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1' Lucretia Titirca - Tehnici de evaluare gi ingrijire acordate de asisten!ii medicali, Ed. ViataMedicala Romaneasca, Bucuresti, editii ,..ur-.rita L997;2' Lucrefia Titircl Urgenlele medico-chirurgicile sinteze pentru cadre medii, Ed.Medicatd, 2001;
3' c' Borundel - Manual de medicina interna pentru cadre medii, Ed. All, Bucuresti, 194' c' Bocarnea -- Bgli infeclioase gi epioemioioE.. - Manual pentru scolile postlicealesanitare, Ed. Info-Team, 1995;
5' oMs L'L,L/ 
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Institutul de Boli Cardiovasculare
" Prof.Dr. George LM. Georgesctl, Iasi

CAP. I. . DATE PERSOINALE
1, Nume : ----
2, Prenume : __-_
3. Pozitia in statul de functii :

4. Incadrare : perioada determinata

FrsA POSTULUT
PENTRU ASISTENTA MEDICAI.A OTTV

SECTIA ANESTEZIE SI TERAPIE INTENSIVA

," urr$u
MANAGFR

Prof.dr. Grigor{ Tinica

5. Studii : PL

6, Postul : asistent medical generalist

CAP. II.. DATE oRGITNIZATORICE
1' Locul de muncS: Institutul de Boli Cardiovasculare "prof.Dr, George LM. Georgesctl,rasiCompartinrentul: sectia ANESTEZIE sI TERA\IE INTEN1IVA2. Timp de lucru: conform Regulamentului de ordine Interioara3. Sfera de relatii
a, gradul de solicitare din partea structurilor interne:- subordonata direct asistentei medicale sefe;- subordonata mr:dicurui sef de sectie si medicului curant;- subordonata in garda medicului de garda;- colaboreaza cu coregi din alte sectiisi compartimente;- are in subordinr: personarur auxiriar de ra sectorur repartizat;- in baza spiritului de echipa si a sprijinului reciprocbrr. in interesul pacientilor, asistenta medicala varespecta demnital:ea si onoarea profesionala a ceiorlalte categorii profesionale cu care colaboreaza.b. gradul de solicitare din partea structurilor externe:- raspunde contbrm nivelului de competenta la solicitarile apartinatorilor;- indruma spre purtatorul de cuvant al unitatii, medicui sef de ua.tiu sau spre medicul de gardasolicitarile din partea mass media;- indruma spre medicul sef de sectie sau spre medicul de garda solicitarile din partea altor unitati.

5. Grad de auton'mie in a r profesionale,6' Efort 
_ 

o,lj,i.**.1-(scazut/mediuTcrescut)

7. Responsabilitatea impilcatiae port
- efectuarea corecta si completa a activitatilor descrise la cap.III.

B. Standarde de performanta:
a' cantitatea - conform r:erintelor prevazute in descrierea detaliata a atributiilor postului.b' calitatea - conforrn tuturor prevederilo, in ,ifoirel corectitudine si rigurozitate in efectuareaactivitatilor.
c' costuri - utili;:area eficienta a materialelor si aparatelor, echipamentelor repartizate, preocupareapermanenta pentru eficientizarea consumurilor de materiale de toate felurile (materiale sanitare,dezinfectanti, materiale de curatenie, de papetarie, etc,) precum si de curect electric, apa si gaze naturale(dupa caz)
d. Timp - utilizarera eficienta a timpului de lucru.
e' comunicare ' dezvoltarea abilitatilor de comunicare legata de sfera profesionala, cu toate categoriile depersonal precum si cu p;rcientii si apartinatorii acestora



CAP.III . DESCRIEREA POSTULUI
1. pregatirea profesionala impusa ocupantului postului: orice forma de invatamant de specialitate, public

sau privat, autorizata si/sau acredita in conditiile legii.

Autorizarea pentru practica profesiunii de asistenta medicala se face conform reglementarilor

privind inscrierea in Registrul Unic al asistentilor medicali elaborate de Ministerul Sanatatii, prin

OAMGMAMR.

2. Experienta necesara executarii operatiunilor specifice postului - minim 6 luni experienta/vechime in

specialitate
3. Atributiile corespunzatoare postului :

Asistenta medicala angajata a unitatii are obligatii ce decurg din:

- normele si reglementarile legale,
- prevederile contractului individual de munca,

- regulamentele de ordine interioara.
profesiunea de asistent medical cuprinde atributii care rezulta din competentele certificate de actele

de studii: interventii autonome, interventii delegate (efectuate sub prescriptie medicala) si interventii la

care asistenta medicala participa alaturi de medic'
- tgi desf5goar5 aciivitatea in mod responsabil, conform reglementirilor profesionale 9i cerintelor

postului, la locul de munca unde a fost incadrata.
- ifespect'd Regulamentul de ordine interioara (respecta graficul de lucru lunar si saptamanal,

insoteste medicul la vizita, nu paraseste seruiciul fara sa anunte asistenta sefa sau medicul de

garda, etc).
- p?egateste patul pacientului, dispozitivele aferente si aparatul de ventilatie asistata.

- pre-ia pacientul din btocul operator, verifici si preia efectele pacientului, instaleaza pacientul in salon.

- La predarea/preluarea pacientului se vor transmite urmatoarele privind pacientul:

1, Nume/prenume, varsta pacientului

2. Alergii
3. Grup sanguin, prezenta daca este cazul a Atg Hbs, Ac HVC, HIV, Lues, etc.

4. Diagnost'ic si'interventia chirurgicala, precizat unde este cazul "stern deschis". Mobilizabil sau

nu.
5. Hemodinamic:

Tensiunea arteriala (TA) modalitatea de masurare (invaziva sau non-invaziva):

- Locul de insertie al cateterului arterial, pansament corect, nivel optim al solutiei de spalare, patenta

si fu nctional itatea cateteru I ui, pozitia cel ulei/traductor presi une.

- Pacient stabil - valori ale TA
- Pacient instabil - valori ale TA
- Suport farmacologic de droguri inotrope si vasoactive (Adrenalina, Noradrenalina, Dobutamina,

Milrinona si ratele de infuzie)
- Suport mecanic: balon de contrapulsatie intraaortic (IABP)

- Tratament cu vasodilatatoare (Nitroglicerina, Nimotop si rate de infuzie)
- Tratament cu antiaritmice (mod de administrare: iv, po, continuu/intermitent)

Frecventa cardiaca (FC) :

- Ritm sinusal/alt ritm (fibrilatia atriala/flutter atrial)
- Alte tulburari de ritm in cursul turei: fibrilatie/tahicardie ventriculara si eventuale tratamente

administrate
- Pacemaker - conectat sau nu/ care fire - atriale, ventriculare

Presiunea venoasa central (PVC):
- Pozitia celulei
- Mentinerea adecvata a nivelului din sistemul salin de spalare.

- Verifica deconectarea / distructia robinetului in timpul administrarii diverselor tratamente.

Clinic:
- Tegumente roz/palide/marmorate, calde, reci, cianoza, ischemie periferica

- Transpiratii
- Prezenta cateterului venos central (loc de insertie, numar de lumene, pansament corect, linii de

infuzie clar etichetate si descurcate)



6. Respirator:
- Aspiratie toracica - daca functioneaza sau nu
- Respiratie spontana (frecventa respiratorie, saturatie periferica in oxigen, efort respirator - balans

abdominal)
- Masca oxigen, nivel apa barbotor, nivel apa umidificator sistem ventilatie mecanica

- Pacient intubat:
- IOT/INT, traheostoma
- Ventilat mecanic:
- mod ventilatie
- parametrii: volum curent (W), frecventa respiratorie (FR), fractia inspiratorie a oxigenului (FiOz)

- secretii traheale: prezente/absente, recoltare de secretii traheale
- umidificator prezent/absent/filtru
- aerosoli
- Fizioterapie respiratorie: tuse eficienta/ineficienta

7. Renal:
- diureza orara
- stimulata/nu, tratament de stimulare (furosemid, manitol) mod de administrare

(intermitent/conti nuu)
- compensare de volum in cazul etapei poliurice

- pacient cu hemodializa
8. Status neurologic:

- pacient calm, linistit sau din contra pacient agitat care necesita sedare/imobilizare
- pacient comatos
- pacient cu deficit motor, convulsii, eventual tratament, sedare continua cu Propofol, Midazolam,

Morfina, etc
9. Temperatura:

- prezenta de termocuplu (vezical, rectal, axillar)
- cea mai mare temperatura din cursul turei
- prezenta de frison, eventual recoltarea de hemoculturi
- metode de termoliza fizica (saltea de racire pornita inca de la 38oC) si medicamentoasa

10. Alimentatie:
- alimentatie enterala/parenterala/mixta
- calea de administrare (per os, sonda nazogastrica)
- produse
- prezenta tranzitului intestinal pentru gaze si materii fecale
- prezenta unui eventual tub de gaze
- scaunul: normal, diareic, melena, sange proaspat
- recoltarea de scaun pentru diagnosticul de Clostridium difficile

11. Toaleta:
- generala, ochi, gura, nas, partile intime

12. Escare:
- localizare, grad, pansament, recolta din escara
- prezentalabsenta de saltea antidecubit

13. Recoltare de sange:
- hematologie, biochimie, eventual hemoculturi

14. Radiografie toracica, eco cord, eco abdominal, CT

15. Observatii:
Se preOa orice defectiune aparuta in cursul turei aparuta la orice aparat: monitor, ventilator,

infuzomat, injectomat etc.
pauzele de masa si odihna a personalului medical, vor fi efectuate prin rotatie, supravegherea

pacientilor fiind asigurata continuu de catre o alta asistenta din seruiciu.

Informeazi [acientul, cand este posibil, cu privire la structura secliei 9i asupra obligativit5tii

respectirii regulamentului de ordine interioarE (afigat in salon).



- IdentificE problemele de ingrijire ale pacienlilor, stabilegte prioritSlile, le executa si rapofteaza
rezultatele obtinute.

- Pregateste pacientul pentru examinare gi informeazl medicul asupra stirii acestuia.- Asigura monitorizarea clinica a pacientului, inregistreaz5 datele in foaia de observatie gi informeaz5
medicul.

- AsigurE monitorizarea specificE a bolnavului (monitorizare continua pentru frecventa cardiaca,
tensiune arteriala, saturatie in oxigen, presiune venoasa centrala, diureza orara, drenaje,
termometrizare, ventilatie, analize medicale, etc) conform prescripliilor medicale consemnate in
foaia de observatie.

- Pregateste si supravegheaza tratamentul pentru hemodiaflltrare.- Verifica si identifica unde se afla defibrilatorul si laringoscopul, inclusiv starea de incarcare a
acestora si existenta in cantitati suficiente a drogurilor pentru resuscitare.- PregStegte echipamentul, instrumentarul gi materialul necesar tehnicilor de investigalii gi tratament,- Preg5tegte bolnavul (fizic si psihic) gi asista medicul la efectuarea tehnicilor-OL investigalii gi
tratament.

- Organizeaz5 transportul bolnavului 9i, la indicatia medicului, supravegheaz5 starea acestuia pe
timpul transportului.

- Recolteaz5 produse biologice pentru examenele de laborator, conform recomandarilor medicului
consemnate in foaia de observatie; organizeaza transportul analizelor la laborator si primirea
rezultatelor.

- AdministreazS personal medicalia, efectueaz5 tratamentele, conform prescripliei medicale
consemnate in foaia de observatie, respectand si raspunzand de aplicarea regulilor be igiena si a
celor de tehnica aseptica.

- Respecta si raspunde de aplicarea precautiunilor universale, a regulilor de igiena si a celor de
tehnica aseptica.

- In situa$ii de urgent5 cheami medicul si acordd primul ajutor - inclusiv, da soc electric cand
situatia o impune, efectueaza resuscitarea cardio-respiratorie pana la sosirea medicului.- In caz de urgenta se implica in activitatea echipei care se ocupa de pacient (atunci cand are alt
sector in ingriire).

- Asigur5 preg5tirea preoperatorie si ingrijirile postoperatorii ale pacientului conform protocoalelor
specifice sectiei.

- Verifica personal calitatea pregatirii preoperatorii a pacientului inainte de trimiterea acestuia la
blocul operator.

- Poate scrie condica de medicamente dupa prescrierea facuta in foaia de observatie de catre
medicul curant sau medicul de garda.

- Verifica datele de expirare ale medicamentelor, si face aprovizionarea aparatelor de urgenta cu
medicamente si materiale sanitare.

- Respecti si aplica normele de securitate, manipulare gi descircare a stupefiantetor in
conformitate cu Hotararea nr. 1.915 /^2006 CAP. VI Utilizarea medicalS a substanlelor gi a preparatelor
stupeflante gi psihotrope, ART. 41 (1) in unit5tile sanitare cu farmacie proprie, eliberarej preparatelor cu
substante stupefiante gi psihotrope previzute in tabelul II din anexa ta Legea nr. 339/2005 se face pe
baza inscrierii in condicile de prescriptii medicale sau in condicile de aparjt, destinate exclusiv acestui
scop, potrivit modelului prezentat in anexa nr. 11.
(2) Condica de prescriptii medicale pentru prescrierea preparatelor cu substante stupefiante 9i psihotrope
se completeaz5 lizibil, in patru exemplare autocopiante, dintre care un exemplar r5mane in condica de
prescriptii, un exemplar rim6ne in evidenta farmaciei, un exemplar se atageaz| centralizatorului farmaciei
Si un exemplar este destinat centralizatorului pentru evidentele contabile ale unit5tii.
(3) In condica de prescriptii medicale se specific5:
a) numdrul patului gi al foii de observatie, numele 5i varsta bolnavului;
b) denumirea complet5 a medicamentelor;
c) cantitatea, in cifre gi in litere;
d) modul de intrebuintare, cu mentionarea dozei gi a interualului de administrare.
(4) Nu se admite prescrierea cu mentiunea "dup5 aviz" sau "dup6 sfat".



(5) Prescrierea preparatelor cu substante stupefiante gi psihotrope pentru bolnavii spitalizati se facepentru 24 de ore gi, in cazuri speciale, pentru 72 de ore.
ART' 42 (1) Personalul mediu sanitar care manipuleazS sau administreazi preparate cu substantestupefiante gi psihotrope din tabelul II din anexa la Legea nr. 339/2005 inregistreazi zilnic in registiut aeevident5 al sectiei, pe baz5 de semn5turS, migcar.u ir.purutelor stupefiante 9i psihotrope care au fostadministrate pacientilor.
(2) Administrarea preparatelor prev5zute la alin. (1) se face in prezenta medicului sau a unui alt cadrumedical desemnat de acesta, care va contrasemna'registrul de evidentl al sectiei.

- Utilizeaz5 si p5streazi in bune condilii echipamentele, aparatura si instrumentarul din dotare.- Raspunde - atunci cand se afla in serviciu - de obieciele de inventaiiap.r.tur., instrumentar, etc),aflate in folosinta sau in gestiunea compartimentului.- PregEtegte materialele gi instrumentarul in vederea sterilizirii respectand si aplicand reglementarilein vigoare referitoare la curSlarea, dezinfeclia gi sterilizarea in initeute ianitare: ordinul nr. g61
120L6 si respecta conditiile de pastrare i miterialelor sterile si utilizarea lor in termenul devalabilitate (conform cu instructiunile in vigoare). Asigura transportul materialelor la si de la serviciulsterilizare.

- SupravegheazS 5i coordoneazS activitSlile desfSgurate de personalul din subordine in scopul creariisi pastrarii conditiiror de igiena si confort ale paciLntilor.- REspunde de ingrijirea bolnavilor din tuion gi supravegheaza efectuarea toaletei bolnavilorimobilizati, schimbarea lenjeriei de corp 9i de pal, crearea condiliilor pentru satisfacerea nevoilor
fiziologice, schimbarea pozi!iei bolnavului.- R5spunde de curSlenia saloanelor; pregateste saloanele pentru dezinfecue periodica, efectuand impreunacu personalul din subordine curatenia si pregatirea pentru dezinfectie periodica.- Intocmeste foaia de masa si supravegheazS distribuirea regimurilor alimentare conform dieteiconsemnate in foaia de observalie; supiavegheaza respectarea normelor de igiena la distribuirea,transportul si servirea mesei.

- Supravegheaz5 gi asigurE alimentarea pacienlilor dependenli.- Efectueazb verbal 5i in scris preluarea/predarea fiecirui pacient gi a serviciului la schimbarea turei.- PregStegte pacientul pentru transfer.- In caz de deces al pacientului, inventariaz5 obiectele personale impreuna cu personalul auxiliar de lasector, identificE cadavrul gi organizeaz5 transportul acestuia la locul stabilit de conducerea
spitalului;

- Respecta si aplica reglementirite in vigoare privind manipularea cadavrelor umane:
Norme Metodologice/ 2004 de aplicare a Legii nr. 104/2003 priuind manipularea cadavrelor umane
S! Prelevarea organelor gi lesuturilor de la iadavre fn vederea transptantuluiART, 3
b) dupd constatarea decesului, cadavrul este pdstrat doud ore in iurt iiia" a fost internatpacientul, intr-o camerd special amenalatd; in situalia in care nu este posibitd rrrniiirii ,rri
camere fn fiecare seQiq spitalul amenajeazd o incipere destinatd acestuiscop;
c) anunlarea aparlrndtorilor sau reprezentantului ligal despre suruenirea decesului se face dupddoud ore de la constatarea acestuia de cdtre un ,ef,rerentant al spitalului, special desemnat;

d) dupd doud ore de la deces, cadavrul este transierat la morgd be ,et e'iiarcardieriiseclbi unde adecedat bo/navul gi este depus in frigiderul moftuar/camera fngoriftcd;
e) decedatul este transportat dezbrdcat, fdrd obiecte prelioasg precum: inelg cercel etc., invelit
intr-un ceargaf sau introdus intr-un s1c de plastrc opic; se va menliona in scriq pe biletul de insolire
a decedatului, prezenla de proteze dentare fixe din aur;
f) decedatului i se va aplica, de preferinld pe antebra!, o brdlard de identificare cu: numele gi
prenumele, vdrsta, seclia unde a fost internat, data ji ora decesulul numdru/ foli de obseruiye;(2) Decedatul este transpoftat cdtre seruiciul de anitomie patologLd impreund cu urmdtoarele
acte:
a) biletul de insolire a decedatului cdtre seruiciul de anatomie patologicd, prevdzut in anexa nr. 2;b) foaia de obserua[ie cu evolulia completatd la zi, inclusiv constaturba iecesului gi epicriza de
deces, cu semndturd, parafd gi data efectudrii;
c) b uleti n ul de iden tita te/ca ftea de iden titate/pagaportul decedatul ui;
d) actele care insolesc decedatul se transmit cdire medicut anatomopatotog prin intermediul unui



cadru medica/ din cadrul secliei unde a decedat bolnavul; foaia de obserualie gi actul de identitate
ale decedatului se aduc in seruiciul de anatomie patologicd cel mai tdrziu fani U ora g,00 a zilei
u rm d toare su ruen i rii deces ul ui,
(3) Decedatul^este inscris in registrul de inregistrare a decedalilor, care include: numele gi
prenumele, vdrsta, ultimul domiciliu, data nagterii, codul numZric personal, data gi ora dicesului,
seclia unde a fost internat pacientul, numdrul foii de obserualie, diagnosticul de deces, numele
medicului curant.

- Asigura curatenia si dezinfectia zilnica a locului de munca - masa de lucru, birourile din
saloanq rezerve si camera de garda a asistentelor, aparate de medicamente si materiale sinitare,
aparatura aflata in dotare (monitoarg aparate de ventilatie asistata, injectomatq infusomatg ete,- Respecta si aplica reglementdrile fn vigoare privind prevenirea, controlul si combaterea
infecliilor nosocomiale conform Ord. MS l101/2016, cap II, art 13:

Atribuliile asistentei medicate responsabile de salon:
a) implementeazd practicile de ingrijire a pacienlilor in vederea limitdrii infecfiilor;
b) se familiarizeazd cu practicile de prevenire a apariliei gi rdspdndirii infe4iinigi aplicarea practicilor

adecvate pe toatd durata interndrii pacienfilor;
c) menline igiena, conform po/iticilor spitalului gi practicilor de fngrijire adecvate din salon;
d) lnformeazd cu promptitudine medicul de gardd/medicul iei ae seclie in tegdtird cu aparilia

semnelor de infeclie la unul dlntre pacienlii aflaliin ingrijirea sa;
e) lniliazd izolarea pacientului care prezintd semne ale unei boli transmislbile gi anunld imediat

medicul curant gi seruiciul de prevenire gi limitare a infecfiilor asociate asistenlei medicaie;
Q limiteazd expunerea pacientului la infeclii provenite de la vizitatori, peisonalul spitilului, a/!i pacienli

sa u echipa men tul utiliza t pen tru dia gnostica re;
g) semnaleazd medicului curant existenla elementelor sugestive de infeclie asociatd asistenlei

medicale;
h) participd la pregdtirea personalului;
l) participd la investigarea focarelor.

- Monitorizeaza tehnicile aseptice, inclusiv spalarea pe maini si utilizarea izolarii;- Mentine o rezerva asigurata si adecvata de materiale pentru salonul respectiv, medicamente si
alte materiale necesare ingrijirii pacientului;

- Identifica infectiile nosocomiale;
- Investigheaza tipul de infectie si agentul patogen, impreuna cu medicul curant;
- Asigura comunicarea cu institutiile de sanatate publica si cu alte autoritati, unde este cazul.- R5spunde de curSlenia saloanelor; pregateste saloanele pentru dezinfectie p.1rdi.u, efeAuand impreuna
cu personalul din subordine curatenia si pregatirea pentru dezinfectie.- Verifica datele de expirare ale medicamentelor, si face aprovizionarea aparatelor de urgenta cu
medicamente si materiale sanitare.- Descarca pe fiecare pacient medicamentele si materialele sanitare consumate in timpul actului
medical pe toata durata spitalizarii;- ParticipS la asigurarea unui climat optim gi de siguran!5 la locul de munca, la organizarea gi
realizarea activit5tilor de reducere a stresului gi de dep5gire a situaliilor de criz5.- PoartS ecusonul si echipamentul de proteclie care va fi schimbat ori de cfite ori este nevoie, pentru
protectia personala si a pacientilor.

- Supravegheazl modul de desf5Surare a vizitelor apa(in5torilor si respectarea normelor de igiena de
catre acestia, conform regulamentului de ordine interioarH.- Respecta si aplica reglementarile in vigoare referitoare la gestionarea deseurilor in
unitatile medicale: ORDIN nr, 1.226 din 3 decembrie 2012 peniu aprobarea Normelor tehniceprivind gestionarea degeurilor rezultate din activitdli medicale gi a Meiodologiei de culegere a datelor
p-entru baza nafionald de date privind degeurile rezultate din ictivitdti medicale. CAp. XII
Responsabilitdli in domeniul gestiondrii degeurilor medicale, ARr. 64- Asistenta din unitdtile sanitare are urmdtoarele atribulii:

a) aplicd procedurile stipulate de codul de procedurdj
b) aplicd metodologia de culegere a datelor pentru baza nalionatd de date privind
degeurile rezultate din activitdli medicale.



- Respecta si aplica reglementarile in vigoare referitoare la activitatea unitdlilor de transfuzie
sanguind din spitale Ordinul nr. 1.224/ 2006 ART. 14

-Atribuliile asistentilor din sectiile de spital, care administreazd sdngete totat sau
com pon entele sa ng uin e, sunt u rm dtoa rele :
a) lau cunogtinld de indicalia de transfuzie sanguind fdcutd de medicul prescriptor;
b) recolteazd egantioanele pretransfuzionale, completeazd gi semneazd formularul "cerere de sAnge"
pentru unitatea de transfuzie sanguind din spital, fn vederea efectudrii probelor pretransfuzionale;
c) efectueazd controlul ultim pretransfuzional la patul bolnavului;
d) efectueazd transfuzla sanguind propriu-zisd gi supravegheazd pacientul pe toatd durata administrdrii gi
in urmdtoarele ore;
e) inreglstreazd fn foaia de obserua[ie rezultatele controlului ultim pretransfuzional gi toate lnformaliile
relevante privind procedura efectuatd;
f) in caz de reaclii transfuzionale aplicd procedurile operatorii standard de urgenfd gi solicitd medicul
prescriptor sau de gardd;
g) returneazd unitdtii de transfuzie sanguind din spital recipientele de s6nge total sau componente
sa n g u i n e tra n sfuza te, p rec u m g i u n i td li I e n etra n sfuza te.

ART. 16

Ultimul control pretransfuzional se efectueaz5 obligatoriu, la patul bolnavului gi cuprinde urm5toarele:
a) verificarea identltdlii pacientului;
b) verificarea aspectului macroscopic gi a integritdlii unitdlii de transfuzat;
c) verificarea compatibilitdtii dintre unitatea de sdnge selectatd gi pacient:
- determlnarea grupuluisanguin ABO 5i Rh(D) la pacient;
- determinarea grupului sanguin ABO gi Rh(D) la unitatea de transfuzat;
- verificarea documentaliei;
- inregistrarea in foaia de obserualie - ora de incepere si terminare a transfuziei produsilor sanguini.

- Respecta si aplica procedurile si protocoalele de lucru adoptate la nivelul unitatii privitoare la
gestionarea documentelor medicale

- Respect5 normele de protectie a muncii
- Respect5 codul de etic6 al asistentului medical,
- Respect5 gi ap5rS drepturile pacientilor.
- Se preocup5 de actualizarea cunogtintelor profesionale in conformitate cu Programul National de

Educatie Medicala Continua,
- ParticipE la procesul de formare practica a viitorilor asistenti medicali.
- Organizeaz5 9i desfSgoar5 programe de educalie pentru sEn5tate, activitSli de consiliere, leclii

educative gi demonstratii practice, pentru pacienti, apartin5tori, diferite categorii profesionale aflate
in formare.

- ParticipS gilsau initiazb activitSli de cercetare in domeniul medical gi al ingrijirilor pentru sEnitate.
- In toate situatiile in care in cadrul unitatii se deruleaza proiecte de cercetare, pe toata perioada

derularii acestora, va sprijin unitatea, implicandu-se in activitatile generate de implementarea
proiectelor, i n li mita com petentel or profesi onale,

- Participa la realizarea protocoalelor de practica ale spitalului, a ghidurilor medicale in limita
competentelor profesionale, precum si la elaborarea procedurilor specifice activitatii desfasurate la
locul de munca.

- Anunt5 asistenta gef5 asupra deficienlelor de orice natura (de igienS, de alimentare cu apE,
defectiuni instalatii sanitare, electrice, etc.).

- Declar5 asistentei gefe orice imbolndvire acutE pe care o prezintS (stare febrilS, infecfie acut5
respiratorie, digestivS, cutanat6, boal5 venericd) precum 9i bolile transmisibile ap5rute la membrii
familiei sale.

- Declara orice accident profesional prin expunere la produse biologice in vederea luarii in evidenta si
a monitorizarii ulterioare,

- Raspunde mobilizarii in vederea efectuarii controlului medical periodic.
- Realizeaza evidentele necesare decontarii serviciilor medicale prestate si raspunde de corectitudinea

datelor inregistrate: descarca procedurile si materialele utilizate in programul computerizat,- Respecta regulamentele privind paza si stingerea incendiilor.



- Executa alte sarcini de serviciu primite de la conducerea unitatii in conformitate cu pregatirea
profesionala si incadrarea in sfera responsabilitatilor din fisa postului.

Asistentul medical generalist din sectia ATI
Programul de lucru: 12 ore lucrate tura de 2i,24 ore libere, 72 ore tura lucrate de noapte, 4g ore

libere.
Tura de zi: programul de lucru incepe la ora 07.00 si se termina la ora 19.00
La intrarea in tura personalul medico-sanitar vor respecta precautiunile universale cu privire la

spalarea si dezinfectarea mainilor
La ora 07.00 se preda si se preia tura.
Asistentul care preda tura informeazaasistentul care o preia despre:- starea pacientului din timpul programului sau de lucru,

- daca este intubat,
- daca necesita dializa,
- modificarile aparute in evolutia acestuia,
- modiflcarile aparute in administrarea medicamentelor,
- modificari ale constantelor biologice si hemodinamice, alimentatiei si hidratarii,- mobilizarii sau imobilizarii si prezentei de escare
- neregulile si defectiunile aparute la aparatura in timpul turei sale si modul de remediere a

acestora
- curatarea si dezinfectarea aparaturii din dotare, injectomatelor, infuzomatelor etc,

Asistentul din tura de zi (care preia tura) verifica:
- starea de constienta a pacientului,
- aparatura la care este conectat acesta sa fie in stare de functionare,
- locul unde este situat defibrilatorul si functionarea acestuia
- functionarea pace-makerului (unde este cazul)
- sonda de intubatie/traheostoma, circuitele de ventilator, capcanele de apa sa nu aiba

lichid, filtrele sa fie schimbate, umidificatorul ventilatorului sa aibe suficienta apa si sa fie
in stare de functionare,

- liniile venoase, linia de alimentare nazo-gastrica si sonda urinara sa fie permeabile,- pansamentele, sistemul de fixare a sondei de intubatie, sa fie schimbate si curate,- toaleta pacientului sa fie efectuata cu rigurozitate (toaleta generala, a gurii, barbierit)- lenjeria sa fie schimbata si curata,
- foaia de observatie sa fie completata iar bilanturile efectuate

Dupa preluarea turei de zi efectueaza
- spalarea mainilor inainte si dupa efectuarea fiecarei manevre la pacient
- verifica foaia de observatie daca este completata cu recomandarile pentru ziua in curs- recolteaza analizele medicale recomandate
- asista la vizita si raspunde conform nivelului de competenta si pregatire, la intrebarile

puse de medic
- pregateste perfuziile prescrise
- administreaza sange si produsi de sange si supravegheaza pacientul in timpul administrarii- pregateste si se administreaza tratamentul prescris
- noteaza ora de ora si ori de cate ori este nevoie de pe monitor parametrii hemodinamici,

de pe aparatul de ventilatie asistata parametrii respiratori, intrarile (pefuzii etc), iesirile
(diureza, drenajul, hemodiafiltrarea, etc), medicatia administrata si manevrele efectuate la
pacient

- veriflca medicatia existenta pe sectie si scrie condica de medicamente in vederea trimiterii
la farmacie

- solicita si administreaza stupefiante necesare la pacienti, efectueaza descarcarea acestuia
in registrul de stupefiante in momentul administrarii

- pregateste materialele necesare si asista medicii la efectuarea manevrelor medico-
chirurgicale

- pregateste patul si aparatura necesara primirii pacientului de la blocul operator- monteaza si pregateste circuitul pentru efectuarea hemodiafiltrarii



- pregateste materialele si instrumentarul in vederea sterilizarii conform protocoalelor
- efectueaza manevrele privind ingrijirea pacientului ori de cate ori este nevoie
- aspira steril, pacientul intubat sau cu traheostoma
- efectueaza aprovizionarea cu materiale necesare pentru ziua de lucru conform

regulamentului intern
- verifica termenul de valabilitate al materialelor sanitare existente pe sectia unde isi

desfasoara activitatea
- supravegheaza alimentarea pacientului care nu se poate alimenta singur
- colecteaza selectiv deseurile rezultate din activitatea medicala
- curatarea si dezinfectarea aparaturii din dotare, injectomatelor, infuzomatelor etc.

Asistentul din tura de noaote (care preia tura) verifica:
- starea de constienta a pacientului,
- aparatura la care este conectat acesta sa fie in stare de functionare,
- locul unde este situat deflbrilatorul si functionarea acestuia
- functionarea pace-makerului (unde este cazul)
- sonda de intubatie/traheostoma, circuitele de ventilator, capcanele de apa sa nu aiba

lichid, filtrele sa fie schimbate, umidificatorul ventilatorului sa aibe suficienta apa si sa fie
in stare de functionare,

- liniile venoase, linia de alimentare nazo-gastrica si sonda urinara sa fie permeabile,
- pansamentele, sistemul de fixare a sondei de intubatie,

Dupa preluarea turei de noapte efectueaza
- spalarea mainilor inainte si dupa efectuarea fiecarei manevre la pacient
- pregateste pefuziile prescrise
- pregateste si se administreaza tratamentul prescris
- noteaza ora de ora si ori de cate ori este nevoie de pe monitor parametrii hemodinamici,

de pe aparatul de ventilatie asistata parametrii respiratori, intrarile (perfuzii etc), iesirile
(diureza, drenajul, hemodiafiltrarea, etc), medicatia administrata si manevrele efectuate la
pacient

- efectueaza manevrele privind ingrijirea pacientului ori de cate ori este nevoie
- aspira steril, pacientul intubat sau cu traheostoma
- supravegheaza alimentarea pacientului care nu se poate alimenta singur
- colecteaza selectiv deseurile rezultate din activitatea medicala
- curatarea si dezinfectarea aparaturii din dotare, injectomatelor, infuzomatelor
- efectueaza impreuna cu personalul auxiliar toatela pacienului, schimbarea lenjeriei
- efectueaza schimbarea pansamentelor la cateterele
- verifica diviziunea la care se afla si efectueaza schimbarea sistemului de fixare a sondei de

intubatie

Medic sef Sectia ANESTEZIE SI TERAPIE INTENSIVA

Asistenta medicala sefa ANESTEZTE SI TERAPIE INTENSIVA

Ocupantul postului


