimentul in care acestia sunt internati, familia are dreptul de a vizita pacientul zilnic (cu respectarea
normelor epidemiologice, programului de vizitd al medicilor) sau poate solicita prezenta permanenti langd pacient a
unui  singur membru de familie, cu acordul medicului curant, dacd conditiile din sectia/compartimentul
respectivi/respectiv permit acest lucru. in caz contrar, se va asigura accesul familiei periodic la pacient, asigurindu-se
un spatiu adecvat de asteptare, in apropierea sectiei/compartimentului respective/respectiv.
(2) in cazul pacientilor internati care au un grad redus de mobilitate din cauza patologiei prezentate, pe oricare dintre
sectiile/compartimentele din unitatea sanitari, accesul unei persoane poate fi permanent.
Art. 6 - (1) In cazul copiilor internati in sectiile/compartimentele de terapie intensiva se asigurd prezenta cu caracter
permanent a unuia dintre piiringi, dacii se solicitd acest lucru.
(2) In cazul copiilor pina la 14 ani internati in oricare dintre sectiile/compartimentele din unitatea sanitard se acceptii
prezenta unui apartindtor permanent, daci se solicitd acest lucru, in functie de paturile pentru insotitori disponibile si de
contextul epidemiologic.
(3) In cazul copiilor cu virsta cuprinsi intre 14 si 18 ani internati in oricare dintre sectiile/compartimentele din
unitatea sanitard se poate accepta prezenta unui apartinitor permanent, cu acordul sefului de sectie/coordonatorului de
compartiment, doar in situatii exceptionale, in functie de paturile pentru fnsotitori disponibile si de contextul
epidemiologic.
(4) Serviciile hoteliere standard - cazare si masi la nivelul alocatiei de hrand, pentru insotitorii copiilor bolnavi in
vérstd de péind la 3 ani, precum si pentru nsotitorii persoanelor cu handicap grav sau accentuat, sunt suportate de citre
spital.
Art.7 Conducerea unitiitii sanitare publice are obligatia de a instrui angajatii firmelor de pazi, asupra programului de
vizite, obtinind o declaratie de la ficcare dintre acestia prin care se angajeazi sii respecte aplicarea programului
respectiv si sl nu pretindi sau si primeasci nicion fel de atentii in vederea permiterii aceesului in afara programului de
vizitd. In cazul incilcarii acestor prevederi se vor aplica sanctiuni de incetare a contractului cu firma de prestiri servicii
de pazi.
Art. 8 (1) Accesul in spital al vizitatorilor este permis numai cu respectarea urmitoarelor conditii:

a) accesul se face in baza documentului de identitate i inserierii in registrul special al vizitatorilor;

b) accesul se permite numai persoanelor cu tinuti decenti;

¢) pe toata perioada prezentei in incinta spitalului, vizitatorii trebuie si poarte la vedere ecusonul care i atesta
aceasta calitate.
(2) In afara programului previizut pentru vizitarea bolnavilor, accesul in spital se face numai pe baza "biletului de liber
acces in sectia...", eliberat de medicul curant si vizat de seful de sectie sau de medicul de garda.
Art. 9 (1) Este inferzis accesul persoanclor striiine in spital in zonele cu risc: ATI, bloc  operator, sterilizare
centralizatd, laboratoare, depozite de deseuri medicale periculoase, statie de oxigen, precum si in orice altd zoni
stabilitdi de managerul spitalului. Exceptie fac cazurile speciale aprobate de scfii de seclie si vizate de managerul
spitalului.
(2) inciperile in care nu au acces persoanele striine au la intrare anunturi de avertizare in acest sens.
(3) Pe durata vizitelor, personalul medico- sanitar ia toate misurile necesare pentru respectarea cu striclefe a
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interdictiilor de acces in zonele precizate la alin. (1), a regulilor de acces si circulatie in spital, precum si a normelor de
conduiti civilizata.
(4) o cazul aparitiei oricdror nereguli, personalul medico sanitar sesizeazi de urgenta serviciul de pazi.
Art.10 Vizitatorii, precum si pacientii, vor folosi lifturile special destinate care pot fi accesate de la parterul cladirii,
respectind urmitoarele reguli:

- Ascensoarele se vor utiliza numai conform destinatiei lor;

- Pentru chemarea cabinei se va actiona butonul de apel la palier;

- La sosirea cabinei s¢ va intra in cabind i actiona butonul de comandi al etajul necesar,

- La intrarea in cabina cu copilul, adultul va intra primul, iar la iesire se va permite copilului s treaci Tnainte;

- Utilizarea butonului STOP se¢ va efectua numai T cazuri extraordinare;

- in cazul n care cabina nu se deplaseazi se va apela numirul de telefon afisat si se va astepta sosirea personalului
de specialitate;

- Este interzis deschiderea fortati a usilor ascensorului;

- Este interzis fumatul Tn cabina ascensorului;

- Este interzis utilizarea ascensorului:

- Pentru transportul substantelor inflamabile sau explozive, materialelor de constructii, mobila, etc.

- In caz de cutremur;

- De persoane cu vérsta prescolari fird Tnsotirea adultilor .

CAPITOLUL XXII
PAZA SI PROTECTIA

Art.1 Paza si protectia unitatii se realizeaza in concordanta cu prevederile Legii nr. 333/2003 si ordinului 1365/2008,
cu modificarile si completarile ulterioare;

Raspunderea pentru modul de organizare si desfasurare a serviciului de paza apartine managerului unitatii.

Art.2 Paza spitalului se asigura de catre o firma de specialitate, cheltuiclile ocazionate de aceasta activitate, se prevad
in bugetul de venituri si cheltuieli al unitatii.

Art.3 Paza spitalului se organizeaza si se efectueaza potrivit planului de paza propriu, intocmit de managerul spitalului,
cu avizul de specialitate al politiei, conform legii.

Art.4 Serviciul de paza are ca scop stabilirea unor reguli unitare de acces in incinta spitalului si in anumite spatii cu
grad ridicat de securitate, prevenirea si limitarea furturilor de orice natura, a distrugerilor, incendiilor si a altor actiuni
producatoare de pagube materiale, precum si protejarea persoanclor internate, a persoanelor care se afla in incinta
spitalului si a personalului angajat al spitalului

CAPITOLUL XX
DREPTURILE SI OBLIGATIILE PACIENTULUI
SECTIUNEA I - DREPTURILE PACIENTULUI

Art.1 a) Prin pacient se inelege persoana siindtoasi sau bolnavi care utilizeaza serviciile de sindtate;

b) Prin discriminare se intelege distinctia care se face intre persoane aflate in situatii similare pe baza rasei, sexului,
vérstei, apartenentei elnice, originii nationale sau sociale, religiei, optiunilor politice sau antipatiei personale;

¢) Prin ingrijiri de siniitate se intelege serviciile medicale, serviciile comunitare si serviciile conexe actului medical;

d) Prin interventie medicald se Intelege orice examinare, tratament sau alt act medical in scop de diagnostic preventiv,
terapeutic ori de reabilitarc;

¢) Prin ingrijiri terminale se intelege ngrijirile acordate unui pacient cu mijloacele de tratament disponibile, atunci
cind nu mai este posibili imbuniititirea prognozei fatale a stirii de boald, precum si ingrijirile acordate in apropierea
decesului.

Art.2 Pacientii au dreptul la Tngrijiri medicale de cea mai inalta calitate de care societatea dispune, in conformitate cu
resursele umane, financiare gi materiale.

Art.3 Pacientul are dreptul de a fi respectat ca persoand umand, fard nici o discriminare.
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Art.4 Pacientul are dreptul de a fi informat cu privire la serviciile medicale disponibile, precum si la modul de a le
utiliza.

Art.5 (1) Pacientul are dreptul de a fi informat asupra identititii i statutului profesional al furnizorilor de servicii de
siindtate.

(2) Pacientul internat are dreptul de a fi informat asupra regulilor si obiceiurilor pe care trebuie si le respecte pe durata
spitalizirii.

Art.6 Pacientul are dreptul de a fi informat asupra stirii sale de sinitate, a interventiilor medicale propuse, a riscurilor
potentiale ale fiecdrei proceduri, a alternativelor existente la procedurile propuse, inclusiv asupra neefectuirii
tratamentului si nerespectirii recomandirilor medicale, precum si cu privire la date despre diagnostic si prognostic.
Art.7 Pacientul are dreptul de a decide dac mai doreste si fie informat in cazul in care informatiile prezentate de citre
medic i-ar cauza suferinti.

Art.8 Informatiile se aduc la cunostinti pacientului intr-un limbaj respectuos, clar, cu minimalizarea terminologiei de
specialitate; in cazul in care pacientul nu cunoaste limba roméni, informatiile i se aduc la cunostinti in limba materni
ori in limba pe care o cunoaste sau, dupi caz, se va ciuta o alti formi de comunicare.

Art.9 Pacientul are dreptul de a cere in mod expres s nu fie informat si de a alege o alti persoand care si fie informatii
in locul siiu.

Art.10 Rudele si prietenii pacientului pot fi informati despre evolutia investigatiilor, diagnostic si tratament, cu acordul
pacientului.

Art.11 Pacientul are dreptul de a cere si de a obtine o alti opinie medicali.

Art.12 Pacientul are dreptul si solicite si sd primeascd, la externare, un rezumat scris al investigatiilor, diagnosticului,
tratamentului si ingrijirilor acordate pe perioada

spitalizirii.

Art.13 Pacientul are dreptul si refuze sau si opreasci o interventie medicald asumandu-si, in scris, rispunderea pentru
decizia sa; consecintele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuie explicate pacientului.

Art.14 Cind pacientul nu isi poate exprima vointa, dar este necesard o interventie medicald de urgentd, personalul
medical are dreptul si deduca acordul pacientului dintr-o exprimare anterioard a vointei acestuia.

Art.15 in cazul in care pacientul necesiti o interventic medicald de urgentd, consimtimantul reprezentantului legal nu
mai este necesar.

Art.16 in cazul in care se cere consimtimantul reprezentantului legal, pacientul trebuie si fie implicat in procesul de
luare a deciziei atit cat permite capacitatea lui de intelegere.

Art.17 (1) in cazul in care fumizorii de servicii medicale consideri ci interventia este in interesul pacientului, iar
reprezentantul legal refuza si si dea consimtiiméntul, decizia este declinatii unei comisii de arbitraj de specialitate.

(2) Comisia de arbitraj este constituitii din 3 medici de specialitate pentru pacientii internati in spitale si din 2 medici
pentru pacientii din ambulatoriu.

Art.18 Consimtiméntul pacientului este obligatoriu pentru recoltarea, pistrarea, folosirea tuturor produselor biologice
prelevate din corpul situ, in vederea stabilirii diagnosticului sau a tratamentului cu care acesta este de acord.

Art.19 Consim{iméntul pacientului este obligatoriu in cazul participarii sale in fnvitimantul medical clinic si la
cercetarea stiintifici. Nu pot fi folosite pentru cercetare stiintifici persoanele care nu sunt capabile si isi exprime
vointa, cu exceptia obtinerii consimtAmantului de la reprezentantul legal si dacd cercetarea este ficuti si in interesul
pacientului,

Art.20 Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat intr-o unitate medicald fird consimtdmintul siu, cu exceptia
cazurilor in care imaginile sunt necesare diagnosticului sau tratamentului si evitirii suspectidrii unei culpe medicale.
Art.21 Toate informatiile privind starea pacientului, rezultatele investigatiilor, diagnosticul, prognosticul, tratamentul,
datele personale sunt confidentiale chiar si dupi decesul acestuia.

Art.22 Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate numai in cazul in care pacientul isi di consimtimantul
explicit sau daci legea o cere in mod expres.

Art.23 in cazul in care informatiile sunt necesare altor furnizori de servicii medicale acreditati, implicati in tratamentul
pacientului, acordarea consimtamantului nu mai este obligatorie.

Art.24 Pacientul are acces la datele medicale personale.

Art.25 (1) Orice amestec in viata privati, familiald a pacientului este interzis, cu exceptia cazurilor in care aceasti
imixtiune influenteaza pozitiv diagnosticul, tratamentul ori ingrijirile acordate si numai cu consimgimantul pacientului.
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(2) Sunt considerate exceptii cazurile in care pacientul reprezintd pericol pentru sine sau pentru siniitatea publica.
Art.26 (1) In cazul in care furnizorii sunt obligati sa recurgi la selectarea pacientilor pentru anumite tipuri de tratament
care sunt disponibile in numdr limitat, selectarea se face numai pe baza criteriilor medicale.

(2) Interventiile medicale asupra pacientului se pot efectua numai daci existii conditiile de dotare necesare si personal
acreditat.

(3) Se excepteazi de la prevederile alin. (1) cazurile de urgenti apirute in situatii extreme.

Art.27 Pacientul are dreptul la ingrijiri terminale pentru a putea muri in demnitate.

Art.28 Pacientul poate beneficia de sprijinul familiei, al prietenilor, de suport spiritual, material si de sfaturi pe tot
creat cAt mai aproape de cel familial.

Art.29 Pacientul internat are dreptul si la servicii medicale acordate de citre un medic acreditat din afara spitalului.
Art.30 (1) Personalul medical sau nemedical din unititile sanitare nu are dreptul si supuni pacientul nici unei forme de
presiune pentru a-1 determina pe acesta si il recompenseze altfel dect previd reglementirile de plata legale din cadrul
unitiitii respective.

(2) Pacientul poate oferi angajatilor sau unititii unde a fost ingrijit pliti suplimentare sau donatii, cu respectarea legii.
Art.31 (1) Pacientul are dreptul la ingrijiri medicale continue pand la ameliorarea stirii sale de sinatate sau péna la
vindecare.

(2) Continuitatea ingrijirilor se asigurd prin colaborarea si parteneriatul dintre diferitele unitati medicale publice si
nepublice, spitalicesti si ambulatorii, de specialitate sau de medicini generald, oferite de medici, cadre medii sau de alt
personal calificat. Dupi externare pacientii au dreptul la serviciile comunitare disponibile.

Art.32 Pacientul are dreptul si beneficieze de asistentd medicald de urgentd, de asistentd stomatologici de urgentd si
de servicii farmaceutice, in program continuu.

Art.33 Nerespectarea de citre personalul medico-sanitar a confidentialititii datelor despre pacient si a confidentialititii
actului medical, precum si a celorlalte drepturi ale pacientului previzute in prezenta lege atrage, dupd caz, rispunderea
disciplinar3, contraventionald sau penald, conform prevederilor legale.

Art.34 Prevederi legate de implicarea apartinitorilor la ingrijirea unor categorii de bolnavi (inclusiv copii 0-12
ani)

1. Datorita specificului spitalului, este incurajati implicarea apartinitorilor in ingrijirrea bolnavilor. Astfel, in functic
de diagnostic, cu respectarea drepturilor pacientului (dacd pecientul/este in interesul acestuia) medicul curant va
discuta cu apartinitorii pentru a sprijini pacientul (pentru acceptarea diagnosticului, pentru ingrijiri corespunzitoare
dupi externare etc.)

2. In cazul pacientilor in stare criticid sau terminald, indiferent de sectia sau compartimentul in care acestia sunt
internati, familia poate solicita prezenta permanentd langd pacient a unui singur membru de familie, cu acordul
medicului curant, daci conditiile din sectia sau compartimentul respectiv permit acest lucru. in caz contrar, se va
asigura accesul familiei periodic la pacient, asigurdndu-se un spatiu adecvat de asteptare, in apropierea sectici sau
compartimentului respective.

3. In cazul pacientilor internati care au un grad redus de mobilitate din cauza patologiei prezentate, pe oricare dintre
sectiile sau compartimentele din spital, accesul unei persoane poate fi permanent.

4. In cazul copiilor internati se asigurd prezenta cu caracter permanent a unuia dintre parinti, dacd se solicitd acest
lucru. in cazul copiilor pini la 14 ani internati in oricare dintre sectiile san compartimentele din unitatea sanitard se
acceptd prezenta unul apartindtor permanent, daci se solicita acest lucru. in cazul copiilor cu vérsta cuprinsi intre 14 si
18 ani internati in oricare dintre sectiile sau compartimentele din unitatea sanitard se poate accepta prezenta unui
apartinitor permanent, cu acordul sefului de sectie.

Art.35 Bolnavii se pot deplasa in alte sectii atunci cand este nevoie pentru controalele interdisciplinare, in parcul din
incinta unitatii, cu exceptia perioadei de odihna si a vizitei medicale.

CAPITOLUL XXIN
SECTIUNEAIT - OBLIGATHLE PACIENTULUI

Art.1 Pacientii si apartindtorii nu au voie si pardseascd incinta spitalului.
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Art.2 Pacientii internafi $i apartinditorii sunt obligati sd poarte numai echipament de spital (camasi, capot,
pijamale,etc).
Art.3 In timpul orelor de viziti medicali pacientii vor fi prezenti in salon iar accesul vizitatorilor este interzis.
Art.4 Pacienfii si apartindforii acestora vor respecta regulile de igiend personali :

-~ dus zilnic, iar in cazul pacientilor imobilizati la pat personalul auxiliar sanitar va efectua igiena zilnici a

pacientului
- spilarea miinilor cu apii gi séipun
- se preocupd de igiena aldptdrii prin spilarca mainilor si a sinilor cu api calduti si sipun, clitirea si
stergerea prin tamponare cu comprese sterile fnainte si dupd fiecare aldptare

Art.5 Pacientii $i aparfindtorii acestora vor respecta urmiitoarele reguli la locul de cazare :

- nu aseazi pe pat genti in care transportii obiecte personale

- nu pastreazi alimente in nopliere sau pe pervazul ferestrelor ci numai in frigiderele existente in sector

- servirea mesei se face numai in sala de mese cu spélarea obligatorie a miinilor inainte de fiecare masa

- nu va pistra In noptiere sticle, borcane cu resturi alimentare suc sau ceai

- mu depoziteazi nici un obicct pe patul nou-ndscutului

- nu utilizeazii cidita destinatdi biii nou-ndscutului pentru igicna personald sau pentru a spila lenjerie ;

- s nu strice bunurile spitalului (robinete, we-uri, dusuri, paturi, noptiere, geamuri eic.) ;

- s nu murdiireasci si sd deterioreze peretii ;

- si nu sustragd bunuri care apartin unititii ;

- sd pastreze linistea In incinta unititii.
Art.6 Regulile si obligatiile pe care pacientul/apartindtorul trebuie si le respecte pe durata spitalizdrii::
(1) Este interzis accesul vizitatorilor in afara programului stabilit de conducerea spitalului.
(2) Vizitarea pacientilor in sectiile/compartimentele de terapie intensivi este permisi zilnic doar membrilor familiei,
surori/frati, cu conditia ca vizita si se faci individual, maxim 10 minute durata a vizitei cu respectarea procedurilor
interne.
1. Bolnavii vor manca la sala de mese a sectiei (pe etaj), sau la pat (daca starca pacientilor o impune), intre orele: 7.30-
9:12.30-13.30; 18-19, si se vor spiila obligatoriu pe méini inainte de ficcare masi.
2. Apartinditorii legali vor ménca o sala de mese special amenajatii in imediata apropiere
a blocului alimentar (situati la subsolul spitalului) intre orele :08:30 - 9:30 ; 12:30 -13:30 ; 18:00 -19:00.
3. In noptieri bolnavii vor pistra doar obiecte strict necesare igienei, fiind interzisd pistrarea alimentelor.
4. Este interzisd depozitarea alimentelor pe pervazul geamurilor atit in interior ciit si in exterior. Acestea vor fi
depozitate numai in frigiderele special destinate, in recipiente sau pungi etichetate cu numele pacientului.Este interzisi
aruncarea resturilor alimentare, pampersi, prosoape de hirtie in WC-uri.
5. Pacientii/apartindtorii au obligatia s respecte linistea in spital.
6. Si mentind curiitenia Tn saloane, grupuri sanitare, holuri.
7. Si foloseascd cu atentie instalatiile sanitare, fird a produce deteriordri ale  acestora. Apa nu va fi ldsatd sd curgii
inutil.
8. Orice deteriorare produsd in saloane (pereti, mobilicr, geamuri, lenjeric) sau instalatiile grupului sanitar din vina
pacientilor sau a apartindtorilor legali va fi remediatii de ciitre acestia, care au fost informati, in prealabil, la internare.
9. Pacientii/apartinditorii sunt obligati sd poarte numai tinutd specificii de spital. (pijama, halat, papuci)
10. Hainele de exterior ale bolnavilor si ale apartinditorilor legali se vor depozita obligator la magazia de haine a
spitalului in momentul interndrii.
11. Sd nu circule pe parcursul spitalizirii i in alte saloane deoarece existd riscuri de infectii intraspitalicesti.
12. Este interzis consumul de béuturi alcoolice in spital.
13. Este interzis fumatul in spital.
14. Pardsirea salonului sau a spitalului fird acordul medicului sau al asistentei medicale de turdi atrage dupi sine
externarea.
15. Sa respecte indicatiile de tratament si cele cu privire la regimul alimentar.
16. Sa manifeste un comportament civilizat (atitudine, limbaj) fatd de personalul medico-sanitar.
17. Familia bolnavului internat ffird insotitor este obligatd s3 pistreze legdturd cu medicul curant, in scopul externdrii la
timp & pacientului respectiv.
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18. Este interzisi fotografierea sau filmarea in spital pe perioada spitalizirii.

19. Limitarea utilizirii telefonului mobil in apropicrea aparaturii medicale electronice din sectiile U.P.U., Terapie
Acutid si A.T.1., Laboratorul de radiologie si imagisticd medicala

20. Insotitorul arc obligatia de a solicita ecuson de insofitor $i si respecte Regulamentul intern.

CAPITOLUL XXII1 - SECTIUNEA ITT
RECUPERAREA DE LA PACIENTI/APARTINATORI A PAGUBELOR MATERIALE
PRODUSE PE PERIOADA INTERNARI
Ari.1 Recuperarea pagubelor materiale pricinuite de pacienti/apartinatori se face prin achitarea la Serviciul financiar-
contabilitate a contravalorii pagubei sau prin actiuni civile .
Art.2 Medicul sef si asistentul sef de sectic au obligatia de a inainta un referat catre conducerea unitatii impreuna cu
datele personale ale apartinatorilor /pacientilor.
Art.3 De asemenea se pot anunta si organele competente in functie de gravitatea faptei.

CAPITOLUL XXIV
ACCESUL, PRELUCRAREA, PROTECTIA, CONFIDENTIALITATEA DATELOR
CU CARACTER PERSONAL
Art. 1 Prin prezentul capitol se reglementeazi modul de informare, colectare, prelucrare  si utilizarea a datelor
personale ale pacientilor si apartindtorilor cu scopul pastririi confidentialitatii datelor cu caracter personal.
Art. 2 Prin natura activititii de acordare de servicii medicale, Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii ,,Sf. Maria™ lasi
si implicit personalul din cadrul acestuia acceseazi, prelucrezi si protejeazi informatiile si datele cu caracter personal
ale pacientilor care se adrescazii spitalului si ale angajatilor sau ale persoanelor fizice care fac obiectul unor contracte.
Art. 3 Personalul este obligat si respecte regulile menite s minimizeze sau unde este posibil sil elimine riscul de a
pierde sau de a divulga unor pirti neautorizate date probabile sau informatii cu caracter confidential prelucrate in
cadrul spitalului nostru, dupa cum urmeaza:
Art. 4 Angajatul va tolosi informatiile pacientilor sau ale altor angajati la care are acces numai in scopul indeplinirii
atributiilor de serviciu acordind atentie sporiti pastririi confidentialititii acestor date. Acesta nu are dreptul s copieze,
multiplice, fotograficze, distribuie, dezviluic, in nici un fel, total sau partial, nici unei alte persoane, companii,
corporatii sau entititi, nici una din accesul la informatiile confidentiale decit in limitele exercitirii obligatiilor de
serviciu striiduindu-se sii limiteze distribuirea informatiilor confidentiale primite numai citre acei angajati care au
cfectiv nevoie de informatiile respective.
Art. 5 In acest sens, personalul medico-sanitar, medici §i asistenti medicali, biologi, chimisti, trebuie si aibd acces
strict la informatiile despre pacientii din structurile din care fac parte, personalul auxiliar (infirmicre, brancardieri,
ingrijitoare), personal nemedical (liftieri, centralisti, muncitori), personalul TESA, informaticieni, elc., trebuie si aibi
acces doar la informatiile care fi sunt necesare desfisuriirii activititii conform contractelor/figelor de post. Nu este
permisa divulgarea informatiilor confidentiale cétre alte persoane neautorizate.
Art. 6 Este obligatoriu ca fnainte de a solicita orice datd personalid de la pacient, acesta si fie informat conform
Consimtimintului Informat al Pacientului. Datele cu caracter personal sunt prelucrate de ciitre Spitalul Clinic Urgenta
pentru Copii ,,Sf. Maria” lasi in scopuri legitime legate de prestarea serviciilor medicale sau de produscle si serviciile
unitiitii, conform legii aplicabile, respectiv Regulamentului nr.679/2016.
Art. 7 Serviciul Informaticii i Statisticd Medicald colecteazi urmitoarele date: fise pacienti, nume, prenume, data
nasterii, locul nasterii, cetiifenie, serie si nr CI, diagnostice, proceduri medicale, raportiri concedii medicale, raportiri
farmacie cu circuit inchis (medicamente/pacient), introducerea de date personale in sistemul informatic, raporteazi
ciitre CASS, SNSPMSB, MS, DSP;, fisierele se transmit criptate, fisierele XML in SIUI sunt semnate electronic.
Art. 8 Personalul care lucreazi cu date personale pe suport de hirtic va lua misuri ca aceste documente si nu fie
accesibile altor persoane neautorizate. In intervalul de timp in care documentele nu sunt necesare desfasuririi
activititii, acestea trebuie pastrate in spatii securizate, in figete sau dulapuri fncuiate, in nici intr-un caz nu trebuie
lisate pe birouri sau n alte locuri unde sunt accesibile altor persoane neautorizate.
Art. 9 Atunci cind documentele trebuie sii insoleasci pacientul pe alte compartimente pentru acordarea altor servicii
cum ar fi spre exemplu servicii paraclinice, acestea trebuie si fie transportate de ciitre personalul din structura de
provenientd a pacientului care a fost instruit asupra protectici datelor cu caracter personal, si transportate intr-un mod
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securizat care s nu permitd vizualizarea/ fotografierea/ multiplicarea/ divulgarea/ citirea informatiilorde pe aceste
documente de citre persoanele neautorizate. .

Art. 10 Orice astfel de incident trebuie adus la cunostingd responsabilului cu protectia datelor intr-un timp cat mai scurt
posibil.

Art. 11 Datele personale prelucrate in format electronic sunt stocate pe serverul local de la sediul unititii noastre.
Pentru protejarea acestora sunt luate mai multe masuri, uncle dintre ele trebuie respectate de ciitre intreg personalul
dupit cum urmeazi:

e Ficcare angajat care lucreazi in aplicatiile sofiware folosite de spital are utilizator personal cu o paroli predefiniti
care trebuie schimbati cu una care si fie cunoscuti doar de citre user-ul respectiv. Este obligatoriu ca parola stabilit
de ciitre cel care a creat userul s fic schimbati cdt mai rapid posibil astfel incit nimeni altcineva sii nu poatii accesi

aplicatii software cu un alt utilizator decét cel propriu. Fiecare utilizator este configurat s prelucreze doar informatiile
persoanelor din structura din care face parte. In sistemul informatic se inregistreaza activitatea fiecarui utilizator pentru
trasabilitatea informatiilor in cazul unui incident, din acest motiv este absolut necesar ca ficcare angajat si isi
administreze singur parola de acces in aplicatii pentru a elimina riscul ca o alti persoani si infroducd sau si extragd
informatii din sistemul informatic in numele unui alt utilizator.

e Folosirea stick-urilor de memorie sau a altor dispozitive de stocare externii este nepermisd, reprezentand un risc
ridicat de transmitere a virusilor intre statiile de lucru. Pentru transferul de fisiere intre statiile de lucru ale spitalului se
foloseste Intranet-ul care este securizat prin utilizatori pentru fiecare structuri nepermitind stocarea figierelor decat in
spatiul personal de unde poate fi copiat de citre ceilalti utilizatori. Pentru fisiere care nu contin date personale se mai
poate utiliza ca metodi de transfer adresa de e-mail sau site-uri online de transfer fisiere.

Art. 12 Securitatea datelor §i informatiilor este asumati, atit de managementul la cel mai inalt nivel, cit si de
conducatorii sectiilor/compartimentelor/laboratoarelor/serviciilor/birourilor ale Spitalului Clinic de Urgenta pentru
Copii ,,Sf. Maria™ lagi. Tuturor le revine obligatia de a desemna responsabilititile cerute de Regulamentul UE
679/2016 (GDPR) si de procedurile de securitate definite intern, de a aloca si utiliza eficient resursele necesare, astfel
incdt sd se asigure o protectic reald a datelor si informatiilor, precum si un control adecvat al serviciilor.

Art. 13 Responsabilitatea pentru protectia si securitatea datelor personale revine Operatorilor de Date. in contractele cu
terfii vor fi previizute mésuri §i responsabilitiifi privind modul in care se realizeazi accesul la informatii, astfel inct si
fie angajatd responsabilitatea acestora in legiturii cu pastrarea confidentialititii datelor si informatiilor cu care intrd in
contact.

Art. 14 Rolurile si responsabilititile cu privire la asigurarea securititii datelor personale incadrul Spitalului Clinic de
Urgenta pentru Copii ,,Sf. Maria™ lasi includ responsabilititi privind elaborarea si mentinerea politicilor de securitate a
informatiei la nivelul institutiei, stabilirea standardelor, instructiunilor si intregului cadru procedural implementat.

Art. 15 Serviciul statistica si informatici medicali trebuie si asigure conformitatea deplini a tehnologiei informatiei cu
politicile, procesele si orice legislatie aplicabild.

Art. 16 Tuturor angajatilor le revine obligatia de a proteja datele si informatiile cu care vin in contact, precum si
resursele tehnologice alocate spre folosintd, intr-o manierd eficientd, etici si legald. Manipularea, rispandirea sau
abuzarea neregulamentard a informaiilor §i resurselor aferente constituie abateri grave care pot atrage aplicarea unor
sanctiuni administrative, disciplinare, contractuale si legale.

Art. 17 Categoriile de personal care au acces la bazele de date:

(1) Manager — acces nelimitat, ID si parold de utilizare doar pentru fndeplinirea sarcinilor de serviciu si doar de pe
statiile de lucru ale spitalului.

(2) Responsabilul cu sistemul informatic al spitalului - acces nelimitat, 1D si paroli de utilizare doar pentru indeplinirea
sarcinilor de serviciu si doar de pe statiile de lucru ale spitalului.

(3) Membrii Comitetului director - acces limitat, ID si paroli de utilizare doar pentru indeplinirea sarcinilor de serviciu
si doar de pe statiile de lucru ale spitalului.

(4) Medici, farmacisti, alt personal sanitar cu studii superioare, asistenti medicali, statisticieni medicali, registratori
medicali - acces limitat, 1D i paroli de utilizare doar pentru indeplinirea sarcinilor de serviciu st doar de pe statiile de
lucru ale spitalului.

(5) Personal TESA - acces limitat, ID si paroli de utilizare doar pentru indeplinirea sarcinilor de serviciu si doar de pe
statiile de lucru ale spitalului.

(6) Infirmiere, ingrijitoare, brancardieri, spilitorese, muncitori — nu au acces.
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Art. 18 Angajatii vor utiliza parole pentru statiile de lucru, telefoancle mobile de serviciu si orice dispozitive utilizate
in interes de serviciu. Orice paroli este de uz personal $i nu poate i divulgata altei persoane.
Art. 19 Contractele incheiate de spital cu diversi clienti vor include o clauzi cu privire la prelucrarea datelor.

CAPITOLUL XXV

NORME OBLIGATORII
Art.1 Este interzisd promovarea unui medicament inainte de acordarea autorizatiei de punere pe piatd (APP), precum si
promovarea unui medicament Tn afara indicatiilor terapeutice aprobate.
Art.2 (1) Materialele publicitare pentru medicamente care se elibereazi pe bazi de prescriptic medicala sunt destinate
numai profesionistilor din domeniul sdndtatii.
(2) Este interzis ca materialele promotionale si fie lisate in locuri accesibile publicului larg, asa cum sunt, dar nu
limitat la, farmaciile, silile de asteptare ale cabinetelor medicale, ale spitalelor si ale clinicilor ete.
Art.3 Mostrele se oferd, in mod exceptional, numai persoanclor calificate si prescric sau si distribuie astfel de
produse, cu respectarea conditiilor impuse de reglementirile in vigoare.
Artd (1) Este interzisd furnizarea, oferirea sau promiterea vreunui cadou, avantaj pecuniar sau beneficiu in naturd
profesionistilor din domeniul sinatatii Tn scopul prescrierii, achizitiondrii, furnizdrii, vanzirii sau administririi unui
medicament.
(2)Sunt interzise promiterea si primirea de cadouri, avantaje in bani sau in naturd cu scopul de a prescrie sau de a
elibera medicamente.
Art.5 (1) Nicio forma de sponsorizare a profesionistilor din domeniul sinatitii nu trebuie si fic legata de numele unui
medicament, indiferent de statutul siu la eliberare, respectiv cu sau firi prescriptie medicald.
(2) Actiunile de sponsorizare nu trebuie si implice mesaje promotionale directe sau indirecte pentru medicamente,
indiferent de statutul lor la eliberare, cu sau fird prescriptie medicala.
Art.6 (1) Este interzisd furnizarea de mostre in scop publicitar publicului larg de citre detinitorii autorizatiei de punere
pe piati (DAPP), precum si de citre orice entitiiti sau persoane care i reprezinta ori care actioneazii in numele acestora
pe baza unui contract.
(2) Este interzisi furnizarea de mostre in scop publicitar publicului larg de citre societdtile cu obiect de activitate
comercial (farmacii autorizate sau pirti terte).
(3) Este interzisi furnizarea de mostre direct citre pacient prin intermediul publicatiilor transmise direct sau prin posta
sau adiugarea de mostre in ambalajul publicatiilor, precum si distribuirea de vouchere, cupoane valorice sau tichete
care si permitii obtinerea unor medicamente gratuite sau cu pret redus.
Art.7 Detinitorii autorizatiei de punere pe piatad (DAPP) sau reprezentantilor acestora, inclusiv celor care desfisoara
programe de reducere a costului suportat de pacienti in cazul tratamentelor cu medicamente de uz uman, le este
interzisd obtinerea de informatii legate de datele personale ale pacientilor sau ale prescriptiilor acestora de la farmacii
sau medici prescriptori.
Art.8 (1) In intreaga lor activitate, toate cadrele medico-sanitare vor adopta o conduita civilizatd, politicoasa,
neomitind formulele si saluturile de politete, atat fatd de pacientti cét si fatd de insofitorii si vizitatorii acestora.
(2) Toti salariatii spitalului, inclusiv personalul care deserveste paza si curatenia, vor desfasura activitate intr-un
climat de liniste, care sa asigure confort psihic pacientilor, evitand pe cat posibil orice disconfort fonic (prin ton
ridicat, zgomote ale utilajelor si dispozitivelor cu care isi desfasoara activitatea) cu preponderenta in perioadele
destinate odihnei pacientilor.
(3) Atat medicii cat si personalul cu pregatire medie si auxiliar se vor comporta cu pacientii si apartinatorii acestora
intr-o maniera care sa excluda orice posibilitate de interpretare din partea acestora ca se doreste sau se urmareste o
remunerare a actului medical si de ingrijire, alta decat cea prevazuta de actele normative in vigoare, respectiv decat
salariul obtinut pe statul de plata.
(4) Pe timpul internarii in unitatea sanitara bolnavii sunt obligati sa respecte prescriptiile medicale, programul de
viata in spital, sa aiba o atitudine corespunzatoare fata de personalul medico-sanitar, sa pastreze disciplina in
spital, sa nu deterioreze bunurile unitatii.
(5)Personalul mediu sanitar se va preocupa de igiena individuala a fiecarui bolnav, va face educatia sanitara a
acestora pe toata durata spitalizarii, iar tralamentul va fi efectuat conform prescriptiilor din foaia de observatic
clinica.
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CAPITOLUL XXVI

DISPOZITII FINALE
Art.1 Respectarea prevederilor prezentului Regulament este obligatorie pentru toti angajatii spitalului.
Art.2 Regulamentul intern poate fi modificat sau completat, ori de cite ori necesitiifile fegale de organizare,
functionare §i disciplina muncii unitate le cer. in caz de pandemie/carantini, Conducerea spitalului va emite
decizii/norme interne care vor fi aduse la cunostinta salariatilor.
Art.3 Regulamentul intern va fi adus la cunostind salariatilor, pe sectii $i compartimente, de citre sefii iererhici
superiori, incheindu-se proces-verbal sub semniturii de luare la cunostintd, procese-verbale care vor fi depuse in
original la serviciul RUNOS si in copie la Serviciul de management al calititii serviciilor medicale.
Art.4 Pentru personalul incadrat dupd intrarea in vigoare a Regulamentului intern, aducerea la cunostintd a
prevederilor se face de citre seful sectiei/laboratorului/serviciului/compartimentului in care acesta se angajeazi si
procese-verbale vor fi depuse in original la serviciul RUNOS.
Art. 5 Prin luarea la cunosting prin semnaturd a prezentului Regulament intern, a contractului individual de munci si a
fisei postului, salariatul se obligi si respecte prevederile acestora si s suporte consecintele pentru incilcarea lor.
Art.6 Prezentul Regulament intern se completeazi in mod corespunzitor cu Legea nr. 46/2003 drepturilor pacientului,
Codul de deontologie medicald, Legea nr.53/2003 - Codul muncii, Legea nr.319/2007 a sccuritifii si sindtdtii in
munci, O.M.S. nr. 961/2016 pentru aprobarea Normelor tehnice privind curitarea, dezinfectia si sterilizarea in unititile
sanitare, O.M.S. nr. 1226 /2012 pentru aprobarea Normelor tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din
activititile medicale, OMS 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere, prevenire si control al infectiilor
nosocomiale, OMS nr.194/2015 privind aprobarea Normelor pentru evaluarea si avizarea publicititii la medicamentele
de uzuman si orice alte dispozitii legale.
Art.7 La data intririi in vigoare a prezentului Regulament intern se abrogi dispozitiile vechiului Regulament intern.
Art.8 Regulamentul intern a fost avizat de Cons111u1 etic in sedinta de lucru din data de 3.03.202/ si difuzat cétre
salariati prin Decizia nr. .75 223 [ :'10‘?

Manager, Reprezentant Sindicat SANITAS
Biong. med pr.drd Belu Alina Asist. med.licen. Dimitriu loana Codrina
Dlrect medlcal / Reprezentant Sindicat Camera Medicilor

,D;,/ Luca Radu

Director ingrijiri interimar,
Asist. med.Jicentiat Cosmolesei Maria

Director ﬂn—contabll
Ec. Dingeanu

Presedinte Consiliul ctic,
Sef lucriiri dr. Starcea Iuliana-Magdalena

Consilier juridic,
Sandu Mihaela
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Anexa nr. 1

ROMANIA |
JUDETUL IASI - CONSILIUL JUDETEAN IASI {‘f(;
SPITALUL CLINIC DE URGENTA PENTRU COPII “SF.MARIA” IASI '

o

Adresa: Str. Vasile Lupu, nr.62; Tel.: 0232264266; Fax: 0232477309; www.sfmaria-iasi.ro B o s

Acreditare nr. 330/2017

STRUCTURA ORGANIZATORICA A UNITATII
01.04.2021

Sectia clinica pediatrie 1 76 paturi
din care:
-compartiment boli infectioase S paturi

Sectia clinica pediatrie I1 75 paturi
din care:

-compartiment pneumologie 15 paturi

-comp. alergol. si imunologie clinici 16 paturi

Sectia clinica pediatrie 111 75 paturi
din care:
-compartiment diabet zaharat, nutritie si boli metabolice 5 paturi

-compartiment dermatovenerologie 5 paturi
-compartiment endocrinologie 5 paturi
Sectia clinica cardiologie 28 paturi
Sectia clinica oncologie medicala 45 paturi
din care:
-compartiment hematologie 10 paturi
Sectia clinica gastroenterologie 35 paturi
Sectia clinici neurologie pediatricd 42 paturi
~compartiment toxicologie 7 paturi
Sectia nefrologie 25 paturi
din care:
-dializa peritoneald 2 paturi

-statia de hemodializa (5 aparate)



Compartiment de ingrijiri paliative

Sectia clinica A.T.I.
din care:
-compartiment A.T.I.-neonatologie
-compartiment TTIP
-compartiment TI
-compartiment SPA
-compartiment A.T.1. — Unitate arsi

Sectia clinica ortopedie pediatrica

Sectia clinici chirurgie pediatrica 1
din care:
~compartiment neurochirurgie
-compartiment O.R.L.

Sectia clinici chirurgie pediatrica Il
din care:
-compartiment urologie
Sectia chirurgie plasticd, microchirurgie reconstructiva
din care:
-unitatea functionald de arsi
-compartiment chirurgie plastici, microchir. reconstructivi
Sectia clinici recuperare pediatrica (Str. Ornescu nr. 6)
din care:
-compartiment pediatrie cronici
Compartiment recuperare, medicina fizica si balneologie
Unitatea de primire a urgentelor - 6 paturi de supraveghere

Camera de urgente minore ortopedie

TOTAL paturi spitalizare continud - 652 paturi

Paturi insotitori - 70 paturi
Serviciul Spitalizare de zi - 20 paturi
e Laborator analize medicale
e Laborator radiologie si imagistica medicala
e Laborator exploriri functionale
¢ Compartiment endoscopie digestiva

10 paturi
6 paturi
22 paturi
4 paturi
2 paturi

10 paturi
10 paturi

10 paturi

10 paturi
20 paturi

5 paturi

10 paturi

44 paturi

45 patuari

40 paturi

40 paturi

30 paturi

25 paturi

17 paturi



¢ Serviciul de anatomie patologica (citologie, histopatologie, prosectura)
e Serviciul de prevenire a infectiilor asociate asistenfei medicale

¢ Farmacie

e Bloc operator

e Sterilizare

[ ]

Unitate de transfuzie sanguina (UTS)
Ambulatoriul integrat cu cabinete in specialititile:

Pediatrie
Cardiologie
Nefrologie
Imunologie si alergologie
Gastroenterologie
Chirurgie si ortopedie pediatrica
O.R.L.
Neurologie
Oftalmologie
Cabinet logopedie
Dermatovenerologie
Neuropsihiatrie
Endocrinologie
Pneumologie
Genetica medicala
Diabet zaharat, nutritie si boli metabolice
Neurochirurgie
Oncologie
Urologie
e Chirurgie plastica, microchirurgie reconstructiva
- Aparat functional

Laboratoarele sunt unice deservind atit serviciile de spitalizare continud, Serviciul spitalizare
de zi cit si Serviciul Ambulatoriu integrat.

La nivelul spitalului functioneazi Centrul Regional de Mucoviscidoza

Judete arondate: lasi, Baciu, Botosani, Neamt, Suceava, Vaslui, Vrancea

La nivelul spitalului funcfioncazi Centrul Antitoxic Regional

Judete arondate: lagi, Bacdu, Botosani, Neamt, Suceava, Vaslui

La nivelul spitalului functioncazi Centrul Regional de Genetica Medicala Iasi

Judete arondate: lasi, Baciu, Botogsani, Neamt, Suceava, Vaslui, Vrancea, Galati, Briila

Manager,
Bioing.med.pr.drd. Belu Alina
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Anexanr. 2

PROCEDURA PRIVIND ASIGURAREA $1
INLOCUIREA PERIODICA A LENJERIEI
SI EFECTELOR

Drept de proprietate :

Acest document este proprietatea intelectuald a Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii ,,Sf. Maria” — lasi.
Orice utilizare sau multiplicare, partiald sau totald, fard acordul scris al proprietarului este interzisa.
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1
Situatia editiilor si a reviziilor in cadrul editiilor procedurii de lucru:
Nr. | Editia/ revizia | Componenta Modalitatea reviziei Data la care se aplicd
crt. in cadrul revizuita prevederile cditiei sau
editiei reviziei cditiei
1 2 3 4

1 1/0 -integral -elaborare initiald 18.06.2014

2 171 -cap.5 -modificare legislatie 17.11.2016

3

Lista responsabililor cu claborarea, verificarea si aprobarea editici sau, dupa caz, a
reviziei in cadrul editiei procedurii generale:

Data Elaborat Verificat Aprobat
Functia/Nume Semnatura Functia/Nume Semnitura Functia/Nume Semnétura
Director Ingrijiri,
AséL;;l\;l:;;lim Director Medical, Manaver
17.11.2016 o Sef Luerari Dr. BeTs
Alina Mureu Sef Lucrari Dr.
Sef SPIAAM, o g Radu Terinte
Dr. Letitia Duceac
Exemplar nor.:
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1. SCOP
Prezenta procedurd are drept scop reglementarea modului de asigurare si inlocuire periodica a
lenjeriei in cadrul Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii ,,St. Maria™ lasi.

2. DOMENIU DE APLICARE
Procedura se aplicd in toate sectiile spitalului, birou de achizitii.

3. OBIECTIVELE ACTIVITATII / PROCESULUI

Aceastd procedurd are scopul de a diminua riscurile pentru infectiile nosocomiale, de a proteja
pacientii, personalul si de a preveni contaminarea mediului prin asigurarea si controlul calititii
precum si pentru crearea confortului psihic al pacientilor si personalului fata de un standard hotelier
normal.

4. TERMINOLOGIE SI ABREVIERI

4.1. "serviciile de spalitorie" reprezintd ansamblul activitatilor desfasurate in scopul gestiondrii si
prelucririi lenjeriei de spital, incepdnd cu momentul colectiirii lenjeriei murdare din sectiile unitétii
medicale si pand in momentul predérii produsului finit inapoi pe sectie.

4.2. "spiliitoria” reprezintd unitatea functionald in care se¢ desfasoari fluxul tehnologic de prelucrare
pentru obtinerea lenjeriei - produs-finit.

4.3. "lenjeria de spital" reprezintd totalitatea articolelor textile folosite in unitati medicale si
include: cearceafuri, fete de pernd, prosoape, pijamale, articole de imbricdminte pentru pacienti,
etc.

4.4. "lenjeria murdari” reprezinta totalitatea articolelor de lenjerie si include atit lenjeria murdara
nepitata cat si lenjeria contaminata.

4.5. "lenjeria curatd" reprezintd lenjeria care a trecut prin toate etapele procesului de spalare,
uscare, calcare si care nu prezintd urme de murdarie, pete vizibile si a suportat un proces de
dezinfectie termica sau chimica.

4.6. "lenjeria murdara nepétatd” este lenjeria murdaria care provine de la pacientii internati.

4.7. "lenjeria murdara pitata - contaminata" este lenjeria care a venit in contact cu sangele si/sau
alte fluide biologice.

4.8, "lenjeria-produs finit" este lenjeria care a parcurs toate etapele fluxului tehnologic si se afla
depozitati in spatiul desemnat din zona curatd a spalitoriei.

4.9. "dezinfectia lenjeriei" este procesul de distrugere a formelor vegetative ale microorganismelor,
a virusurilor si a fungilor, cu exceptia sporilor bacterieni, astfel incét lenjeria dezinfectata sa poata
fi folosita fara riscuri pentru personal si pacienti.

5. LEGISLATIE
e SR EN ISO 9000:2006 — , Sisteme de Management al Calitatii. Principii esentiale si
vocabular.”

e SR EN ISO 9001:2008 — , Sisteme de management al calitatii. Cerinte.”
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e SR CEN/TS 15224:2009 - Servicii de sinitate. Sisteme de management al calitatii. Ghid
pentru utilizarea standardului EN ISO 9001:2000”

e Ordinul nr. 400/2015 pentru aprobarea Codului controlului intern/ managerial al entitatilor
publice

e 0.5.G.G. nr. 200/ 2016 privind modificarea si completareca O.S.G.G. nr. 400/ 2015 pentru
aprobarca Codului intern/ managerial al entititilor publice;

¢ 0.5.G.G. nr. 201/ 2016 pentru aprobarea normelor metodologice privind coordonarea,
indrumarea metodologici si supravegherea stadiului implementirii si dezvoltarii sistemului de
control intern managerial al entititilor publice

e Ordinul MS nr. 871/2016 pentru aprobarea Procedurilor, standardelor si metodologiei de
acreditare a spitalelor
Legea nr.95/2006 privind reforma in sanatate cu modificarile si completarile ulterioare
Ordin nr. 1101/ 2016 din 30 septembrie 2016 privind aprobarca Normelor de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitatile sanitare.

e Ordinul M.S. nr. 261 din 06/02/2007 — pentru aprobarea Normelor tehnice privind asigurarea
curateniei, dezinfectiei si sterilizarea in unitatile sanitare.

¢ Regulament de organizare si de lucru al Comisiei cu rol de monitorizare, coordonare si
indrumare metodologici a dezvoltirii sistemului de control managerial al Spitalului Clinic
de Urgenta pt Copii "Sf-Maria" lasi

® Ordinul Ministrului Sinititii nr. 1.025 din 7 decembrie 2000 pentru aprobarca Normelor
privind serviciile de spalatorie pentru unitatile medicale, cu completarile ulterioare.

6. RESPONSABILITATI

Managerul, directorul financiar-contabil si directorul de ingrijiri, impreuni cu seful Serviciului
Administrativ:

- prevad fondurile necesare pentru functionarea in bune conditii a serviciului de spalatorie al
spitalului, inclusiv fondurile pentru respectarea normelor de protectia muncii

- prevad fonduri pentru achizitionarea lenjeriei necesare pentru buna desfasurare a activitatii spitalului.

7. DESCRIEREA PROCESULUI

A. PROTOCOL PENTRU PERIODICITATEA SCHIMBARII LENJERIEI PACIENTILOR

Se urmareste programul de schimbare a lenjeriei la maxim 3 zile. In urma curateniei zilnice se
constata necesitatea schimbarii lenjeriei murdare, inaintea programului stabilit.

Regula obligatorie in ficcare sectie:

e Lenjeria se schimba de cate ori este cazul, dar nu mai tarziu de 3 zile.

¢ Dupa fiecare externare

Asistenta de salon stabileste, infirmiera de salon executa.

B. PROTOCOL DE SCHIMBARE A LENJERIEI DE UNICA FOLOSINTA

Prin materiale de unica folosinta se intelege: cearceaf de pat, halate, botosei etc.

Avantaje:

- se folosesc doar pentru uz medical

- ofera o protectic permanenta atat pentru pacient cat si pentru saltelele pe care le protejeaza
- igienice si confortabile.

RESPONSABILI: persoanele cu atributii in mentinerea curiifeniei — dezinfectiei, asistenta sefa
CUM :
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- Se stringe lenjeria de unica folosinta nepatata (necontaminata) si se pune in sac negru -
executa: infirmiera/ ingrijitoarea.

- Se stringe lenjeria de unica folosinta patata (contaminata) si se pune in sac galben — executa:
infirmiera/ingrijitoarea.

- Se string si se evacueazi deseurile din cogul de gunoi, cosul din WC;

- Persoana responsabila, se spald pe maini si pune lenjeria curata pe pat, fird a atinge lenjeria
curata de alte echipamente.

UNDE:

- OBLIGATORIU - IN SALILE DE CONSULTATII, SALILE DE TRATAMENT, BLOC
OPERATOR

La intrarea in fiecare sectie se gaseste cutia cu botosei si halate de unica folosinta.

Se va echipa fiecare vizitator care intra in sectie cu botosei, halat de unica folosinta, instruindu-se
in acelasi timp in legatura cu dezbracarea la parasirea incintei sectiei.

Se vor depune deseurile in pubela cu sac negru, amplasata in imediata proximitate.

C. PROTOCOL DE ASIGURARE IN SPITAL A LENJERIEI SI DE INLOCUIRE
PERIODICA A ACESTEIA

Spitalul, prin serviciul de achizitii, pe baza referatelor de necesitate primite din partea sefilor de
sectii compartimente, asigura achizitia de:

- lenjerie de panza - la 2 ani si de cate ori apar situatii de necesitate urgenta

- lenjerie de unica folosinta - aprovizionare continua

8. MASURI PENTRU MANAGEMENTUL CALITATII

e Prezenta procedura se revizuieste o data la doi ani sau ori de cate ori se constata necesitatea, prin
grija RMC.

e Utilizatorii procedurii care observa neconcordante in continutul procedurii, intre proceduri sau
intre proceduri si modul de desfasurare a activitatii au obligatia de a le comunica imediat RMC,
care analizeaza modalitatea de solutionare.
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| respectiva_

Anul
B Tipul Locul Cine Cine T
& e ... Termen ,
actiunii actiunii efectueaza | supravegheaza
Dezinfectie | Saloane / rezerve Zilnic Asist. medical Asist. sefa sectie
| curenta Bloc operator sectie / comp.
Bloc alimentar
Sali tratamente .
/ pansamente Personal auxiliar | Asist, medical
Laboratoare (infirmiera, sectie / comp.
P . ingrijitoare
Oficii / Sali mese 50 )
| Grupuri sanitare
Spatii circulatie _
P Agent D.D.D. SPIAAM
_[ Ambulatoriul integrat
Recuperare ped.
Ped. cronici
Dezinfectie | Saloane / rezerve Saptamanal Asist. medical Asist. sefa sectie
| periodica Bloc operator sectie / comp.
Bloc alimentar
Sali tratamente -
/ ; Personal auxiliar
ansamente . I
yransam (infirmiera,
Laboratoare ingrijitoare )
| Oficii / Sali mese
, Grupuri sanitare
f' Spatii circulatie Agent D.D.D.
| comuna
' Ambulatoriul integrat SPIAAM
Recuperare ped.
| Ped. cronici
Dezinfectie | Spatiul in care Perioada de Agent D.D.D. SPIAAM
terminala | evolueaza o situatiecu | timp in care Personal auxiliar
risc epidemiologic eyo] ueaza (infirmiera, AGist s5efa settia
situatia

i ingriiitoare )
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Tipul
actiunii

Rev.:1

Locul

g Termen
actiunn

Cine
efectueaza

Cine
supravegheaza

Dezinsectie

Trimestrial
sila
neccqmm,

Sdloan / vezerve
_Bl&(,_ operator -

Bloc alimentar

Sali tratamente
/ pansamente
: boratoa"-

Grupurl sanitare

Spatii circulatie
comuna

. Ambulatoriul mtegrat
Recuperare ped.
Ped. cronici

Firma autorizata

SPIAAM

Asist. sefa sectie

Deratizare

Semestrial
sila
necesitate

Blocalimentar |
| Subsol tehnic
Centrala termica
Spatii teren spital
| Ambulatoriul integrat

' Recuperare ped.

| Ped. cronici

Firma autorizata

SPIAAM

Asist. sefa sectie
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SUBSTANTA
FOLOSITA

PERIODICA TERMINALA
Ora Ora
06.00 - 19.00 -
06.30 19.30 Programat | Efectuat | Programat| Efectuat
. Semnatura Semnatura

Verificat
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Anexa nr. 6

Proces-verbal
privind constatarea faptului prezentirii salariatului
la locul de munci in stare de ebrictate alcoolic, narcotici sau toxica

Subsemnatii:
- medic sef sectie/medic de garda
- asistent sef/asistentul medical de garda
- alt personal prezent

Am constatat ci azi, o . laora ;
salariatul

(profesia, functia, numele, prenumele)

s-a prezentat la locul sdu de munca in stare de ebrietate

(felul de ebrietate: alcoolicd, toxicd, narcoticd)

Faptul prezentirii salariatului respectiv in stare de ebrietate se confirma prin urmiétoarele
semne:

(se descriu semne concrete de ebrietate)

Prezentul proces-verbal a fost incheiat astazi in dublu exemplar, din
care unul ramane la medicul sef de sectie si unul va fi inaintat comisiei de disciplina.
Reprezentantii: Salariat,
.

(semndtura, numele, prenumele) (semndtura, numele,

prenumele
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Anexa nr. 7

Procedura privind prelevarea probelor biologice in vederea stabilirii intoxicatiei
etilice si/sau a stiirii de influentd a produselor ori substantelor stupefiante sau a
medicamentelor cu efecte similare acestora asupra comportamentului salatiatilor
Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii *’Sf.Maria’’ lasi

Prelevarea singelui necesar determindrii alcoolemiei ori a probelor biologice in
vederea stabilirii stirii de influentd a produselor ori substantelor stupefiante sau a
medicamentelor cu efecte similare se face la Unitatea de Primire Urgente din cadrul
Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii “Sf.Maria” lasi.

Prelevarea probelor biologice se face numai pe baza documentelor de identitate:
carte de identitate, pasaport sau permis de conducere.

Procedurile de prelevare a produselor biologice sunt urmitoarele:

a) Se intocmeste figa de examinare UPU in care vor fi consemnate urmitoarele:

- datele de stare civila ale salariatului ;

- functia gi sectia in care isi desfiigoard activitatea ;

- data gi ora la care se face prelevarea ;

- modul cum a fost facutd prelevarea;

- cadrul medical care a facut prelevarea;

- persoanele care au fost prezente la momentul prelevirii gi semnitura acestora.

b)pentru determinarea alcoolemiei se preleveazi 10 ml singe; in situatia in care

nu se pot preleva 10 ml de singe, se mentioneaza motivul;

d) prelevarea singelui se face cu seringi de unicd folosintd, tegumentele se
dezinfecteazi cu substante antiseptice care nu contin alcool, eter, benzen sau alte
substante volatile.

e)pentru  determinarea produselor ori substanfelor stupefiante sau a
medicamentelor cu efecte similare se preleveazi o singurd probd de singe si in mod
obligatoriu 50-100 ml urind. Se preleveazi 10 ml urind, sub supraveghere, in flacon
spilat, care ulterior va fi supus procedurii de sigilare.

f) in cazul refuzului de prelevare, se mentioneaza acest fapt in mod expres in fisa
UPU, precizandu-se motivul neprelevirii.

Flacoanele in care s-au introdus probele prelevate se sigileazd imediat de citre
cadrul medical care a efectuat prelevarea, inscriindu-se pe etichetd, cu majuscule,
urmitoarele date de identificare: numele si prenumele persoanei de la care s-a ficut
prelevarea, data si ora prelevirii, codul parafei medicului care a supravegheat prelevarea
si stampila unitatii.

Sigilarea flacoanelor se face in fata persoanei examinate, imediat dupd prelevare,
aplicindu-se parafa medicului care a supravegheat prelevarea si stampila unitdtii.

Probele prelevate si sigilate, impreund cu exemplarul original al procesului-verbal
de prelevare a probelor biologice vor fi transportate de catre salvarea spitalului in cel mai
scurt timp la Institutul de Medicind Legala lasi.

Copiile documentelor se pistreaza de catre UPU.

in situatia in care transportul sau depunerea probelor prelevate si sigilate nu poate
h efectuat imediat, acestea se pastreaza la frigider, la Unitatea de Primire Urgente, timp
de maximum 3 zile.
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Formular de evidenti a modificirilor editiilor $i a reviziilor in cadrul procedurii
operationale/ de lucru
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_12.08.2021 |

Revizia Data reviziei NF’
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| compartiment
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1. Scopul procedurii

Prezenta procedura descrie  modalitatea de acces, prelucrare si protectic a datelor medicale si

administrative precum si utilizarea sistemului informatic si are scopul dc a de a stabili un set unitar de
reguli privind accesul, modul de prelucrare si utilizare a sistemului informatic din cadrul Spitalului Clinic
de Urgentd pentru Copii "Sf. Maria" lagi.,

2. Domeniul de aplicare

Prevederile prezentei proceduri se aplicd in toate sectiile si compartimentele Spitalul Clinic de

Urgenté pentru Copii “Sf. Maria” lagi care utilizeazi sistemul informatic,

3. Documentele de referinti (reglementiiri) aplicabile activitagii procedurale
3.1 Legislatie primari

@

Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul saniitdii, republicatd, cu modificarile si
completirile ulterioare

SR CENTS 15224 - Servicii de ingrijire a siindtiatii.

SR ENISO 9001 - Sisteme de management al calititii

Ordonanta Guvernului nr. 119/1999 privind auditul intern si controlul financiar preventiy.
republicata, cu modificarile si completirile ulterioare

LEGE Nr. 362/2018 din 28 decembric 2018 privind asigurarea unui nivel comun ridicat de
securitate a retelelor si sistemelor informatice

Regulamentul nr. 679/2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea
datelor cu caracter personal si privind libera cirenlatie a acestor date si de abrogare a Directivei
95/46/CL (Regulamentul general privind protectia datelor) (Text cu relevanta pentru SEE) -
(General Data Protection Regulation - GDPR)

LEGE nr. 363 din 28 decembrie 2018 privind profeciia persoanclor fizice referitor la prelucrarca
datelor cu caracter personal de ciitre autorititile competente in scopul prevenirii, descoperirit,
cercetdrii, urmaririi penale si combaterii infractiunilor sau al executdii pedepselor, miésurilor
cducative gi de sigurantd, precum si privind libera circulatie a acestor date

3.2 Legislatic secundara

@

Ordinul nr. 60072018 privind aprobarea Codului controlului intern managerial al entitagitor publice
Ordinul nr. 446/2017 privind aprobarea Standardelor, Procedurii i metodologici de evaluare si
acreditare a spitalelor

Ordinul 639/ 2016 pentru aprobarea metodologici de monitorizare a unititilor sanitare acreditate

3.3 Alte documente, inclusiv reglementiri interne ale spitalului

[
L)
®

Regulamentul intern

Regulamentul de organizare si functionare

Regulamentul de organizare si functionare a Comisiei de monitorizare, coordonare si indrumare
metodologica a dezvoltdrii sistemului de control intern managerial.

trd



| Cod: 102 - 01 _

PROCEDURA [ Bac, !

ACCESUL, PRELUCRAREA, UTILIZAREA si | Fd.:2  [Rev.: 0 |
PROTECTIA DATELOR SI A SISTEMULUT Pag.: 427
INFORMATIC vstnl, Sintalil

4. Definitii si prescurtari ale termenilor utilizati in procedura de lucru

4.1 Definitii ale termenilor

Sistemul Informatic si de Comunicatii Date (SICD) reprezintii toate dispozitivele de tiparire/imprimare,
dispozitive de afisare, unitati de stocare, si foate activitatile asociate calculatorului care implica utilizarea
oricdrui dispozitiv capabil si receptioneze email, si navigheze pe site-uri de Web, cu alte cuvinte, capabil
sa transmitd, stocheze, administreze date electronice, incluzand, dar nu limitat la: servere, calculatoare
personale, calculatoarc-agenda (notebook-uri), calculatoare de buzunar, asistent digital personal (Personal
Digital Assistant - PDA), pagere, sisteme de procesare distribuits, echipament de laborator i medical
conectat la retea si controlat prin calculator (tehnologie incapsulati), resurse de telecomunicatii, medii de
refea, telefoane, faxuri, imprimante si alte accesorii. La acestea se adaugd procedurile, echipamentul,
facilitagile, programele si datele care sunt proiectate, construite, puse in functiune - (operationale) si
mentinute pentru a creea, colecta, inregistra, procesa, stoca,primi,afisa si transmite informatia.

Managerul activitiitii privind Sistemul Informatic si de Comunicatii Date (MSICD): Responsabil la
nivelul Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii ,,Sfinta Maria”™ lagi cu administrarea si finantarea SICD.
Desemnarea MSICD are ca scop stabilirea in mod clar a responsabilitdtii privind crearea, modificarea si
aprobarea regulamentelor privind activitdgile de finantare, administrare si utilizare a SICD. Titlul este
atribuit in mod automat ordonatorufui de credite, adici = managerului.
Responsabil cu Securitatea SICD (RSSICD): Raspunde direct doar in faga MSICD privind
administrarea functiilor de securitate a informatiei n cadrul Spitalului Clinic de Urgentd pentru Copii
»Sfinta Maria” Iagi. Este persoana de contact intern si extern a Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii
»Sfdnta Maria” Tasi pentru orice problema in legaturi cu securitatea SICD. Functia RSSICD este atribuiti
sefului Serviciului Informatica si Statistica medicala si administratorului de retea.

Responsabil cu securitatea SICD la nivel Departamental (RSSICDD): Persoana responsabila de
monitorizarea $i implementarca controalelor de securitate st a procedurilor pentru sistemul SICD la
nivelul unui Departament. Funcfia RSSICDD este atribuiti sefului de clinica, departament, serviciu,
birou,

Utilizator: O persoani, o aplicatie automatizati sau proces utilizator autorizat de citre Spitalul Clinic de
Urgenta pentru Copii ,,Sfanta Maria” lasi, in conformitate cu procedurile si regulamentele in vigoare, si
foloseascd SICD.

Abuz de privilegii: Orice actiune intreéprinsd in mod voit de un utilizator, care vine in contradictie cu
regulamentele Spitalului Clinic de Urgenta pentru. Copii ,,Sfinta Maria” lasi si/sau legile in vigoare.
inclusiv cazul in care, din punct de vedere tehnic, nu se poate preveni inféptuirea de citre utilizator a
actiunii respective. '

Furnizor: Persoand lizica/juridica care oferd bunuri si/sau servicii Spitalului Clinic de Urgentd pentru
Copii ,Sfanta Maria” lasi in baza unui contract comercial sau de colaborare.

Internet: Sistem global care interconecteazi calculatoare si refele de calculatoare. Acestea sunt definute
de mai multe organizatii, agentii guvernamentale, societii, institutii academice.

Intranet: Refea privati destinati comunicatiilor si partajirii informatiilor, care, ca si refeaua Internet,
foloseste suita de protocoale TCP/IP, insit este accesibild doar utilizatorilor autoriza{i' din cadrul unei
organizatii (instituii). Reteaua Intranet a spitalului este protejaté printr-un sistem de protectie (firewall).
Virus: Un program care se auto-ataseazi la un figier executabil sau la o aplicatie vulnerabild §i care
genereazd efecte de la cele deranjante pani la cele distructive. Un virus sé executd in momentul in care
este accesat un figier infectat. Un virus de macro infecteazi codul executabil incapsulat in pachetul de
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programe Microsoft Office (Word, Excel, PowerPoint) sau alte programe care permit utilizatorului sa
genereze macro-uri,

Vierme: Un program care se auto-copiaza in oricare altd parte a unui sistem informatic. Aceste copii pot
fi create pe acelasi calculator sau pot fi trimise citre alte calculatoare prin intermediul refelei. Prima
utilizare a termenului descria un program care s-a multiplicat ntr-o retea de calculatoare, folosind
resurscle sau calculatoarele neutilizate din refea pentru a distribui aceste copii. Unii dintre acesti viermi
reprezintd o ameniujare la adresa securitdiii datoriti faptului ¢ folosesc rejcaua pentru a se Tmprigtia,
impotriva voinfei proprietarilor de sisteme de calcul, cauzind astfel nefunclionarea sau funclionarca
defectuoasii a refelei. Un vierme este asemiindtor unui virus prin faptul ¢i se auto-copiaza, diferenja
constand in faptul ¢i un vierme nu are nevoic si se ataseze la anumite figicre pentru a se multiplici.
Troian: De obicei un virus sau un vierme — care este ascuns sub forma unui program atractiv sau
inofensiv, cum ar fi un joc, sau program de grafici (o felicitare in format electronic, un program (ip
screen-saver). Victimele pot primi un astfel de cal troian prin email sau pe stick, adeseori de Ia o alta
victimd necunoscutd sau pot fi incurajate sa descarce un figier de pe o pagind Web sau un forum.

Incident de Securitate: in termeni informatici este definit ca un eveniment prin care se incearci sau se
realizeazi accesul la un sistem informatic, un atac asupra integrititii si/sau confidentialititii informatici de
pe un sistem informatic automatizat. Aceasta include examinarea sau navigarea neautorizatd, intreruperea
sau anularea unui serviciu, date alterate sau distruse, prelucrarca (procesarea), stocarea sau extragerea
informatiilor. modificarea informatiilor sistemului referitoare la caracteristicile componentelor hardware,
firmware sau software cu sau firi stiinja sau intentia utilizatorului.

Retea localii (LAN): O retea de comunicatii de date ce este distribuiti pe o zond restrdnsa (de reguld la
nivelul unui grup de lucru). Reteaua lacald oferi comunicatii intre calculatoare si periferice la o vitezi de
transfer mare si cu putine erori. 3

Server: Un program de calculator care oferi servicii altor programe aflate pe acelasi calculator sau pe
calculatoare diferite. Un calculator care ruleazii un program tip server este denumit in mod frecvent server,
cu toate ca pe acelasi calculator mai pot rula si alte programe de tip client sau server.

Gazda (Host): Un sistem care oferd servicii pentru un anumit numir de utilizatori.

Copii de Sigurantii (backup): Copii ale fisicrelor i aplicatiilor fiicute pentru a cvita pierderea datelor si
pentru a permite recuperarea in cazul unor evenimente care pot conduce la pierderi de date.

Firewall: Un mecanism de control al accesului care acjioneazi ca o barierd intre doud sau mai multe
segmente ale unei refele de calculatoare sau ale unei arhitecturi de tip client/server, folosit pentru a proteja
refelele interne sau segmente ale acestora impotriva utilizatorilor sauy proceselor neautorizate.

Atac informational: O fincercare de a trece peste misurile $i controalele de seccuritate fizice sau
informatice care protejeazi un sistem din cadrul SICD. Atacatorul poate altera informatiile, poate acorda
sau refuza accesul la ele. Succesul unui eventual atac depinde de gradul de vulnerabilitate al sistemului in
particular si de eficacitatea contramasurilor aplicate.

Protectie informationaki: Actiuni intreprinse in vederea afectiirii informatiilor si sistemelor informatice
ostile, in timp ce protejeazi informatiile si sistemele informatice proprii.

Confidentialitatea se referd la protectia datelor impotriva accesului neautorizat. Fisierele electronice
create, trimise, primite sau stocate pe sistemele de calcul aflate in proprietatea, administrarea sau in
custodia §i sub controlul Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii ,,Sfanta Maria” lagi, sunt proprietatea
institufiei in conditiile legilor in vigoare. Utilizatorul raspunde personal de confidentialitatea datefor
incredintate prin procedurile de acces la sistemul SICD.
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Integritatea se referdl la masurile si procedurile utilizate pentru protectia datelor impotriva modificarilor
sau distrugerii neautorizate.

Disponibilitatea se asigurii prin functionarca continui a tuturor componentelor sistemului SICD. Diverse
aplicatii au nevoie de nivele diferite de disponibilitate in functic de impactul sau daunele produse ca

urmare a nefunctiondrii corespunzitoare a sistemului SICD.

4.2 Abrevieri ale termenilor

= —
(Ij:t Abrevierea Termenul abreviat
1] PO | Procedura operationals = - B
2 PL Proceduri de lucru - -
3 E Elaborare S S
__4_ Vv Verificare , Dy
8 A __|Aprobare o ]
6 __Ap. | Aplicare
7 _Ah. | Arhivare - ]
7 SICD sistem informatic de comunicatii date o
3 MSICD Managerul spitalului si al sistemului informatic de comunicatii
7 date
9 RSSICD responsabili cu securitatea sistemului informatic de comunicatii
date ( administrator retea si sef serv. Informatic si statistica
medicald)
10 RSSICDD responsabil cu securitatea sistemului informatic de comunicatii
date pe departament/sectic -
11 RSICD resursele sistemului informatic de comunicatii date

S. Descrierea procedurii
5.1 Introducere

in acord cu prevederile acestei proceduri, Sistemul Informatic si de Comunicatii Date (SICD) este

bun ale Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii
conformitate . Compromiterea securitigii sistemului SICD poate
Urgenta pentru Copii ,,Sfanta Maria”
distrugerea datelor, violarea clauzelor

»Sfanta Maria” lasi care trebuie administrat in
afecta capacitatea Spitalului Clinic de
lagi de a oferi serviciile specifice, poate conduce la fraude sau
contractuale, divulgarea secretelor, afectarea credibilitatii Spitalului

Clinic de Urgentd pentru Copii ,,Sfanta Maria” fasi in fata partenerilor sii.

Aceasta proceduri este stabilitd astfel incat:
+ Si fie in conformitate cu statutul, regulamentele, legile si alte documente oficiale in vi goare privind
administrarea resurselor informatice publice;

= Si stabileascd practici prudente i acceptabile privind utilizarea SICD ale

Spitalului Clinic de

Urgen(d pentru Copii ,,Sfanta Maria” lasi;
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 Sd instruiascd utilizatorii care au dreptul de folosire a sistemului SICD privind responsabilititile

asociate unei astfel de utiliziri ,

Politica de securitate a sistemului SICD al Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii ,Sfanta
Maria™ fagi se aplica nediscriminatoriu tuturor persoanelor carora li s-a permis accesul la orice resursii
informatied §i de comunicatii a Spitalului Clinic de Urgen{a pentru Copii ,,Sfanta Maria™ lagi.

Urmiitoarele entitati i utilizatori sunt vizati in mod distinct:

* Angajatii cu contract de muncii pe perioadi determinatd sau nedeterminati care au acces la sistemul
informational si de comunicatii;

« Colaboratorii Spitalului Clinic de Urgentii pentru Copii ,Sfinta Maria™ lasi care au acces la
sistemul SICD:

 Furnizorii Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii ,,Sfénta Maria™ [asi care au acces la sistemul
SICD;

« Studentii care fac practica la Spitalul Clinic de Urgenta pentru Copii ,,Sfinta Maria™ lasi;

e Alle persoane, entitati sav organizatii care au acces la sistermul SICD.

Avand in vedere ci majoritatea personalului institufici are cursuri/cunostinte de utilizare a
calculatorului, se presupune cii acestia sunt familiarizati cu termenii tehnici §i de asemenea cunosc
sisternul de operare Windows , pachetu! de programe Microsoft Office si aplicatiile informatice interne.

Politica de sccuritate a sistemului SICD are ca scop asigurarca integrititii, confidentialitiii si

disponibilitatii informatiei.

5.2 Accesul la date in sistemul informatic » asigurarea securitatii si confidentialititii datelor
5.2.1 Accesul electronic (resursele calculatorului, aplicatia informatici internd, alte date)

1. Figierele electronice create, trimise, primite sau stocate de catre utilizatori, administrate sau in
custodia §i sub controlul Spitalului Clinic de Urgentit pentru Copii ,,Sfanta Maria” Iagi nu au
caracter personal si pot fi accesate oricand de citre angajatii autorizati (responsabil IT/specialist
IT/administrator retea).

2. In scopul administrarii SICD §i pentru asigurarea securititii SICD personalul autorizat poate
revizui sau utiliza orice informatie stocati pe sau transportata prin SICD in conformitate cu legile
in vigoare. In aceleagi scopuri, este posibili monitorizarea activitatii utilizatorilor.

3. Utilizatorii trebuie si raporteze oriee skibiciune in sistemul de securitate al calculatoarelor
din cadrul Spitatului Clinic de Urgenta pentru Copii ;,Sfanta Maria” lasi, orice incident de posibila
intrebuintare gresitd sau incilcare a acestui regulament (prin contactarea RSSICD sau RSSICDD).

4. Un mare numir de utilizatori, pot accesa diverse informatii din sistemul de comunicatii al
Spitatului Clinic de Urgenti pentru Copii ,,Sfanta Maria” lagi. In aceste conditii este obligatorie
pistrarea confidentialitatii acestor informatiilor transmise din exteriorul SICD si a informatiilor
obtinute din interior.

5. Utilizatorii nu trebuie sa incerce si acceseze informatii sau programe de pe sistemele Spitalului
Clinic de Urgenta pentru Copii »Sfanta Maria™ lasi pentru care nu au autorizatie sau consim{imant
explicit. ;

6. Nici un utilizator al SICD ale Spitalului Clinic de Urgentd pentru Copii ,,Sfinta Maria” lasi nu
poate divulga informatiile la care arc acces sau la care a avut acces ca urmare a unei vulnerabilitii
a SICD. Aceasti regula se extinde si dupa ce utilizatorul a incheiat relatiile cu Spitalul Clinic de
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Urgenta pentru Copii ,,Sfinta Maria” lasi, conform angajamentelor personale sau contractelor de
munca semnate, existente in cadrul Serviciului Resurse Umane. _

7. Confidentialitatea informatiilor transmise prin intermediul resurselor de comunicatii dle terfilor nu
poate fi asigurata. Pentru aceste situatii, confidentialitatea si integritatea informatiilor se poate
asigura folosind tehnici de eriptare. Utilizatorii sunt obligati si se asigure ci toate informatiile
confidentiale ale Spitalului Clinic de Urgentd pentru Copii ..Stinta Maria” lasi se transmit in asa
fel incit si se asigure confidentialitatea si integritatea acestora.

8. Utilizatorii cu drept de administrator sau drepturi speciale de acces :

-~ trebuic sit cunoasca si si accepte prezenta procedurd privind securitatea SICD fnainte de a |j se
permite accesul la un cont '
trebuie sa respecte instructiunile privind administrarea si autorizarea conturilor , instructiuni
primite de la furnizorul aplicatiei informatice interne / RSSICD ,

— nu trebuie sa foloseascii in mod abuziv aceste drepturi , trebuie sd faci investigatii numai sub
indrumarea RSSICD sau RSSICDD :

-~ trebuie si foloseasca tipul de privilegiu cel mai potrivit activititii pe care o desfagoari

- accesul administratorilor trebuie si se conformeze Regulamentului privind Parolele (5.15)
Parola pentru un cont cu acces privilegiat nu va fi utilizatii de mai multe persoane si trebuie si
fie schimbata atunci cind o persoana care utilizeazi acest cont 1si schimbi locul de munci din
cadrul Departamentului sau a Institufiei, sau in cazul unei modificdri a listei de personal ale
tertilor (furnizor desemnat) in contractele cu Spitalul Clinic de Urgenti pentru Copii ,,Sfanta
Maria™ lasi. :

Unele conturi sunt necesare pentru audit (verificare, control) intern sau extern, pentru dezvoltare

sau instalare de software sau alte operatiuni definite. Acestea trebuie s indeplineascd urmatoarele

conditii:
- trebuie sd fie autorizate;
- contul va fi sters atunci cind nu mai este necesar.

5.2.2 Aceesul fizie Ia SICD

L. Accesul fizic la toate Inciiperile in care sunt instalate SICD trebuie s fie autorizat si monitorizat.

2. Toate incdperile in care sunt instalate SICD trebuie si fie protejate fizic, in tuncfie de importanga
acestora i tipul datelor vehiculate sa stocate.,

3. Pentru fiecare Tncipere Tn care sunt instalate echipamente ale sistemului SICD se aproba accesul
doar pentru personalul care raspunde de buna funclionare a echipamentelor din inciperea
respectivi si, dacit este cazul, partilor contractante, ale ciror obligatii contractuale implicii acces
fizic.

4. Accesul publicului, vizitatorilor, sau a persoanclor straine in cadrul institutiei se:va face doar pe
baza actului de identitate. Vizitatorii/ persoanele striine trebuie si fie insofifi in zonele cu acces
restrictionat,

5.3 Utilizarea SICD
5.3.1 Utlizavea SICD sc face numai in interes de serviciu » tu exceptia prevederilor de la pet. 5.3.2
I. Utilizatorii trebuie si anunge RSSICD sau RSSICDD in cazul in carc se observa orice
problemi/ bregii Tn sistemul de sceuritate a SICD din cadrul Spitalului Clinic de Urgenti pentru
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Copii ,,Sfinta Maria” lasi cit si orice posibild intrebuinfare gresitd sau incilcare a regulamentelor
in vigoare.

Utilizatorii, prin actiunilc lor, nu trebuie si Tncerce si compromitd protectin sistemelor
informatice $i de comunicatii §i nu trebuie si desfisoare, deliberat sau accidental, actiuni care pot
afecta confidentialitatea, integritatea si disponibilitatea informatiilor de orice tip in cadrul SICD al
Spitatului Clinic de Urgen(a pentru Copii ,.Sfanta Maria™ lasi.

Utilizatorii nu trebuie sa incerce si obtind acces la date sau programe din SICD pentra care
nu au autorizafie sau consim{imant explicit.

Utilizatorii nu trebuie si divalge san si instriineze nume de conturi, parole, Numere de
Identificare Personald (PIN-uri), dispozitive pentru autentificare (ex.: Smartcard) sau orice
dispozitive $i/ sau informatii similare utilizate in scopuri de autorizare si identificare.

Utilizatorii nu trebuie sd facd copii neautorizate sau si distribuic materiale protejate prin legile
privind proprictatea intelectuald (copyright).

Utilizatorii nu trebuie sa utilizeze tasta PrintScreen atunci cind sunt afigate pe monitor date
cu caracter personal, interzicandu-se astfel scoaterea la imprimanti a acestora.

Utilizatorii nu trebuie si utilizeze programe firi aprobarea RSSICD, cu exceptia cazului in
care aceslea se glsesc pe lista programelor standard folosite in cadrul Spitalului Clinic de Urgen(a
pentru Copii . Sfianta Maria” lagi. Utilizatorii nu trebuie:

- s se angajeze intr-o activitale care ar putea hirjui sau ameninta alte persoanc;

- si degradeze performantele SICD:

- s@ Tmpiedice accesul unui utilizator autorizat la SICD (MSICD, RSSICD,RSSICDD,

persoane cu drepturi speciale/privilegiate — furnizorul de soft, auditor intern/extern)

- si obfind alte resurse in afara celor alocate;

- s nu ia Tn considerare misurile de securitate impuse prin legislatie in vigoarc;

- siexploateze defectuos componentele SICD
Utilizatorii nu trebuie sii descarce, instaleze si si ruleze programe de securitate sau utilitare
care expun sau exploateazi vulnerabilititi ale securititii SICD. De exemplu, utilizatorii din
Spitalul Clinic de Urgentd pentru Copii ,,Sfinta Maria” fasi nu trebuic sd ruleze programe de
decriptare a parolelor, de capturi de trafic, de scanidri ale refelei sau orice alt program nepermis de
regulamente.

Resursele SICD al Spitalului Clinic de Urgentd pentru Copii ,Sfinta Maria™ lasi nu trebuiese
folosite pentru beneficiul personal, cu exceptia situatiilor in care este prevazut explicit acest lucru

si/sau exista aprobare manageriali.

Utilizatorii nu trebuie si acceseze, si creeze, si stocheze san sd transmitd materiale pe care
Spitatul Clinic de Urgentd pentru Copii ,,Sfinta Maria” Iagi le poate considera ofensive,
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indecente sau obscene (altele decat cele pentru care existil aprobarea explicitii a conducerii
institutiei).

- Accesul la refeana Internet prin intermediul SICD se supune acelorasi regulamente care se

aplicd utilizarii din interiorul institutiei precum i prevederilor de fa pet.5.4, 5.14 a prezentei
proceduri.

- Angajatii nu trebuie si permitd membrilor familici san altor persoane striine neautorizate,

care nu au aprobare explicitii din partea MSICD, RSSICD, sau a conducerii institutiei accesul la
SICD ale Spitalului Clinic de Urgenga pentru Copii ,,Sfinta Maria” lasi.

Utilizatorii care au acces la SICD al Spitalului Clinie de Urgeni pentru ( ‘opii ,.StAnta Maria™ fagi
trebuie sa aiba acte si/ sau legitimatii/ ecusoane care si ateste calitatea de utilizator autorizat in
spatiile Spitalului Clinic de Urgenti pentru Copii ,,Sfanta Maria” lagi.

- Utilizatorii nu trebuie sa se angajeze in actiuni impotriva scopurilor Spitalului Clinic de Urgenti

pentru Copii ,,SfAnta Maria” lagi folosind SICD.

in cazul demisiei/ plecirii definitive din institutie a unni utilizator acest luery va fi comunicat
RSSICD de citre RSSICDD gifsaw Serviciul Resurse U mane din Cadrul institutiei. RSSICD
va recurge la blocarea eonturilor $i parolelor utilizatorului respectiv, iar accesul utilizatorului la
SICD va 1 interzis.

Este interzisi utilizarea SICD de ciifre persoane neautorizate.

5.3.2. Utilizarea ocazionali a SICD in scopuri personale (Internet/Intranet)

2.

Este permisa utilizarea ocazionala in scopuri personale la SICD, pentru:

a. accesul la mail

b. accesul la documente medicale/administrative numai cu aprobarea conducerii spitalului si

conform procedurilor si regulamentelor interne in vigoare

Nu este permisd trimiterea sau receplionarea documentelor sau figicrelor care potl cauza actiuni
fegale impotriva Spitalului Clinic de Urgena pentru Copii ,,Sfanta Maria” fagi sau prejudicicrea,
indiferent de formd, a intereselor institutici. ;
Toate mesajele, fisierele si documentele — incluzind mesajele personale, figierele i documentele -
localizate in cadrul SICD sunt proprictatea Spitalului Clinic de Urgen(d pentru Copii |, Sfanta
Maria™ lagi si pot fi subiectul unor cereri de verificare/ inspectare/ accesare de citre MSICD,
RSSICD sau RSSICDD conform regulamentelor. '

5.4 Conectarea de echipamente la SICD

g

L

Utilizatorilor le este permis si utilizeze numai parametrii pentru conectare la refea specificati de
catre administratorul de retea.

Conectarea la SICD a echipamentelor care nu sunt proprictatea Spitalului Clinic de Urgenti pentru
Copii Stanta Maria™ lagi se face numai cu aprobarea in scris din partea conducerii institu(ici si
contorm procedurilor si regulaimentelor interne.

Accesul de la distantd la reteaua Spitalutui Clinic de Urgentd pentru Copii,,Sfanta Maria™ lasi se va
realiza numai prin cchipamente aprobate, sau prin intermedinl unui Furnizor de Servicii Internel

10
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(Internet Service Provider (ISP)) agreat de ciitre Spitalul Clinic de Urgentdi pentru Copii ,,Sfinta
Maria” lasi.

Utilizatorii SICD din interiorul Spitalului Clinic de Urgentd pentru Copii ,,Sfanta Maria™ lagi nu sc
pot conecta la altd retea ( cu exceptia Internet sau situatii in care exista aprobare speciala scrisi)
Utilizatorii nu trebuie si extindi sau s retransmita serviciile de refea in nici un fel (pe nici o cale).
Nu este permisd instalarea de conexiuni de refea neautorizate indiferent de motiv. Autorizarca
conexiunilor se face la propunerea Departamentelor , de citre Serviciul de Informatici ., cu
aprobarea managerului.

Utilizatorii nu trebuie si instaleze echipamente hardware sau programe care furnizeazi servicii de
refea fard aprobarea MSICD. Aceste servicii se vor instala numai in prezenta sau de catre
reprezentatilor 1T ai spitalului.

Sistemele computerizale din afara Institutiei care necesiti conectare la retea trebuic sa se
conformeze cu standardele retelei interne ale Spitalului Clinic de Urgentd pentru Copii ,,Sfinta
Maria” lasi.

Utilizatorii nu au dreptul si descarce din Internet, si instaleze sau sa ruleze programe de securitale
sau de altd naturdl care pot dezvilui slabiciuni in securitatea unui sistem. De exemplu, utilizatorii
Spitalului Clinic de Urgentd pentru Copii ;,Sfanta Maria” lasi nu au dreptul sd ruleze programe de
spargere a parolei, sustragere de pachete, scanare a porturilor, in timp ce sunt conectafi la refeaua
Institutiei.

Utilizatorii nu au dreptul si modifice/ reconfigureze/ instaleze/ dezinstaleze echipamente de refea,
cabluri, prize de conexiuni, fara a anunta Serviciul IT.

Serviciul de nume si administrarea adreselor 1P sunt deservite exclusiv de citre Serviciul de
Informatici.

Serviciile de interconectare a retelei Spitalului Clinic de Urgentd pentru Copii ,,Sfinta Maria” lagi
cu alte refele sunt realizate exclusiv in prezenta sifsau de citre Serviciul de Informatica,

-Nu este permisd instalarea $i/ sau modificarea echipamentelor utilizate pentru conectare la rejea

(inclusiv placi de refea) fiirh aprobarea Serviciului de Informatica. Tipul si modelul placilor de rejea
$i tuturor echipamentelor care se pot conecta in refea, trebuie sii fie unitare, sa  respecte
specificatiile tehnice stabilite la nivel de unitate.

5.5 Configurarea Parametrilor de Acces la Retea

1.

1]

-

-

Infrastructura de comunicatii a Spitalului Clinic de Urgentd pentru Copii ,,Sfanta Maria” lasi este
administratd de cétre Serviciul de Informaticd in colaborare cu furnizorul extern de servicii 1T
stabilit prin contract.

Pentru a furniza o infrastructuri de comunicatii unitara cu posibilitdti de modernizare, toate
componentele acesteia sunt instalate de ciitre Serviciul de Informatica sau de citre un furnizor
avizat explicit de ¢litre conducerca spitalului.

Toate echipamentele, fara exceplie, conectate la retcaua de comunicatii trebuie configurate conform
specificatiilor tehnice stabilite de catre Serviciul Informatici in colaborare (dupa caz) cu furnizorul
extern de servicii.

Modificarea configuratiei oricarui dispozitiv activ conectat fa reteaua de comunicatii se face numai
de ciitre Scrviciul de Informatica.
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5. Infrastructura de comunicatii de date a Spitalului Clinic de Urgent{i pentru Copii ,,Sfanta Maria”
lagi suportid un set definit de protocoale de retea (TCP/IP). Orice utilizare a altui set de protocoale
trebuie s fie aprobati in scris de citre Serviciul de Informatici si MSICD.

6. Adresele de refea sunt alocate dinamic si/sau static numai de citre Serviciul de Informatici.

7. Toate conectirile in refeaua de comunicatii a Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii ,,Sfinta
Maria™ lasi sunt responsabilitatea Serviciului Informatici, conectarea s¢ va face numai in baza unci
cererifreferat aprobata de citre conducerea Institutiei.

8. Echipamentele de protectie a retelei de comunicatie a Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii
»Stanta Maria” lasi (firewall) se vor instala de ciitre Serviciul Informatici. :

9. Utilizatorii nu au dreptul s extindi sau si retransmitd in nici un fel serviciile retelei (este interzisi
instalarea unui telefon, fax, modem, router, switch, hub sau punct de acces la refeaua Institugiei)
fard aprobarea MSICD si a Serv. [nformatica.

5.7 Securitatea Serverclor
Un server nu trebuie conectat la reteaua Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii ,Sfinta Maria”
lagi pand cind nu se aflid intr-o stare sigurd aprobata de citre MSID/RSSICD.
Procedura de securizare a serverelor trebuie si includd obli gatoriu urmiitoarele:
- instalarea sistemului de operare dintr-o surs3 aprobatd ( cu licenta)
- aplicarea patch-urilor furnizate de producitor
- inliturarea programelor, a serviciilor sistem $i a drivere-lor care nu sunt necesare
setarea/ activarca parametrilor de securitate, a protectiilor pentru figiere §i activarea jurnalelor de
monitorizare
- dezactivarea sau schimbarea parolelor conturilor predefinite
- securizarea accesului fizic la aceste echi pamente
Serviciul Informatica , administratorul de refea si furnizorul extern de servicii vor monitoriza
obligatoriu pentru serverele principale (enterprise) procesul de instalare gi aplicarc regulata a patch-urilor
de securitate .

5.8. Tratarea Incidentelor de securitate

Ori de cdte ori un incident de securitate este suspectat sau confirmat (descoperirea unor activi tati
suspecte, informatii modificate, elc.) trebuie adus la cunostint RSSICDD/RSSICH/ MSICD urmand a se
lua mésuri imediate pentru micsorarea riscurilor.

RSSICD sunt  responsabili cu strangerea dovezilor fizice si electronice ce vor face parte din
documentatia pentru tratarca incidentului. Se va analiza nivelul daunelor si modul de eliminare sau
atenuare a vulnerabilitagilor acolo unde este cazul,

RSSICD sunt responsabili de coordonarea act ivitdtilor de comunicare cu terti pentru rezolvarca
incidentului,

5.9. Monitorizarea Resurselor Sistemului Informatic si de Comunicatii Date _

Monitorizarea SICD se face de catre administratorul de retea astfel incét si fie posibili detectarea
in timp util a defectiunilor, a atacurilor informatice si a situatiilor de incilcare a regulamentelor de
securitate. Sunt utilizate urmatoarele resurse ( fara a se limita la acestea):

- Rapoartele generate de echipamentul de securitate firewall FortiGate (rapoarte analizate zilnic)

12
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Aplicatia The Dude - permite verificarea functionalitatii in timp real a echipamentelor de retea
(swith-uri/routere)
Log-urile serverelor si a statiilor de lucru

Utilizatorul final are obligatia de a raporta orice nereguld privind nerespectarea regulilor de securitate
mentionate la pet.5.2-5.4  catre RSSICDD si/sau RSSICD in scopul efectudrii de investigatii cu
aprobarea MSICD.

3.10 Crearea si Utilizarea Backup-urilor si a Copiilor de Siguranti a Backup-urilor
*  Back-up —ul bazelor de date si a Documentelor importante de la nivelul statiilor de lucru

Salvarea bazelor de date medicale si administrative se efectuaza zilnic pe:
v HDD extern cu criptare
V' pe o statie deconectata de la internet
v' pe echipamentul de retea NAS | cchipament conectat in retea situat in alta locatie decat cea
a serverelor,
Totodata se mentin trei generatii de back-up pe serveral central (activ)
Tehnica de creare a backup-urilor/copiilor de sigurantii si de recuperare a documentelor pentru
fiecare sistem din cadrul SICD este prezentat detaliat la pet. 5.19.3
Verificarea backup-urilor/copiilor de siguran{ii se cfectucazi saptamanal de catre personalul JT
(checklist)
Backup-urile/copiile de sigurangi sunt periodic testate pentru a asigura faptul ¢i informatiile
stocate sunt recuperabile.

¢ Accesul la mediile de stocare backup/copiile de siguranta ale Spitalului Clinic de Urgentdi pentru
Copii ,,Sfiina Maria™ lasi se face numai de catre personalul abilitat in acest sens :RSSICD, MSICD,
personalul din cadrul serv. Informatica

Accesul este interzis pentru persoanele autorizate care isi schimbi locul de munca

5.11 Utilizarea Calculatoarelor Portabile

Calculatoarele portabile sunt utilizate doar cu aprobarea MSCID

2. Sc evita stocarea datelor care privese Spitalul Clinic de Urgengi pentru Copii ,.Sfiinta Maria” lagi

3.

pe dispozitivele portabile,
Securizarca fizica a dispozitivelor portabile de calcul este in sarcina posesorului. Aceasta
presupune incaierea lor intr-un birou, intr-un dulap..ctc.

5.12 Modificiiri i Moderniziri ale Sistemulai Informatic i de Comnnicatii Date

I.

Orice modificare asupra unei componente a SICD din cadrul Spitalului Clinic de Urgenti pentru
Copii ,,Sfinta Maria” lasi, cum ar {i: sisteme de operare, componente hardware, echipamente g
componente de retea, aplicatii, se efectueaza de catre personalul din cadrul serv. Informatica sau
in prezenta acestuia

Toate propunerile de modernizare si extindere a elementelor de infrastructuri a SICD vor fi
documentate si aprobate de citre MSICD

Modificiirile $i modemizirile sistemelor de calcul vor {1 documentate de citre utilizator $i
aprobate de citre conducerea institugiei ( referat de solicitare/memoriu justificativ)

13
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5.13 Utilizare Internet si Intranet

PRV 1

Programele pentru acces la refeaua Internet sunt destinate utilizatorilor institutiei pentru a fi
folosite Tn scopuri exclusiv de setvici, cu exceptia situaiilor previizute la pet. 5.3.2. Utilizarea
ocazionald a SICD in scopuri personale.

Fisierele care provin din rejeaua Internet sunt scanate cu un program antivirus(FortiClient) .
Orice activitate a utilizatorilor folosind SICD poate fi inregistrati si ulterior examinati.

Nu este permisid utilizarea aplicatiilor informatice din SICD al Spitalului Clinic de Urgenta
pentru Copii ,,Sfanta Maria” lagi in scop personal sau pentru solicitéri personale (cu exceptia
aprobiirii MSID) ce nu au legifurd cu activitatea Spitalului Clinic de Urgenti pentru Copii
»ofanta Maria” lasi .

Intranet-ul spitalului pune la dispozitia angajatilor toate informatiile considerate a fi de interes
pentru desfasurarea activitatii ( proceduri de lucru, legislatie, anunturi, etc) . Pagina de Intranet
este administrata de personalul propriu al spitalului .

5.14  Administrarea Conturilor

Toti utilizatorii sunt obligati s pastreze confidentialitatea informatiilor privind contul de acces.
Prin acord individual. fisa postului - to{i utilizatorii accepta prevederile privind securitatea SICD
Toate parolele pentru conturi sunt create si folosite in conformitate cu regulile privind Parolele

de Acees. (pet. 5.15)

Conturile utilizator ale persoanelor plecate din Institutic , sunt dezactivate/sterse (conturile nu vor

mai putea {i accesate).

RSSICD si personalul din cadrul serv. Informatica este responsabil de blocarca conturilor

persoanclor (utilizatorilor) care nu mai lucreazii in Spitalul Clinic de Urgentit pentru Copii ,,$ fanta Maria”
lagi, sau care nu mai au relatii cu Spitalul Clinic de Urgentd pentru Copii ,,Sfinta Maria™ lagi.

5.15 Parole de Acces

I

Toate parolele indeplinesc urmatoarele conditii:
- Au o lungime minima de 6 caractere
- Sunt schimbate de utilizator in mod regulat, cel putin o dati la 90 de zile;
- Parolele de cont utilizator nu trebuic divulgate nimanui, nici macar angajatilor care
riispund de securitatea sistemelor informatice
Dispozitivele de caleul nu trehuiese lasate nesupravegheate Trdl a activa un sistem de blocare a

accesului la acestea (CTRLIALT+DEL) 5 deblocarea trebuie sa se faci folosind parola proprie.

Procedurile de schimbare a parolei asistate de administrator respectd urmitoarea procedurii:
utilizatorul se. legitimeaza, RSSICD/personalului din cadrul serv. Informatica verifica drepturile
de acces a persoanei la contul utilizator, furnizeaza utilizatorului o parold initiala
utilizatorul are obligatia si isi modifice imediat parola, in prezenta administratorului si cu
asigurarea confidentialitatii de catre acesta ( utilizatorul isi va tasta personal parola)
parola este criptata

5.16 Sistemul de Mesagerie Electronici
Urmitoarele activitd{i sunt interzise de prezenta procedura:

1.

Trimiterea de mesaje cu caracter de intimidare sau hartuire;

4
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incilcarea drepturilor de autor prin distribuirea neautorizati a materialelor protejate;

Folosirea altei identitiiti decét cea reald atunci cand se trimite email.

Trimiterea sau retrimiterea email-urilor Tn lang;

Trimiterea mesajelor nesolicitate ciitre grupuri de persoane, exceptand cazurile in care -aceste
mesaje deservesc institutia.

Trimiterea mesajelor de dimensiuni foarte mari, cu exceptia transferurilor de date oficial aprobate
si sub indrumarea personalului IT,

Trimiterea sau retrimiterca mesajelor ce pot contine virusi.

Toate activititile utilizatorilor ce implicii accesul si/ sau folosirea SICD al Spitalolui Clinic de
Urgentd pentru Copii ,,Sfanta Maria” lagi pot [i oricind inregistrate si analizate.

Utilizatorii serviciilor de mesagerie electronica nu trebuie $8 dea impresia ¢d reprezintd, ci isi
spun opinia sau dau declaratii in numele Spitalului Clinic de Urgentii pentru Copii ,,Sfinta
Maria” lasi, cu exceptia situatiilor in care acestia sunt autorizati in mod corespunzitor (implicit
sau explicit) si facd acest lucru,

Atunci cind este cazul, se va include o declaratie explicita prin care utilizatorul specifici faptul
¢d nu reprezintd Spitalul Clinic de Urgengi pentru Copii . Sfanta Maria” lasi. Un exemply de
declaratie simpla este: “pérerile exprimate sunt personale, si nu ale Spitalului Clinic de Urgenta
pentru Copii Sfanta Maria™ lagi. -

ectarea virasilor

Serverele si toate statiile de lucru de sine stititoare sau conectate la refeaua de comunicatii a
Spitalului Clinic de Urgenti pentru Copii ,,Sfinta Maria” lagi, utilizeaza programe antivirus
aprobate de ciitre MSID/RSSICD ( FortiClient, Windows Defender)
Programele antivirus nu trebuic dezactivate.

Orice virus care nu a putut fi inldturat automat de ciitre programul antivirus constituic un incident
de securitate gi trebuie raportat imediat RSSICD sau RSSICDD.

5.18 Utilizarea licentelor de program/aplicatic

Spitalul Clinic de Urgenii pentru Copii ,.Stinta Maria” lagi achizitioneazi si instaleazi Licenge
informatice pentru programele aprobate spre utilizare strict necesare desfagurarii activititii
intr-un mod eficient si cat se poate de rapid.

Programele sau alte bunuri informatice aflate sub inciden(a drepturilor de autor aflate in posesia
Spitalului Clinic de Urgenti pentru Copii ,,SfAnta Maria” lasi nu vor fi copiate, cu exceplia
cazului in care aceastii copiere este in concordan(d cu prevederile licentei.

5.19 Tehnici de lueru privind exploatarea Sistemului Informatie si de Comunicatii Date din Spitalul
Clinic de Urgenta pentru Copii ,,Sfinta Maria” Iasi

Tehnica T.01 - Utilizarea sistemelor de caleul §i a aplicatiilor informatice;
Tehnica T.02 ~ Accesul la date /sistemul informatic institutici:

Tehnica '1.03 - Salvarea datelor, stocarea $i péistrarea acestora;

Tehmica T.04 — Utilizarea postei clectronice;

Tehnica T.05 - Utilizarea internetului st infranetului;

Tehnica T.06 — Prelucrarea si transmiterea informati ilor/raportarilor ciitre terti;

<= I .“* ';
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= Tehnica T.07 - Solutionarea documentelor/ problemelor repartizate spre rezolvare;

= Tehnica T.08 — Anuntarea, constatarea si remedierea defectiunilor hardware;

- Tehnica T.09 - Modificiiri sau defectiuini sofiware;

— Tehnica T.10 - Mentenanta hardware si software;

= Tehnica T.11 — Achizitia de hardware, software si consumabile specifice;

= Tebnica T.12 — Atribuirea/schimbarea/anularea utilizatorilor si a parolelor de access;

~ Tehniea T.13 - Depozitarea yi predarea echipamentelot/ componentelor/ consumabilelor
scoase din uz;

- Tehunica T.14-Protectia impotriva potentialelor pericole pentru utilizatori si tehnicieni

5.19.1 Tehnica T.01 - Utilizarea sistemelor de calcul si a aplicatiilor informatice

Utilizarea sistemelor de calcul se face cu respectarea prevederilor de la pct.5.3, 5.11

Utilizarea aplicatiilor informatice sc face doar de citre personalul auterizat (angajatii spitalului) ,
in conformitate cu instructiunile previzute in manualul aplicatiei.

Utilizatorii noi care vor utiliza un program informatic vor fi instruiti de citre persoanele abilitate in
acest sens: reprezentat al producatorului, personalul IT din cadrul spitalului, utilizatori cu vechime in
exploatare

In cazul unui program informatic nou instruirea se face de citre un reprezentant al producitorului
programului informatic in prezenta RSSICD/persoana inlocuitoare.

Dacd apar modificéri din diverse motive se va urma procedura T.09,

5.19.2 Tehniea T.02 - Accesul la date si sistemul informatic_ale spitalului

Accesul la datele din sistemul informatic se face cu respectarea prevederilor de fapet.5.2

Utilizatorii noi care vor utiliza un program informatic care are acces la una sau mai multe baze de
date trebuic si respecte politica de confidentialitate a instituiei definitd la petd.1.. Togi utilizatorii care au
acees la bazele de date ale institutiei vor avea parole de acces personale conform pet.5.15 si 5.19.11 , Cu
drepturi limitate raportat Ia zona de luciu, responsabilitate, functic,ete.

In cazul in care utilizatorul paraseste temporar calculatorul este obligat si blocheze statia de lucru
prin utilizarea opfiunii CTRLAALT+DEL/Log Off . Ca masura suplimentara, cste realizata delogarea
automata de la aplicatic , a utilizatorilor care nu au accesat programul in ultimele 20 minute.

Estc interzisi cu desivdrgire piirisirea stalici de lucru fird a inchide aplicatiile n care se
lucreazd/blocarea caleulatorului.

5.19.3 Tehnica T.03 - Salvarea datelor (back-u stocarea si pistrarea acestora
Salvarile de date se realizeaza pe urmatoarele medii de stocare ;
v' NAS - echipament de retea situat in alta locatie decat cea a serverului
(4 generatii de backup , salvare completa)
v caleulator dedicat copiilor de siguranta deconectat de la retea (3 generatii de
backup , salvare completa)
HDD extern cu criptare a datelor(4 generatii de backup , salvare completa)
v server central (3 generatii de backup- salvare completa)

16



'.' [ Cod: 102-01

o PROCEDURA Ed:2 Reves 0
‘ ACCESUL, PRELUCRAREA, UTILIZAREA si | #0-12 | Rev.:
PROTECTIA DATELOR SI A SISTEMULUI

INFORMATIC Pag.: 17127 -

— e P —

Persoanele desemnate care efectueazi salviri an registru de evidenti al acestor salviiri
in care se specifica in clar numele persoanei care a efectuat backup-ul precum si data la care a fost
efectuat.

La nivelul fieearei statii de lucru este creat un folder pe discul D (cu shorteut pe Desktop)
denumit “Documente importante” in care utilizatorul isi salveaza documentele pe care le considera
necesar a fi recuperate in cazul pierderii datelor de pe statie. Acest folder este salvat automat zilnic(la
restart) pe echipamentul de back-up de retea NAS ( Network Attach Storage) situat intr-un alt spatiu
decat cel al statiei de lucru.

5.19.4 Tehnica T.04 - Utilizarea postei electronice — conturile de mail ale spitalului

Utilizarea postei electronice se realizeaza cu respectarea pet.5.16 .

Institutia si personalul (medici, sefi servicii, personal administrativ TESA ) au create si utilizeaza
conturi de e-mail profesionale.

Mesajele sosite pe cale electronici de la pacienti: e-mail direct sau prin intermediul formularului
de contact de pe site-ul spitalului (www.sfmaria-iasi.ro), sunt preluate de catre secretariatul central al
spitalului , analizate de catre conducere si directionate spre rezolvare ciitre departamentele de specialitate
din cadrul institugiei.

5.19.5 Tehnica T.05 - Utilizarea Internetului si Intranetului

Toti utilizatorii care au acces la resursele Internet si Intranet trebuie sa se conformeze politicilor
de utilizare pet. 5.13. Accesul la internet se face utilizand programele instalate de personalul I'T din cadrul
Serviciului Informatica.

Pagina Intranet se aceseaza de pe toate statiile de lucru , icon Desktop > Intranet

5.19.6 Tehnica T.06 - Prelucrarea si transmiterea informatiilor/raportirilor ciitre terti

Prelucrarea si transmiterea informatiilor/ raport@irilor citre terti (CAS, DSP, CJ. Ministerul
Sindtatii etc.) se face doar de catre personalul  desemnat in acest sens ,cu  respectarca politicii de
securitate privind transmiterea informatiilor. in functie de clasificarca acestora, se va utiliza tehnica de
cripare cu parola facilitate WinZip, Windows sau programe speciale de criptare (PGP ete.).

5.19.7 Tehnica T.07 - Solutionarea docamentelor repartizate spre rezolvare Serv. Informatici

Documentele/problemele repartizate spre rezolvare Serviciului Informatici (referate, adrese) vor fi
solutionate fn cel mai scurt timp posibil de citre specialigtii I'T, cu respectarea procedurilor de lucru $i @
regulamentelor privind securitatea informatiei. in cazul in care vreun document/ problemd repartizate duce
la incilcarea vreunei proceduri de lucru sau a unei reguli de securitate se va fngtiina imediat seful ierarhic
superior despre aceasta situaie.

5.19.8 Tehnica T.08 - Anuntarea, constatarea si remedicrea defectiunilor hardware de catre serv.
Informatici

In cazul in care a fost constatatii o defectiune sau o disfunctionalitate a vreunui sistem de caleul si/
sau a unui periferic al acestuia (monitor, tastaturd, mouse, imprimanti, cititoare cod bare,token, ele) se va
informa/ sesiza Serviciul Informaticd. Informarea se va face telefonic sau scris.
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Orice modificare, remediere a defectiunilor hardware se va efectua de cétre specialistul I'T din
cadrul Serviciului Informatici al institutici, cu aprobarea/ instiinfarea RSSICD. Se interzice accesul
utilizatorilor la echipamentul hardware in vederes depandrit/ ‘modificirii configuratici hardware a
sistemelor de caleul.

In cazul in care defectiunea este constatata de citre specialistul 1T ( in cadrul operatianilor de
intrefinere sau verificdri de ruting) ,se procedeaza conform pet.5.19.10

Specialistul 1T va proceda daca este posibil la remedierca acesteia, in cadrul Serviciului
Informatica.

In cazul in care nu este posibild remedierea de citre specialisiul IT, se va urma pet. 5.19.11 in
vederea achizitiondrii de componente hardware defecte.

In situatii exceptionale in care disfunctia/defectiunca se produce in afara orelor de program si
rezolvarea acesteia nu poate fi amanati pentru a doua zi, se va proceda conform procedurii PL 102-10-
Procedura de INTERVENTIE in urgenta privind disfunctii/defectiuni 1T

5.19.9 Tehnica T.09 - Modificiri/completari saun disfunctii ale aplicatiei informatice ( software

in cazul in care sunt nceesare modificiri ale aplicatiei informatice ( actualizari, cerinte noi,
rapoarte suplimentare,etc) sau se constata functionare defectuoasa/erori in utilizare se va anunta telefonic
sau scris Serviciul Informatica.

In baza solicitarii departamentelor functionale, serviciul IT/RSSICD va centraliza solicitarile , va
efectua propria analiza si dupa caz, va solicita furnizoruhui programului Hospital Manager in scris
efectuarea de completari/ modificari, astfel incat caracterul unitar al sistemului informatic si fic respectat.

Realizatorul modificirilor-furnizorul este raspunziitor de modificdrile aduse in aplicatia software.
Acesta este obligat sit informeze sau s instrujascit perosonalul IT/RSSICD/utilizatorii aplicatiilor despre
modificirile aduse. '

5.19.10 Tehnica T.10 - Mentenanta hardware

in cazul constatirii unor probleme/ defectiuni hardware se va urma procedura 5.19.8 si/sau 5.19.9.
Verificarile/modificarile efectuate  a cchipamente se vor evidentia in Fisa chipamentului de catre
persoana care le-a efectuat. Interventia este confirmata in figd de catre utilizatorul direct si cordonatorul
punctului de lucru (asistent sef, sef serv./birou,etc)

Pentru servere, mentenania se va executa cel putin o data pe lund de catre furnizorul de servicii in
colaborare cu specialistii IT din cadrul Serviciului Informatics conform unui program stabilit in prealabil
si comunicat in scris/teleflonic sau prin aplicatia de comunicare interni (RocketChat, LanMessenger) catre
sectii/compartimente.

5.19.11 Tehniea T.11 - Achizitia de hardware, software si consumabile specifice

Achizitionarea de echipamente hardware si/ sau soflware se face pe bazi de referat de necesitate
intocmit de catre departamentul/ sectia solicitanti .

Serviciul IT stabileste caracteristicile tehnice pentru echipamente/ componente/ sofiware de
achizitionat In compatibilitate cu celefalte echipamente/ componente/ sofiware din sistem si avizeaza
referatul din punct de vedere al comp. de specialitate,

Aprobarea achizitici s¢ face de citre ordonatorului de credite (managerul) si directorul financiar-
contabil,

18
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Referatele avizate §i aprobate sunt transmise Biroului de Achizitii Publice pentru. achizitionare
conlorm legislatiei in vigoare.

La receplia echipamentelor/componentelor IT va fi prezent si un specialist din cadrul Serviciului
Informatica.

5.19.11 Tehnica T.11 - Atribuirea/ schimbarea parolelor de access

Atribuirea/schimbarea parolelor se realizeaza conform pet.5.15 , de catre persoancle cu drept de
administrator (RSSICD/firma  externa  fumizoare de  servicii/personal IT) si trebuie s3 respecte
urmitoarele:

- Utilizatorul se va legitima, administratorul va verifica drepturile de acces a persoanci la
contul utilizator;
- Se va genera o paroli initiala care va fi comunicati utilizatorului;
- Utilizatorul va avea obligatia de a-si modifica imediat parola, in prezenta administratorului,
cu asigurarea confidentialitatii de catre acesta ( utilizatorul isi va tasta personal parola)
- Se va incheia un proces verbal cu utilizatoru! , Proces verbal (Anexa nr.2) in care vor {i
precizate toate conditiile de utilizare a parolei.
In cazul in care un utilizator pardseste definitiv sau temporar institutia, administratorul de
sistem/ RSSICD va recurge la blocarea contului acestei persoane.

5.19.12 Tehnica T.12 - Depozitarea si predarea echipamentelor/ componentelor/ consumabilelor
scoase din uz
Depozitarea si predarea ciitre firme autorizate a echipamentelor/componentelor /consumabiletor
scoase din uz. se realizeaza in conditii de siguranta pentru mediu, cu respectarca HG 448/2005 modificata
de HG 1518/2009, a Legii 426/2001 privind regimul deseurilor precum si a Directivei Europene privind
Deseurile de Echipamente Electrice si Electronice (D.E 2002/96).
Principalele tipuri de echipamente/ componente/ consumabile periculoase sunt :
- calculatoare personale (inclusiv UC, mouse, monitor, tastaturii),calculatoare portabile
- imprimante, fotocopiatoare, monitoare
= componente de calculator
- cartuge de toner, lichid, sau sub forma de pastit
Acestea se predau unor firme specializate pentru distrugere.
HDD-urile calculatoarelor sunt distruse de catre personalul din cadrul serv. Informatica
inainte de predare catre firma |, la solicitatea sectici/compartimentului care efectueazi
casarea.

5.19.13 Tehnica T.13 - Asigurarea conditiilor de munci si protectia impotriva potentialelor
pericole pentru utilizatori si tehnicieni
Principalele pericole la care sunt expusi utilizatorii si tehnicienii I'T, sunt: socuri clectrice, leziuni
ale vederii, tdiere, ardere.
in vederea protejirii acestora impotriva pericolelor se utilizeazi dispozitive, unclte si echipamente
specifice, i anume:
- unelte de mand cu protectic ( surubelnite, cleste, ete)
- unclte de curiitare dedicate (cu aer comprimat, etc)

'
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- unelte specifice de diagnosticare /verificare cablu internet

- utilizarea de ochelari de protectie, halat /salopeta

6. Analiza cficientei si eficacititii

‘ ACCESUL, PRELUCRAREA, UTILIZAREA si
‘ PROTECTIA DATELOR SI A SISTEMULUI

Cod: 102 - 01

Fd.: 2
*ag.: 20127

N Rjev.: 0

Indicatori de monitorizare ai rezultatelor

administrativ (TESA) , - asistenti
medicali , statisticieni, operatori date

medicali, registratori

Indicatori de proces:

- numar utilizatori caré acceseazii aplicatia informaticd infernd
Hospital Manager Suite (baze de date medicale si administrative)
cu conturi de acees individual - user/parola , din total utilizatoti

- numar statii de lucru pentru care logarca  in Windows se
efectucazi cu conturi utilizator de acces (user/parola) , din total
statii de lueru

- numar statii de’ lucru pentru care logarea in Windows se
efectueaza cu conturi utilizator de acces individual (user/parola),
din total statii de lucru la care accesul este cu user/parola

-numdr efectuari back-up baze de date medicale si administrative
in mediu offline - statie deconectatit de la internet

- numar efectuari back-up baze de date medicale si administrative
pe HDD extern cu criptare a datelor
echipamentul FortiGate al spitalului

-numar incidente/amenintari din interiorul retelei {malware
blocate de echipamentul FortiGate al spitalului”

3

Indicatori de structuri: personal medical, personal

-numar incidente/amenintari din exteriorul rotele; , blocate de |

Indicatori de rezultat:

| Nr. reclamatii apartinatori
|

| Analiza rezultatelor implementarii

_ Analiza 1 data ]-_An_ali'l-.;_l 2 data,

4
;
j
!
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7. Identificarea riseurilor operationale si stabilirea miisurilor de limitare ale acestora.

N |

o,

1.

4.
L

Riscuri

Maisuri de limitare

- dccu «,lc,clromg nes uuonmt la sistemul
informatic (SI) / bazele de date medicale si
administrative ale spitalului

- acces fizic neautorizat 1a serverele si statiile
de lucru ale spitalului

L

Utilizatorii an ereate conturi individuale de acces Ia
programit! informatic (user/parola ) si perioada de
expirare a parolei -se administreaza din modulul
User Manager din cadru aplicatiei informatice

_ Hospital Maaager

-Serverele sunt situate in camera dedicata cu
acces doar pentry personalul IT
-Statiile de lucru de la nivelul sectiilor sunt
situate in secretariate, Sali fratament, cabinete
medici , accesul fiind limitat ld personalul
sectiei /serviciului- unitatea detine firma de

paza auvtorizata

- Imposibilitatea recuperarii bazelor de date in
situatia unui atac cibernetic sau a distrugerii
acestora

- Blocuarea destasurarii activitatii medicale si
administrative prin Intreruperea functionarii

| serverelor sifsau a retelei

documentelor importante conform pet.5.19.3 al
prezentei proceduri( back-up offline baze de date pe
statie deconectata de la internet , back-up pe HDD
extern cu criptare automata

-servercle dclm UPS de mare putere (2?()0 VA
- APC) si sunt concctate direct la grupul
clectrogen al spitalului

8. Responsabilitati
8.1. Managerul

L]

Aprobd prezenta proceduri

8.2. Presedintele Comisiei de Monitorizare

Urmireste aplicarea prevederilor prezentei proceduri

Actiunea/ operatiunea

Nr. s ;
ert Compartiment/ responsabil
Sef Serv. Informatica si Statistica
1. Medicala,
Ing. Burfianu Carmen

| 2. /\nu jatii spltalulun L
L3 | (_oi,g!mr Juridic B

4, Pr esedinte Comisie de

L.

Tine sub control procedura, formularele cu inregistririle

corespunzatoarc

Se preocupd de instruirea personalului atit profesional
cit si din punctul de vedere al sistemului de
management al calitiitii, vizind imbunititirea continui a

_activitatilor in cadrul procedurii
Ap.
Verifica legislatia in vigoare
Av.

Se cfectueaza back-up zilnic al bazelor de datesia E

‘ (,od: l!)}_ﬁ 01
asi Ed:2  [Rev:o
| Pag.: 21127
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B _ Monitorizare o _

5. S_ecretana_tgl (%oml_s_lel de Avizeazi pentru conformitate cu PS - 01

i o Monitorizare o )
N - .- - A. — - =
6. Manager Asigurid resursele necesare desfaguriirii activitatilor din
) o - _ ] __cadrul procedurii -
7. | Secretariat Tehnic SMCSM | ) Ah.

8.3 Personal I'T : Sef serviciu Informatica si Statisticii medicalid, Administrator de retea, Analisti
ajutor programator

Responsabili privind administrarea functiilor de securitate a informatiei si modul de organizare al
sistemului informatic in cadrul Spitalului Clinic de Urgenta pentru Copii ,Sfanta Maria” lagi.

8.4 Sel sectie / departament/ serviciu/ birou
Responsabil (RSSICDI) de monitorizarea si implementarea procedurilor de lucru pentru sistemul SICD la
nivelul unei sectii/serviciu/biron/compartiment, ete.

8.5. Utilizatori sistem informatic: medici, asistenti medicali, statisticieni, personal economico-
administrativ, registratori medicali, operatori date.

Responsabili cu accesul, preluarea datelor medicale si administrative din format scris in format
electronic , prelucrarea /raportarea acestora si protectia datelor cu respectarea prezentel proceduri , a
instructiunilor primite de la furnizorol de soft, a procedurilor de lucru specifice si a legislatiei in vigoare.

9. Formular de analizi a procedurii

- N ' T Aviz | Aviz
' NF. Denumire compartiment/ Numesi prenume lnlucmtqr de | favorabil | nefavorabil ()hscryagu pt.
[ ert sectie conduciitor drepf sau avizul
’ ' compartiment/ sectic delegat Semnatura/ | Semnatura/ | nefavorabil
. — : ) B () Data | Data -
. . ) . W 1)
1 | Director Medical X«(L VRO

|
'

B _ L. IS i I R
_.,"_,4 | Director Ingrijiri i-nluri:-x_m_r :ﬂ*“”if’ gﬁt&: o -‘%\ i

Coord. Comp. Statistici

F R h ,’."‘;'{";(.«j"‘,-"f'f‘i/ Y %

% | Medicala, Registratura- b J |C—""1

= . | 2 “ , | ¢ ; .
Internari _ | el 5/“3. A 2o
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10. Lista cuprinziind persoanele la care se difuzeazi editia sau, dupi caz, revizia din cadrul editiei
procedurii operationale/ de lucru:

* Distribuirca procedurii s-a efectuat conform Listei de Difuzare nr. J

11. Anexe, inregistriri, arhivari

11.1. Anexe

® Ancxant. | - Diagrama de proces

® Anexa nr. 2 - Model proces verbal de instruire a personalului privind utilizarea contului de acces la
datele din sistemul informatic (user/parola)

* Anexanr. 3 - Situatia privind efectuarea back-up baze de date /documente importante

= Anexa nr. 4 - Situatia privind efectuarea verificarilor rapoartelor FotiGate privind securitatea retelei
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Anexa nr. 1 - DIAGRAMA DE PROCES

START

l — s

g Accesul, prelucrarea,utilizarea si protectia datelor
in sistemul informatic

4

g Redactarea procedurii de catre elaborator
[
i
!

—_——a

, Verificarea procedurii de catre seful structurii
- initiatoare (sef sectie/ compartiment/ serviciu/ birou)

Neconformititi (prin formularul de analiza)
o — J
: — i = - e e
' Avizarea procedurii in cadrul sedintei Comisiei de
Monitorizare
Difuzarea procedurii conform listei de difuzare

STOP
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Anexa ur. 3 - Situatin privind efectuarea back-up

baze de date /documente importante

Situatia efectuarii si verificarii existentei copiilor de siguranta

baze de date si aplicatii pe suport magnetic

(NAS, statie offline, HDD extern cu criptare automata)

DOCU-
MENTE
STATII

LUCRU* |

VEAM
BACKUP
*%

Site
spital

Intra-
net

| Cine a efectuat | _Cine a verificat
DRG Mume |[Semna-| Nume | Semna-
Prenume tura Prenume tura

Luna
! BAZE
= DE
DATE
SQL
Data | ORA -
——
2 -
s |
)

* Documente statii de lucru reprezinta folder * Documentele importante ” in care sunt salvate fisierele importante de fa nivelul fiecarei

statii de lucru , de catre utilizatori
** Vean Backup - este imaginea completa a serveruklui si contine - imdginea sistemului de operare, documente statii lucru, baze date

26
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Anexa nr. 4 - Situatia privind efectuarea verificare
rapoartelor FotiGate privind securitatea retele

Luna Cine a verificat Cine a verificat !
-l _‘ s R e L.
Server T ‘
BD Server .
Server N Nume Nume Semna- |
HM {baza RDP Restore Prenume Semnatura Prenume tura
de (BM)
date)*
Data | ORA - S aS— S __‘
|
I 1 ]
T | [ T T B ——
n J N R R

27
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Anexa nr. 2 — Proces verbal
predare-primire cont utilizator
-user/parola-~

PROCES VERBAL

Incheiat astazi data de cu ocazia crearii/predarii parolei cont utilizator

d-nei ) _ _ _ functia  /sectia  clinica/  comp.

Utilizatorul a luat la cunostintd  de obligativitatea pastririi confidentialititii parolet, de
schimbarea acesteia ori de cate ori considera ca altcineva i-a utilizat contul dar in mod obligatoriu
la mai putin de 90 de zile (perioada de valabilitatea a parolei).

Totodata i se aduce la cunostinta obligativitatea insusirii Procedurii de lucru P 102-01
Accesul, utilizarea, prelucrarea si ptotectia datelor si a sistermului informatic precum si a altor
proceduri specifice activitatii care se gasesc postate pe intranetul spitalului — icon intranet pe

Desktop.

Coordonator instruire , Am luat la cunogtinta ,
Nume prenume Nume prenume
Semnatura __Semnatura
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Ancxa nr. 3 - Situatia privind efectuarea back-up
baze de date /documente importante

Situatia cfectuarii si verificarii existentei copiilor de siguranta
baze de date si aplicatii pe suport magnetic
(NAS, statie offline, HDD extern cu criptare automata)

Luna Cine aefectuat | Cine a verificat |
‘ - - — r - e il
BAZE bocCu- VEAM
‘ DE MENTE BACKUP Site | Intra- DRG Nume Semna- Nume Semna-
DATE | STATII i spital net Prenume tura | Prenume tura
J SQL | LUCRU*
‘_ata__ORA_ o N SN S N e P _ . i
‘ S V. S - . SN N T v— == U N
L L_‘_ . L W w— NN TS S
- REEES E _'_ _ T _l Ba—— __’ = —— —r T == = i . — 5 ‘|—_
‘ 30 . ' — | — !
25 I ‘_ ' ‘ —— | (. | J = ‘_

* Dacumente statii de lucru reprezinta tolder * Documentele impor
statii de fucru , de catre utilizatori

tante “ in care sunt salvate fisierele importante de la nivelul fiecarei

** Veam Backup - este imaginea completa a serverukiuisi contine - imagined sistemului de operare, documente statii tucry, baze date
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Anexa nr. 4 - Situatia privind efectuarea verificare
rapoartelor FotiGate privind securitatea retelei

bwna R Cine a verificat Cine a verificat
' Server
BD Server i
Server : t Nume Nume Semna-
HM (baza RDP R . Prenume Semnatura Prenume tura |
de {BM)
date)* |
Data | ORA 1 - o
1l | ] o . I
2] B i - l -
[ = B [ - I T
[ 30 - |
L n| B! _ . ) l —
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ANEXA NR. 9
Ia Regulamentul intern

Denumire
loc de munci

Medici

Alt pers. sanitar cu
studii superioare:
Farmacist, Biolog,
Chimist, Psiholog,

Bioinginer med., Asistent
social,

Fiziokinetoterapeut,

Kinetoterapeut, Fizician
med., Prof. CFM

Asistenti medicali
Registratori medicali
Tesa

Infirmiere,
i ngrijitoare,
Brancardieri,
Spélitorese,
Agent DDD

Sectia clinica pediatrie I

Sef sectie 7 ore
07:30 - 14:30

Medici : 6 ore
07:30 - 13:30

UMEF: 3,5 ore in

intervalul
07:30 - 13:30
Garda
(13:30 - 07:30)

Asist sel: 8 ore/3 ture
Asist. med.:8 h3ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00
22:00 - 06:00
si 8 ore/3ture in sistem
12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratori medicali
8 ore/1 turd
07:00 - 15:00

8 ore/3 ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Sectia clinici pediatrie IT
Comp. alergologie si
imunologie clinici

Sef sectie 7 ore
07:30 - 14:30
Medici : 6 ore
07:30 - 13:30

UMEF: 3,5 ore in

intervalul
07:30 - 13:30
Gardi
(13:30 - 07:30)

Asist sef 8 ore/3 ture
Asist.med: 8 ore/3ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratori medicali
8 ore/ 1 turd
07:00-15:00

8 ore/3 ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Sectia clinicii pediatrie 111

Sef sectie 7 ore
07:00 - 14:00

Medici : 6 ore

07:30 - 13:30

UMF: 3,5 ore in
intervalul 07:30

13:30
Garda
(13:30 - 07:30)

Asist sef/ Asist.med: 8
ore/3ture in sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratori medicali
8 ore/ 1 turdi
06:00-14:00

8 ore/3 ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Sectia clinici cardiologic

Sef sectie 7 ore
07:30 - 14:30
Medici : 6 ore
07:30 - 13:30
Gardi
(13:30 - 07:30)

Asist gef: 8 ore/3 ture
Asist.med: 8 ore/3ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratori medicali
8ore/ 1 turd
07:00-15:00

8 ore/3 ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Sectia clinicd oncologie
medicala

Sef sectie 7 ore
07:30 - 14:30
Medici : 6 ore
07:30 - 13:30

Garda

(13:30 - 07:30)

Asist seft 8 ore/3 ture
Asist.med: 8 ore/3ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00
22:00 - 06:00
Registratori medicali
8 ore/ 1 turd
07:00-15:00

8 ore/3 ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00
22:00 - 06:00




Sectia clinici
gastroenterologie

Sef sectie 7 ore
07:30 - 14:30
Medici : 6 ore
07:30 - 13:30

UMEF: 3,5 ore in

intervalul
07:30 - 13:30
Garda
(13:30 - 07:30)

Asist sef: 8 ore/3 ture
Asist.med: 8 ore/3ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratori medicali
8 ore/ 1 turd
07:00-15:00

8 ore/3 ture
in sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Sectia clinica neurologie
pediatrica

Compartiment toxicologie

Sef seclie 7 ore
07:30 - 14:30
Medici : 6 ore
07:30 - 13:30

Medici : 6 ore
07:30 - 13:30
Garda
(13:30 - 07:30)

Psiholog 7ore/2 ture
07:00-14:00
13:00-20:00

Asist sef: 8 ore/3 ture
Asist.med: 8 ore/3ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratori medicali
8 ore/ | turd
07:00-15:00

8 ore/3 ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Sectia nefrologic
Statia de hemodializi

Sef sectie 7 ore
07:30 - 14:30
Medici : 6 ore
07:30 - 13:30

UMF: 3.5 ore in

intervalul
07:30 - 13:30
Garda
(13:30 - 07:30)

Asist sef/ coord./
Asit.med. 3 ture in sistem
1224
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratori medicali
8 ore/ | wirii
07:00-15:00

3 ture in sistem
12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Compartiment Ingrijiri
Paliative

Medic coord. :3,5
orc
11:00 - 14:30

Asist coord./Asit.med. 3
ture in sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

3 ture in sistem
12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Sectia chinicd A T.L

Sef sectic 7 ore
07:30 - 14:30
Medici : 6 ore
07:30 - 13:30

Garda

(13:30 - 07:30)

Bioing.med. 7 ore
8:00 - 15:00
Fiziokinetoterapeuti
7 ore/2 ture
07:00 - 14:00
13:00 — 20:00

Asist sef’ 8 ore/3 ture
Asist.med: 8 ore/3ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00
22:00 - 06:00
Anestezic, Septic, et.1: 3
ture in sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratori medicali
8 ore/ | turd
06:00 - 14:00(ct. 1)
07:00— 15:00(e¢t. 3)

8 ore/3 ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00
22:00 - 06:00
ct.l: 3 ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Brancardicri

3 ture n sistem
12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Sectia clinica ortopedic
pediatrica

Sef sectie 7 ore-
07:30 - 14:30
Medici : 6 ore
07:30 - 13:30

Garda

(13:30 - 07:30)

Asist sef: 8 ore/3 ture
Asist.med: 8 ore/3ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00
22:00 - 06:00
As.med.ghips 3 ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratort medicali
8 ore/ 1 turd
07:00 - 15:00

8 ore/3 ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00
22:00 - 06:00




Sectia clinica chirurgie

Sef sectie 7 ore

Asist sef: 8 ore/2 ture

8 ore/3 ture

pediatrici 1 07:30 - 14:30 Asist.med: 8 ore/3ture 06:00 - 14:00
Medici : 6 ore 06:00 - 14:00 14:00 - 22:00
07:30 - 13:30 14:00 - 22:00 22:00 - 06:00
UMEF: 3,5 ore in 22:00 - 06:00
intervalul Registratori medicali
07:30 - 13:30 8 ore/ 1 tura
Garda 07:00-15:00
(13:30 - 07:30)
Compartiment Medic coord., Asist.med: 8 ore/ 8 ore/3 ture
neurochirurgie Medici 7 ore 3 ture in sistem 12/24 06:00 - 14:00
07:30 - 14:30 07:00 - 19:00 14:00 - 22:00
19:00 - 07:00 22:00 - 06:00
Registratori medicali
8 ore/ | turii
07:00-15:00
Compartiment O.R.L. Medic coord., 8 ore/3ture 8 ore/1turd
Medici 6 ore 06,00-14,00 06:00 - 14:00
07:30 - 13:30 14,00-22,00
Gardi 22,00-06,00
(07:30 - 13:30)
Sectia clinicd chirurgie Sef sectie 7 ore Asist gef: 8 ore/2 ture 8 ore/3 ture
pediatrica I/ Comp. 07:30 - 14:30 Asist.med: 8 ore/3ture in sistem 12/24
Urologie Medici : 6 ore in sistem 12/24 07:00 - 19:00
07:30 - 13:30 07:00 - 19:00 19:00 - 07:00
UMEF: 3,5 ore in 19:00 - 07:00
intervalul Sali de pansamente
07:30 - 13:30 8 ore/ | turd
Garda 06:00 - 14:00
(13:30 - 07:30) (cam.garda triaj)
Registratori medicali
8 ore/ | turi
07:00-15:00
Sectia chirurgie plastica, Sef sectie 7 ore Asist sef: 8 ore/3 ture 8 ore/3 ture
microchirurgie 07:30 - 14:30 Asist.med: 8 ore/3ture 06:00 - 14:00
recuperatorie, Unitatea Medici : 6 ore 06:00 - 14:00 14:00 - 22:00
functionala de arsi 07:30 - 13:30 14:00 - 22:00 22:00 - 06:00
Gardi 22:00 - 06:00

(13:30 - 07:30)

Sectia clinica recuperare
pediatrici
Comp. pediatrie cronici

Sef sectie 7 ore
07:30 - 14:30
Medici : 6 ore
07:30 - 13:30

Garda

(13:30 - 07:30)

Asist gef: 8 ore/3 ture
Asist.med: 8 ore/3ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00
22:00 - 06:00
Registratori medicali
8 ore/ 1 turd
07:00 - 15:00

8 or¢/3 ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00
22:00 - 06:00

Ingrijitoare
8 or¢/ 2 ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00
Spalatoreasa
8 ore/ 1 turii
06:00 - 14:00

Compartiment recuperare,

medicind fizicd si
balneologie

Medic coord.
compartiment
7 ore
07:00 - 14:00

7 ore/2 ture
07:00 - 14:00
12:00 - 19:00

Asist. sef,, asist med
8 ore/2 ture
07:00 - 15:00
12:00 - 20:00
Registratori medicali
8 ore/ 1 turid
07:00 - 15:00

8 ore/2 ture
06:00 - 14:00
12:00 - 20:00




Laborator analize medicale Sef sectie 7 ore 7 ore Asist sef: 7 ore/3 ture 7 ore/ 2 ture
07:30 - 14:30 07:30 - 14:30 07:30 - 14:30 06:30 - 13:30
Medici : 7 ore Gardi 14:30 - 21:30 13:30 - 20:30
07:30 - 14:30 (14:30 - 07:30) 21:30 - 07:30
UMF: 3,5 orc'in Bioing. med. 7 ore Biochimie si Hematol:
intervalul 07:30 - 14:30 7 ore/ 3 ture
07:30 - 14:30 07:30 - 14:30
Gardi 14:30 - 21:30
(14:30 - 07:30) 21:30 - 07:30
Microbiologie:
Tore/ 2 ture
07:30 - 14:30
14:30 - 21:30
Imunologie:7ore/ 1turi
07:30 - 14:30
Registratori medicali
7 ore/ 2 ture
07:30 - 14:30
14:30 - 21:30
Laborator radiologie si Sef labor. 6 orc Fizician med. 6 ore Asist. sef, asist med 6 ore/2 ture
imagisticd medicala 07:30 - 13:30 07:30 - 13:30 6 ore/3 ture 07:00 - 13:00
Medici 6 ore 07:00 - 13:00 13:00 — 19:00

07:30 - 13:30
Garda
(13:00 - 07:30)

13:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratori med.
6 ore/ 2 ture
07:00 - 13:00
13:00 — 19:00

Laborator explorari
functionale

8 ore/l turd
07:00—15:00

8 ore/l turd
06:00 — 14:00

Compartiment endoscopie
digestiva

Asist.coord.

Asist. med.:

8 ore/ 2 ture
07:00 - 15:00

12:00 - 20:00
Serviciul de anatomic Sef serv. 6 ore Asist. med. 6 ore
patologici 08:00 -14:00 6 ore 07:00 - 13:00
Medici 6 ore 07:30 - 13:30
08:00 - 14:00 Registratori med.
UMF 3 ore in 6 ore
intervalul 07:30 - 13:30
08:00 - 14:00
SPIAAM 7 ore 8 ore/ 2 ture 8 ore/2ture
07:00 - 14:00 07:00 - 15:00 06:00 - 14:00

14:00 - 22:00

14:00 — 22:00

Bloc operator

Asist sef’ 8 ore/3 ture
08:00 - 16:00
12:00 - 20:00
22:00 - 06:00

Sala op. 3 ture in sistem
12/24
08,00-20,00
20,00-08,00

Registratori medicali
8 ore/ 1 turit
07:00-15:00

8 or¢/3 ture in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Sterilizare

7 ore/2 ture
07:00 - 14:00
14:00 - 21:00




UTS Asist coord./Asit.med. 8ore/1 tura
3 ture in sistem 12/24 07:00 — 15:00
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Camera urgente minore As.med. 3 ture in sistem
ortopedie 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Serv. spitalizari de zi As.med. 8 ore/2 ture 8 ore/2 ture
07:00 - 15:00 07:00 - 15:00
14:00 - 22:00 14:00 - 22:00
Farmacie 7 ore 8 ore 8 ore
07:00 — 14:00 sau 07.,00-15,00 6:00 - 14:00
08:00 - 15:00 prin rotatie o persoani sau
prin rotatic o persoani asiguri zilnic activitatea in 07:00 -15:00
asigurd zilnic activitatea intervalul
in intervalul 18:00-19:00 18.00-19,00
Operator date 8 ore/ Lturii
07,00-15,00
Bucitiria dietetici Asist coord, Asist.med: 8 8 ore/ 3 ture
ore/3ture ture in sistem
06:00 - 14:00 12/24
14:00 - 22:00 07:00 - 19:00
22:00 - 06:00 19:00 - 07:00
Centrul regional de Program aprobat cu 8 ore/ 1 turd 8 ore/ | turd
genetica medicala cerere 06:00-14:00 06:00-14:00
Compartiment registratura 8 ore/ 2 ture

interndiri, programari

06:00 - 14:00

pacienti 13:00 - 21:00
Programari 8ore/1 tura
07:00 — 15:00
Compartiment statisticd 8 ore/ | turii
medicala 08:00 — 16:30 (L-J)
8:00-14:00 (V)
TESA 8ore/ 1 turd

08:00 - 16:30 (L-J)
8:00-14:00 (V)

Sector ingrijitori comun

8 ore/ 2 ture
06:00 - 14:00
12:00 - 20:00
Garderoba/
Curte 8ore/ 1
tura
07:00 - 15:00

Spalatorie

8 ore/ 2 ture
06:00 - 14:00
14:00 - 22:00

Compartiment Tehnic

$ef comp. Tehnic
8 ore/ 1 turd
07:00 - 15:00

Muncitori:

zidari, lenjeri, soferi, mecanici, licatus,
frigotehnisti 8 ore/ 1 turd - 07:00 - 15:00
Liftieri: 8 ore/ 2 ture

06:00 - 14.00
14.00 - 22:00
Instalatori, Electricieni, Telefonisti: 8 ore/3
ture in sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00




Bloc Alimentar

Asist. coord.
8 ore/ 2 ture
06:00 - 14.00
12:00 - 20:00

8 ore/2 ture in
sistem 12/24
06:00 - 18:00

Ambulatoriul integrat

Medici
7 ore/ 1 turd
07:30 - 14:30
Medici
7 ore/ 2 ture
07:00 - 14:00
13:00 - 20:00

Asist. coord.
06:30 - 14:30
Asit. Med

8 ore/ 2 ture

06:30 - 14:30
12:00 - 20:00

Reg.medicali 8ore/ 1 tura
06:30 - 14:30
Cab. Chir. 8ore/ 1 tura

07:00 - 15:00

8 ore/ 2 ture
06:30 - 14:30
12:00 - 20:00

Unitatea de primire a
urgentclor

Sef UPU 7 ore
07:30-14:30
Medici 7 ore

a) zile lucratoare:
Tural: 07:30-14:30
Tura2: 14:30-21:30
Tura3: 21:30-07:30

b) -sambata,
duminica, sarbatori
legale:

-coloanal: 24 or¢

(08,00-08,00)

~-coloana2:

Tural: 08,00-20,00
Tura2: 20,00-08,00

Asistent social
7 ore/1 turi
08:00 - 15:00
Administrator
8 ore/1 turd
08:00 - 16:00
Secretar
8 ore/l turid
07:00 - 15:00

Asist sef: 8 ore/3 ture
Asist.med.8 ore/3 turc in
sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00
Registratori medicali
8 ore/ 2 ture
07:00—-15:00
13:00 —21:00

Infirm./branc./in
grijitoare
8 ore/3 ture
in sistem 12/24
07:00 - 19:00
19:00 - 07:00

Medici rezidenti

Medici 7 ore
07:30 - 14:30
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Anexa nr. 10

Nr. de exemplare:
Exemplar myr.: -

APROBAT
Manager,
Bioing. med. pr. drd. Belu Alina

FISA DE EVALUARE

a performantelor profesionale individuale pentru personalul cu functii de conducere

Numele si prenumele persoanei evaluate:
Functia:
Numele i prenumele evaluatorului:
Functia:

Perioada evaluati:

PUNCTUL I

Criterii de evaluare

Obiective

Noti

Cunostinte si experienti

a) aplicarca corecti si eficentii a cunostinelor

b) cunoasterea si respectarea legislatiei specifice, a deciziilor, regulamentelor si
procedurilor

1 profesionala - : ; - :
¢) interesul si preocuparea pentru acumularea de noi cunostinte
d) valorificarea experientei dobéndite
Media 1 Media I = (atbtetd) /4
Promptitudine si operativitate in a) prioritizarea si organizarea corespunzitoare a sarcinilor si lucririlor primite
) realizarea atributiilor de serviciu |b) gradul de indeplinirea sarcinilor primite

previizute in fisa postulni

¢) incadrarea in termenele impuse si/sau convenite

Media 2

Media 2 = (atbtc) /3

Calitatea lueriirilor executate si a

a) calitatea lucriirilor (sarcinilor) inscrise in fisa postului

b) cunoasterea i respectarea atibutiilor si a sarcinilor de serviciu

3 activitatilor desfiasurate

¢) operativitatea si eficienta dovedite in realizarea sarcinilor inscrise in fisa postului
Media 3 Media 3 = (athtc) /3
a) respectarea statutului profesional si a regulilor stabilite
Asumarea responsabilititilor |b) comportament fatii de pacient
prin receptivitate, disponibilitate |¢) atitudinea fatd de munci, angajarca de eforturi si sarcini suplimentare
4 la efort suplimentar, d) loialitatea si atasamentul fata de spital
perseverentid, obiectivitate,  [¢) comunicarea cu pacientul/apartiniitorul
disciplina f) capacitatea de asumare a rispunderii, inclusiv in cazurile de esecuri
) comportament adecvat la locul de muncd in relatiile cu ceilalti
Media 4 Media 4 = (atbtetdtetftg) /7
Intensitatea implicirii in a) utilizarea cficenti a resursclor materiale
utilizarea echipamentelor si a . ]
5| materialelor cu incadrarea in b) utilizarca corespunzitoare a cchipamentelor de lucru
normativele de consum ¢) abilitatea de comunicare in cadrul echipei
Media 5 Media 5 = (athte) /3
a) identificarea riscurilor si adoptarea masurilor necesare pentru diminuarea lor
Adaptarea la complexitatea b) ca-pac'ilulea dc'a' rt‘.Z(.)l\V/a di .ﬁCl.lll.':llilL;‘. intervenife in activitatea curenta
ve e aie e o . - . ¢) atitudinea pozitivii fatd de ideile noi
6 | muncii, initiativa si creativitate " - r—— =
i ) d) capacitatca de adaptare la sitvatii noi, neprevizufc
¢) inventivitate in gisirea unor cdi de optimizare a activitifii desfasurate
Media 6 Media 6 = (atbtetrdte) /5
a) respectarea programului de lucru
b) spirit de ordine, disciplinii
Conditii de munci c) princiPialitalc, obif:clivilal:c si ()xl?sjilalc _
7 ; d) capacitale de relationare si munci in echipi

¢) atitudinea fata de relatiile conflictuale

f) respectarca secretutui de serviciu, confidentialitiitii si a eticii profesionale

Media 7

Media 7 = (axb+cetd+etf) /6




Nota pentru indeplinirea criteriilor de evaluare = (M1+M2+M3 +M4+M5+M6+M7) / 7

PUNCTUL 11
Nr.

art Criteriile de evaluare suplimentare pentru personalul cu functii de conducere Nota

Cunoslinte despre scopul, obiectivele si rolul structurii in ansamblul unitatii

Capacitatea de a lva decizii optime si asumarea rispunderii in legiturd cu acestea

2
3|Capacitatea de organizare si de coordonare a activitatii structurii
4

Capacitatca de a crea in structura condusa un climat stimulativ, neconflictual si de buni colaborare cu alte structuri

Nota pentru indeplinirea criteriilor de evaluare suplimentare pentru personalul cu funetii de conducere: Media 4
= (1+2+3+4) / 4

Nota finald a evaludrii = (nota pentru indeplinirea criteriilor de evaluare de la Pet. I+ nota pentru indeplinirea
criterittor de evaluare de 1a Pet. IT)/2 =

Calificativul acordat:

1. Numele si prenumele evaluatorului:
Functia:

Semnitura evaluatorului

Data

2. Am luat cunostinta de aprecierea activititii profesionale desfasurate:
Numele si prenumele persoanei evaluate

Functia

Semnitura persoanei evaluate

Data

3. Contestatia persoanci evaluate:
Motivatia

Semniitura persoanei evaluate

Data

4. Modificarca aprecierii (DA, NU):

Numele si prenumele persoanet care a modificat aprecierea
Functia acesteia

Modificarea adusi aprecierii

Semnitura

Data

5. Am luat cunostinti de modificarea evaluirii:
Numele si prenumele

Functia acesteia

Semnitura

Data

Nota:
1. Notarea criteriilor de evaluare a performantelor profesionale individuale se face cu note de la 1 la 5, nota expriméind gradul de
indeplinire a respectivului criteriu.

2. Calificativul final al evaludrii se stabileste pe baza notei finale, dupd cum urmeaza:

a) intre 1,00 si 2,00 - nesatisfacitor;
b) intre 2,01 si 3,50 - satisficdtor;
¢) intre 3,51 si 4,50 - bine;

d) intre 4,51 si 5,00 - foarte bine.
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W™Nr. / Nr. de exemplare:

Exemplar av.:

APROBAT
Anexa nr. 11 Manager,
Bioing. med. pr. drd. Belu Alina

FISA DE EVALUARE
a performantelor profesionale individuale pentru personalul cu functii de executie

Numele si prenumele persoanci evaluate:
Functia:

Numele si prenumele evaluatorului:
Functia:

Perioada evaluata:

Criterii de evaluare Obiective Nota

a) aplicarca corectd §i eficentd a cunostinielor

b) cunoasterea si respectarea legislatiei specifice, a deciziilor, regulamentelor gi

Cunogtinge si experientd procedurilor

1 profesionald - - 5 -
¢) interesul §i preocuparea pentru acumularca de nol cunostinte

d) valorificarea experientei dobandite

Media 1 Media | = (atbretd) /4

Promptitudine §i operativitate in  |a) prioritizarea si organizarea corespunzatoare a sarcinilor si lucririlor primite

realizarea atributiilor de serviciu [b) gradul de indeplinirea sarcinilor primite

2 = E . ~ - - : -
previizute in fisa postului ¢) incadrarea in termenele impuse si/sau convenite
Media 2 Media 2 = (atbic) /3
. .. . |a) calitatea Jucririlor (sarcinilor) inscrise in fisa postului
Calitatea lucriarilor executate si a : ) = — ~ e —
 eiel. b) cunoasterea gi respectarea atibutiilor si a sarcinilor de scrviciu
3 activititilor desfigurate - — o - o = N
¢) operativitatea si cficienta dovedite in realizarea sarcinilor inscrise in figa postului
Media 3 Media 3 = (avbte) /3
1) respectarea statutului profesional si a regulilor stabilite
b) comportament fati de pacient B

Asumarea responsabilitatilor prin o= == = - 3 — — :
¢) atitudinea fatd de munci, angajarea de eforturi si sarcini suplimentare

receptivitate, disponibilitate la efort = . e :
d) loialitatea si atasamentul fagi de spital

4 suplimentar, perseverenti, = - i
¢) comunicarea cu pacientul/apargindtorul

obicctivitate, disciplini , = = e — - -
f) capacitatea de asumare a dispunderii, inclusiv in cazurile de esecuri

g) comportament adecval la locul de muned in relatiile cu ceilalti

Media 4 Media 4 = (utbtctdtetftg) /7

Intensitatea implicirii in utilizarea

: - . a) utilizarea eficentd a resurselor materiale
echipamentelor i a materialelor cu . ]
b) utilizarea corespunzitoare a echipamentelor de lucru

5 incadrarea in normativele de
consum ¢) abilitatea de comunicare in cadrul echipei
Media 5 Media 5 = (atbtc) /3

a) identificarea riscurilor si adoptarea misurilor necesare pentru diminuarea lor

b) capacitatea de a rezolva dificultitile intervenite in activitatea curenti

Adaptarca la complexitatea muncii, — e —— -
¢) atitudinea pozitivi fatd de ideile noi

6 initiativa si creativitate —— e =
d) capacitatea de adaptare la situagii noi, neprevizute

¢) inventivitate Tn giisirca unor ciii de optimizare a activitiitii destisurate

Media 6 Media 6 = (atb+ctdte) / 5

a) respectarca programului de lucru

b) spirit de ordine, disciplini

¢) principialitate, obiectivitate si onestitate

Conditii de munci : - - = —
d) capacitate de relationare §i munci in echipa

¢) atitudinea fatd de relatiile conflictuale




1) respectarea secretului de serviciu, confidentialititii si a cticii profesionale

Media 7 Media 7 = (athtctd+etf) /6

Nota pentru indeplinirea criteriilor de evaluare = (M1+M2+M3 +M4+MS5+M6+M7) /7 I

Calificativul acordat:

1. Numele si prenumele evaluatorului:
Functia:

Semnitura evaluatorului

Data

2. Am luat cunostinta de aprecierea activititii profesionale desfasurate:
Numele si prenumele persoanei cvaluate

Functia

Semnatura persoanei evaluate

Data

3. Contestatia persoanci evaluate:
Motivatia

Semndtura persoanei evaluate

Data

4. Modificarea aprecierii (DA, NU):

Numele gi.prenumele persoanei care a modificat aprecicrea
Functia acesteia

Modificarea adusa aprecierit

Semndtura

Data

5. Am luat cunostinta de modificarca evaluarii:
Numele si prenumele

Functia acesteia

Semnittura

Data

Nota:

L. Notarea criteriilor de evaluare a performantelor profesionale individuale se face cu note de la 1 la 5, nota exprimind gradul de
indeplinive a respectivului criteriu.

2. Cdlificatival final al evaludrii se stabileste pe baza notei finale, dupd cum urmeazi:

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

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

¢) intre 3,51 si 4,50 - bine;

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




