
MINISTERUL SANATATII ?org-Js

REGULAMENT INTERN
editie revizuita

Aprobat in sedinta consiliului de administratie din data de O2.11

CAPITOLUL I

Dispozilii generale

Regulamentul intern este intocmit in conformitate cu dispozi{iile Codului Muncii 1r-egea nr.
53/2003), O.U.G nr. 96/2003 gi normele metodologice de aplicare a acesteia (H.G. nr.
53712004), Legea nr. 95/2006 cu modificarile si completarile ulterioare, Legea nr. 168/1999
(privind solu{ionarea conflictelor de muncd), Ordinul 87Ol2O04, pentru aprobarea
Regulamentului privind timpul de munca, organizarea si efectuarea garzilor in unitatile publice
din sectorul sanitar, Legea-Cadru 284 /2010 privind salarizarea unitara a personalului platit
din fonduri publice, Legea 26312010 privind sistemul unitar de pensii publice Legea nr.
4612003 a drepturilor pacientului, Ordinul nr. 38G12004 si alte reglementari specifice sistemului
sanitar;

Art. 1 (1) Regulamentul Intern, denumit in continuare ( Regulament > se aplicd tuturor
angajatilor din spital, indiferent de duraia contractului de munce.

(2) Fumatul este interzis in cadrul spitalului. Nerespectarea acestei prevederi constituie
contraventie si se sanctioneaza conform legislatiei in vigoare.

(3) Prevederile prezentului Regulament se va aplica gi pentru :

a) cadrele didactice care desfdgoari activitate integratd in spital, pe lAngd obligatiile pe
care le au pe linie de invildmant sunt obligate sd respecte regulile din prezentul regulament gi
sd participe la solicitdrile conducerii spitalului, in vederea desfdgurdrii activititilor medicale Ia
standarde superioare.

b) personalul incadrat intr-o altd unitate, care efectueazd stagii de pregdtire
profesionald, cursuri de perfec(ionare, specializare si activitati de voluntariat;

c) firmele care asigurd diverse servicii in incinta unitdtii (cladiri, cude interioara si cai de
acces) au obligalia de a respecta Regulamentul in afara atribuliilor gi clauzelor prevdzute in
contractele incheiate intre pdrti (curdlenia spitalului, pdstrarea linigtii 9i pdstrarea integritd{ii
bunurilor cu care intrd in contact).

Art. 2 Dispozitiile referitoare la organizarea timpului de lucru gi disciplin5, din prezentul
regulament se aplicd in mod corespunzetor oricdror altor persoane, sau altor activitdti pe
timpul prezentei in unitate

CAPITOLUL II

Conducerea unitatii

Atf. 3 Spitalul public este condus de un manager, persoani
95/2006)
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MINISTERUL SANATATII

Atrlbuliile m.anagerului sunt stabilite prin conlractul de management.
- In domeniul politjcii de personal gi al structurii organizatorice managerul are, in principal,

urmatoarele atributii:
a) stabilegle gi aprobd numdrur de personar, pe categorii gi locuri de muncd, Tn functie de

normaiivul de personal in vigoare;
b) aprobd organizarea concursurilor pentru posturile vacante, numegte 9i elibereazd din

funclie personalul spitalului;
c) aprobd programul de lucru, pe locuri de munce gi categorii de personal;
d) propune structura organizatoricd, reorganizarea, schimbarea sediului gi a denumirii

unitilii' in vederea aprobdrii de cdtre Ministerul Sindta{ii, ministerele sau, institutiile cu retea
sanitara proprie, sau dupa caz, de catre autoritatile administratiei publice locale, in conditiile
prevazute la ar1, 174 din L. 95/2006.

e) numegte si revoca, in conditiile legii, membrii comitetului director.

Art. 4 (1) f n cadrul spitalului public se organizeaza si functioneaza un Comitet director.
(2) Ocuparea functiilor specifice comitetului director se face prin concurs organizat de

managerul spitalului.
(3) Comitetul director conduce intreaga activitate a spitalului intre gedinlele consiliului

de administratie, in conformitate cu hotdrdrile acestuia.
(4) Din comitetul director fac parte : managerul, directorul medical si directorul

financiar contabil.
(5) Atributiile Comitetului director sunt conform OMS nr. 9211 12006:

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

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

3- Propune managerului, in vederea aprobdrii:
a) numdrul de personal, pe categorii gi locuri de munce,

vigoare;
in funclie de reglementirile in

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

4. Elaboreazd regulamentul de organizare gi funclionare, regulamentul intern gi
organigrama spitalului, in urma consultdrii cu sindicatele, conform legii;

5. Propune spre aprobare managerului gi urmdregte implementarea de misuri
organizatorice privind imbunitdlirea calitdtii actului medical, a conditiilor de cazare, igiend si
alimenta{ie, precum gi mdsuri de prevenire a infectiilor nosocomiale, conform normelor
aprobate prin ordin al ministrului sdndtdlii;

6. Elaboreazd proiectul bugetului de venituri 9i cheltuieli al spitalului, pe baza centralizdrii
de cdtre compartimentul economico-financiar, a propunerilor fundamentate ale conducatorilor
secliilor gi compartimentelor din structura spitalului, pe care il supune aprobarii managerului;

7. Urmiregte realizarea indicatorilor privind execulia bugetului de venituri 9i cheltuieli pe
sectii gi compartimente, asigurAnd spr|in gefilor de sec{ii 9i compartimente pentru incadrarea
?n bugetul alocat;

B. Analizeazd propunerea consiliului medical privind utilizarea fondului de dezvoltare pe
care il supune aprobdrii managerului.

9. Asigurd monitorizarea gi raportarea indicatorilor specifici activiidtii
economici, precum gi a altor date privind activitatea de supra
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MINISTERUL SANATATII

controt, pe care le prezinte managerului, conform metodologiei stabilite;

^ , 
10.- 

. 
Analizeal6, ra propunerea consiriurui medicar, 

" 
mdsuriie 

-penrru 
dezvortarea giimbundtSlirea activitdlii spitalului in concordanld cu nevoile de servicii r"Ji.rr" 
"r. 

poputaliei,
dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor gi protocoalelor oe practica meJicare,
.. .11.. 

Eraboreazd pranur de.acliune 
_pentru situalii speciare gi isisten,ta ;ilili in caz derezboi, dezastre, atacuri teroriste, confricte sociare gi atte situalii oe criiafl2 rntocmegte, fundame.nteazd gi prezintd spie aprooare managerurui, pranur anuar deachizilii publice, lista investiliilor gi a iucrdrilor de ieparalii curente 9i cipitare'care urmeaze sdse realizeze intr-un exercitiu, financiar, in condiliile legii gi rdspunde ae iear*iea atestora;13 Analizeazd trimestiial sau ori de cAte ori estelevoie, modul de indeplinire a obtigatiilor

asum.ate prin contracte gi propune managerului mdsuri de imbunitilire a aitivitaiii spitalutui;14. Intocmeste informdri lunare, trimestriale 9i anuale cu privire ru 
"*""u1i"' 

nrgetutui devenituri gi cheltuieli, pe care le analizeazl cu ionsiliul medical 9i le prezinid autoritdtii desinitate publicd lasi precum gi Ministerului sdnetefii publice, la solicitarea 
".".ioii'-"'-'" 

--
15. Negociazd, prin manager, directorul medicai 9i directorul tinanciar-coniaoit, contractete

de furnizare de servicii medicale cu casele de asigurdri de sdndtate;
...16 Se intrunegte lunar sau ori de cdte ori esie nevoie, la solicitarea majorititii membrilor

sdi sau a managerului spitalului, gi ia decizii in prezenla a cel pulin 2/3 din numdrul membrilor
sdi, cu majoritatea absolutd a membrilor prezenti:

. .17. Face propuneri privind struciura oiganizatoricd, reorganizarea, restructurarea,
schimbarea sediului gi a denumirii spitalului;

.18- Negociazd cu geful de sectie/laborator gi propune spre aprobare managerului
indicatorii specifici de performan!d ai managementuiui sec!iei/laboratoruiui/serviciulur care vor
fi previzuli ca anexi la contractul de administrare al sectiei/laboratorurui.

19. Rdspunde in fala managerului, pentru indeplinirea atributiilor care ii revin.
20 Analizeazd activitatea membrilor sdi, pe baza rapoarteior de evaluare gi elaboreazd

raportul anual de activitate al spitalului.

Art. 5 in cadrul spitalului public funclioneazi un Consiliu de administratie care are rotut de a
dezbate principalele probleme de strategie gi de organizare $i functionare a spitalulur;

Membrii consiliului de administratie sunt:
a) 3 reprezentanli ai Ministerului Sdnatdlii sau ai directiitor de sdndtate publice, judetene cu

personalitate juridicd pentru spitalele din subordinea Ministerutui Sdndtdtii:
b) un reprezentant numit de consiliul judetean ori consiliul locat;
c) un reprezentant al universitatii sau facultatii de medicina, pentru spitalele ctinice,
d) un reprezentant al structurii teritoriale a Colegiului Medicilor din Romania, cu statut de

invitat;
e) un reprezentant al structurii teritoriale a Ordinutui Asistentilor Medicali Generalisti,

Moaselor si Asistentilor medicali din Romania, cu statut de invitat;
f) reprezentanlul nominalizat de sindicatul legal constituit in unitate, afitiat federatiitor

sindicale semnatare ale contractului colectiv de munca Ia nivel de ramura sanitara, pafticipa
ca invitat permanent la sedintele consiliului de administratie.

(4) Membrii consiliului de administratie al spitalului public se numesc prin act actministrativ
de catre de Ministerul Sanatatii.

(5) Sedintele Consiliului de administratie sunt conduse de un presedinte de sedinta, ates
cu majoritate simpla din numarul total al membrilor, pentru o perioada de 6 (sase) tuni.

(6) consiliul de administratie se intruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie, la
solicitarea majoritatii membrilor sai, a presedintelui de sedinta sau
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MINISTERUL SANATATII

ia decizii cu majoritatea simpla a membrilor prezenti.
(7) Managerul pafticipa la sedintele consitiului de administratie fara drept de vot.Atributiile principate ate consitiului de administratie sunt urmatoLrete i--'a) auizeaza bugetul de venituri si cheltuieti at spitatului, precum si situatiite financiare

trimesctriale si anuale ;
b) organizeaza con,curs p.entru ocuparea functiei de manager in baza regulamentului

aprobat prin ordin al ministrului sanatatii ;c) aproba masurile pentru dezvoltarea activitatii spitalului in concordanta cu nevoile deservicii medicale ale populatiei ;
d). avizeaza program.ur. anuar ar achizitiiror pubtice intocmit in conditiire regii ;e) analizeaza modul de indeptinire a obfigAilibr de catre membrii comitetului director siactivitatea managerurui si dispune masuri pentru imbunatatirea activiktiif) propune revocaiea din funciie u iuiiig"ritui si a cetorlatti mambri ai comitetutui

director in cazul in care constata existenla situatiilor de inrorpititiiiitut, pevazute Ia
art. 180 (1) si art. 183 ^3 arin (1) din L. gs/2006 modificata 

"i 
A"iatiriii'

ln cadrul spitalelor publice functioneaza un Consiliu etic si un consiliu medical.
Directorul medical este presedintele Consiliului medical.

Art' 6 Consiliul medical este compus din gefii de seclii, de laboratoare, farmacistul sef si
asistentul sef.

Directorul medical este pregedintele consiliului medical.

Principalele ahibutii ale Consiliului medrcal sunt :

a) imbunatatirea standardelor clinice si a modelelor de practica in scopul acordarii de
servicii medicale de calitate in scopul cresterii gradului de satisiactie a pacieniilor.

b) monitorizarea si evaluarea activitatii medicale desfasurate in spital in scopur
cresterii performantelor profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate;c) inainteaza comitetului director propuneri privind utilizarea fondului de dezvoltare al

spitalului;
d) propune comitetului director masuri pentru dezvoltarea si imbunatatirea spitalului in

concordanta cu nevoile de servicii medicale ale populatiei si conform ghidurilor si
protocoalelor de practica medicala.

e) Alte atributii stabilite prin ordin al ministrului sanatatii - Ordinul MS nr. 863/2004.

Art' 7 Consiliul etic cf . Ordinului 120912006 este format din 5 membri, pentru o perioadi de 3
ani, avand urmetoarea componentd:

a) un medic cu cel mai mare grad didactic sau, dupd caz, decanul de vdrstd ar
medicilor din soital:

b) un reprezentant al consiliului local ori jude{ean sau, dupd caz, consilierul juridic;
c) directorul de ingrijiri sau, dupd caz, asistenta-gefd din seclia cu cel mai mare numar

de paturi;
d) un reprezentant al autoritdlii de sdnitate publici jude{ene sau a municipiulur

Bucuregti;
e) un secretar, fdrd drept de vot.
Desemnarea nominald a membrilor consiliului etic se face de cdtre

spitalului, iar numirea membrilor consiliului etic se face prin decizie interni a
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Consiliul etic este condus de medicul cu cel mai mare grad didactic sau, dupd caz, de
decanul de vArstd al medicilor.

Consiliul etic se intrunegte lunar sau ori de cAte ori este nevoie, la sesizarea unui
pacienUapa(indtor al acestuia, a unui cadru medical sau a oricdrei persoane cdreia i-au fost
incSlcate drepturile recunoscute de lege in domeniul acorderii asistentei medicale.

Atribuliile consiliului efic sunt urmetoarele :

a) analizeazA cazurile de incelcare a normelor de conduitd in relatia pacienfmedic-
asistent5, a normelor de comportament, a disciplinei in unitatea sanitard;

b) verificd dacd, prin conduita lui, personalul medico-sanitar gi auxiliar incalcd
drepturile pacien!ilor prevdzute de legislatia in vigoare;

c) sesizeaze organele abilitate ale statului in situaliile in care constati incdlciri ale
codului de deontologie medicald, ale drepturilor pacienlilor, precum gi ale normelor de
conduitd profesionald aprobate potrivit legii;

d) analizeazd sesizdrile ce privesc pldti informale ale pacienlilor cdtre personalul
medico-sanitar ori auxiliar sau conditionarea exerciterii actului medical de ob{inerea unor
foloase; propune, Tn funclie de caz, mdsuri de intrare in legalitate;

e) vegheazd pentru respectarea, in cazurile terminale, a demnitdlii umane gi propune
mdsuri cu caracter profesional pentru acordarea tuturor ingrijirilor medicale

Art. 8 /n cadrul unitatii functioneaza si urmdtoarele comisii:
a) comisia de disciplina ;

b) comisia pentru prevenirea gi combaterea infectiilor nozocomiale ;

c) comisia de securitate si sanatate in munca ;

d) comisia medicamentului ;

e) comisii de codificare ;

f) comisia de declarare a mortii cerebrale ;

g) comisia de farmacovigilenta ;

h) comisia de prevenire si stingere a incendiilor;
i) nucleul de calitate ;

j) comisia de hemovigilenta ;

k) comisia de etica medicala (pentru avizarea studiilor clinice) ;

l) comisia de gestionare a deseurilor rezultate din activitati medicale ;

Art. 9 Atributiile acestor comisii sunt specificate in anexele la deciziile de constituire

Art.10 Comisiile se vor intruni periodic, ori de cate ori este nevoie pentru a dezbate chestiuni
ce privesc activitatea spitalului in functie de atributiile fiecareia.

Art.11 Declaratiile de interese, de avere si cele privind incompatibilitatile persoanelor din
conducerea spitalului, respectiv : managerul, membrii comitetului director si a sefilor de sectie
se afiseaza pe site-ul spitalului.

CAPITOLUL III

D reptu ri Ie s i atri buli i I e u n itdli i

Art. 12 Din punct de vedere al structurii organizatorice, unitatea
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categoria lM, conform ordinurui Ministrurui sdndtdlii nr.1012/ 09.06.201 1.spitalul respectS intocmai standardele previzute in oMS nr. 121112006 pentruaprobarea regulamentelor de organizare si functionare a comisiei nationale, a;ubcomisiilornationale si comisiilor de evaruare a furnizoriror de servicij medicale, d;bil"il; medicare,de medicamente si materiare sanitare, a standarderor de evaruare, pr"ar, ai a normerormetodologice pentru evaluarea furnizorilor de servicii medicale, o" oilpoiitiuu-medicale, demedicamente si materiale sanitare

Art. 13 Spitalul este obligat in principiu :

a) sd acorde servicii medicale respectand criteriile de calitate elaborate de colegiul Medicilordin Romania gi ordinul Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si nsisteniitor Medicalidin Romania (oAMGMAMR) 9i negociate cu casa Na{ionard de A;ig;rer;;;6Jnatut";b) si nu refuze acordarea asistenlei medicale de urgenti ori de c6t6 ori se soiicitd acesteservicii;
c) si informeze asiguralii despre serviciile medicale oferite gi despre modul in care sunr

furnizate;
d) s5. respecte confidenlialitatea tuturor datelor 9i informaliilor privitoare la asigurali, precum

gi intimitatea gi deminitatea acestora;
e) si factureze lunar, in vederea decontirii de cdtre casa de asiguriri de sdnetate,

activitatea realizatd, conform contractului de furnizdri servicii medicale;-f) sd acorde servicii medicale de specialitate tuturor asiguralilor, indiferent de casa oe
asigurdri de sdndtate la care s..-a vi.rat contribulia de asiguEri d'e sendtate punt1tl 

"."gt,u;g) si informeze medicul de familie al asiguratului sau, Oupe caz, medicul Ob spe"iatitat" Oin
ambulatoriul integrat al spitalului, prin scrisoare medicald despre diagnosiicut stabilit,
controalele, investigaliile, tratamentele efectuate sau sd transmitd oriJe alte informatii
referitoare la starea de sdndtate a asiguratului;

h) si respecte destinalia sumelor contractate prin acte adilionale;i) si intocmeascd liste de agteptare pentru serviciile programabile, cu exceplia cazurilor de
urgen!d medico-chirurgicald, pentru eficientizarea serviciilor medicale:j) sd hansmiti datele solicitate de casele de asigurdri de sdndtate pubiicd privind furnizarea
s-erviciilor medicale gi starea de sindtate a persoanelor consultaie sau tiaiate, fiind direct
raspunzetoare de corectitudinea acestora, potrivit formularelor de raportare stabilite orin
ordin al ministrului sdndtalii gi al pregedintelui Casei Nalionale de Asigurdri de Sindtate gi
care se pun la dispozilie in mod gratuit;

k) sd prezinte casei de asigurdri de sdnitate, in vederea contractdrii, indicatorii specifici
stabili(i prin norme;

l) si elibereze acie medicale in condi{iile stabilite prin norme;
m) sd solicite documentele care atestd calitatea de asigurar;
n) sd lini evidenla distinctd a pacienfilor internati in urma unor accidente de munci, inclusiv

a sportivilor profesionigti apdrute in cadrul exercitdrii profesiei, accidente rutiere $i
v5tdmdri corporale prin agresiune precum gi a imbolndvirilor profesionale, pentru care
contravaloarea serviciilor medicale acordate nu se suporta din fondul national unic de
asigurdri sociale de sdndtate;

o) sd transmite institutiilor abilitate datele clinice la nivel de pacient.
Clasificdrii internalionale a maladiilor - varianta 10, pe baza
si igi organizeze activitatea proprie pentru cregterea eficientei
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. respectarea reglemeterilor legale in vigoare;
r) efectuarea consultaliilor, investiga{iilor, tratamentelor gi a altor ingrijiri medicale bolnavilor
spitaliza{i;
s) stabilirea corectd a diagnosticului. gi a conduitei terapeutice pentru pacienlii spitaliza{i;
t) aprovizionarea gi distribuirea medicamentelor;
u) aprovizionarea cu substante si materiare de curatenie si dezinfectie;
v) aprovizionarea in vederea asigurdrii unei alimentalii corespunzdtoare, atat din punct de
vedere calitativ cAt gi cantitativ, respectAnd alocalia de hrand alocati conform legislaliei in
vigoare;
w) prevenirea gi combaterea infectiilor nosocomiale:
x) realizarea condi{iilor necesare penhu aplicarea mdsurilor de proteclia muncii gi paza contra
incendiilor conform normelor in vigoare.
y) in perioada de carantina sa limiteze accesul vizitatorilor in spital, iar in unele seclii, ex. ;terapie intensiva, interzice vizitarea pe seclie (aceasta fiind permisd numai pe holuri).
z) foile de observatie vor avea toate rubricile completate la zi.

Art, 14 Serviciile medicale spitalicesti se acorda in spitale generale sau de specialitate gi
cuprind:
a) consultatii;
b) investiga(ii;
c) stabilirea diagnosticului;
d) tratamente medicale gi chirurgicale;
e) ingrijire, recuperare, medlcamente, materiale sanitare, dispozitive medicale, cazare 9i

masd.

Art. 15 Asistenfa medicald spitaliceascd se asigurd pentru cazurile acute gi cronice,
Criteriile care stau la baza interndnT in spital sunt urmdtoarere :

a) pentru cazurile acute :
1. urgente medico-chirurgicale sau orice alte situatii in care este pusd in pericol viata

pacientului sau au acest potential;
2. diagnosticul nu poate fi stabilit in ambulatoriu deoarece cazul necesitd investigalii ce nu

pot fi efectuate in regim ambulatoriu sau pentru cd pacientul este nedeplasabil;
3. tratamentul nu poate fi aplicat in conditiile asistentei medicale ambulatorii deoarece se

face sub supraveghere medicald continud, pacientul este nedeplasabil sau necesitd izolare;
b) pentru cazurile cronice : cazurile care necesitd tratament medical gi/sau chirurgical sub
supraveghere medicale, servicii medicale de ingrijiri paliative (acordate in unitdli sanitare
aulorizatelavizate, dupd caz, de Ministerul seneteui), transplant de organe gi tesuturi, in
conditiile stabilite prin norme.
c) alte situalii bine iustificate de cdtre medicul care face internarea gi avizate de medicul gef
de sectie.

Art. 16 in conformitate cu prevederile Ordinului ministrului sindtdlii gi familiei nr.559/2001 se
infiinteazd nucleul de calitate la nivelul unitdtii ;

Art. 17 Criteriile de calitate pentru activitatea desfiguratd la nivelul unitd{ii spitalicegti sunt :

1. semnalizarea spitalului in zond gi semnalizarea interioard a circuitelor importante
utilizate de pacientul internat ;

2. autorizalia sanitare de functionare ;
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3. acreditarea spitalului ;

4 respectarea ordinului. ministrului sdndtdlii in vigoare, in ceea ce privegte numdrul de
paturi pe seclii gi compartimente ;

5. incadrarea cu personal medico-sanitar gi alte categorii de personal conform
normativelor de personal in vigoare, asigurAnd func{ionarea spitahilui in condilii de eficientd ;

^ -6 existenla secliei/compartimentului de prevenire gi control al infectiilor nosocomlale,
in conformitate cu reglementdrile in vigoare ale ministrului iendtetii :

7. existenta $i respectarea programului DDD (dezinfec{ie', deratizare, dezinseclie) pe
intreg spitalul ;

B. structuri de primire urgenld :- linii de gardd aprobate de ministerul sdndtdlii ;- dotarea fiecerei camere de gardd cu mobirier, aparaturd aparat de urgenld
(medicafie) specifice proflului pe care il deservesc ;- prezenta la fiecare camerd de gardd a unei echipe medicale formate din cel
putin un medic Ai un cadru mediu ;- sald de agteptare pentru fiecare camerd de gardd sau de a$teptare comund,
dotate corespunzator, cu trasee funclionale ;- accesibilitate - sd existe rampe de acces pentru salvdri gi lift pentru camerele
de garde situate ra etaj ; echipament de transport pentru bornavi (cdrut, targd)
in numdr suficient ;- decizia de internare a pacientului va fi luatd de medicul specialist/primar in
specialitatea respectivd sau medicul specialisUprimar in urgenld ;- intenarea pacientilor se va face in functie de diagnosticul principal de la
internare in sectia de profil;

- pacientul va fi obligatoriu igienizat Tnainte de a fi dus in sectie;- pacientul va fi obligatoriu transportavinsotit de la internare in sectia respective
de personalul sanitar de la camera de gardd sau din sectie;

9. seclie :

- respectarea programului de activitate; medicii din spital nu vor acoroa
consultalii pe secfie 9i in timpul programului de lucru din spital pentru pacientii
neinterna!i;

- foile de observalie - completate zilnic de mediul curant (cu exceptia zilelor
nelucrdtoare 9i a sdrbdtorilor legale) astfel incat evolu{ia si justifice medica{ia
gi investigatiile paraclinice;

- se va face confirmarea diagnosticului la 24-72 ore de la internare de cdtre
medicul de salon;

- medicul gef de seclie va analiza la 24 ore oportunitatea continudrii spitalizdrii
pentru toti pacienlii internali;

- medicafia va fi acordatd integral de spital pentru pacientul internat, indiferent
de afecliunile asociate, scrisd in foile de observalia de medicul curant sau
rezident (sub supravegherea medicului curant); medicalia scrisd in condica
de medicamente de medicul curant sau rezidenUcadru mediu (sub
supravegherea medicului curant) ;- tratamentul per/os va fi adminishat fraclionat gi sub supravegherea cadrului
mediu;

- pacientul valid va merge la explordrile/investigafiile din alte sectii insofit de cel
putin un cadru mediu sau infirmier;

- personalul auxiliar care
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mai efectua gi alte manevre de inqriiiri- sd existe mehiuri diferentiate pe aieliiuni;- sd existe, sd respecte orarui de vizitd pentru apa(indtori gi sd se impundvestimentalia de proteciie 
;- medicul 

"yl",lt. yq. comunica, prin scrisoare medicald, cu medicul defamirie/speciaristur din amburatoriu care a trimis pacieniur.ir"iit"rn"r";- ra externare, medicur curant va eribera pacienliror ca're necesitd retetigratuitd/compensati conform legisla{iei ?n vigoare ;- drepturire gi obrigariire pacienfiroi - aiigate viiinit pe fiecare seclie.

Art.18 Angajatorul are in principal urmatoarele drepturi:

a) Sa stabileasca organizarea si functionarea unitatii ;b) Sa stabileasca atributiile corespunzatoare pentru fiecare salariat in conditiile legii.c) Sa dea dispozitii cu caracter obligatoriu pentru salariati, sub rezerva legalitatii lor;d) sa exercite controrur asupra modurui ind'eprinirii r"r"inirbi J" ,u,ui"ilr;-"-e) sa constate savarsirea abateriror disciprinare "i ,r- 
'rpriL 

sanctiunire
cofespunzatoare potrivit legii, contractului colectiv de munca aplicabil si prezentului
Regulament intern.

0 sa stabileascd obiectivele de performanl6 individuara, precum gi criteriire deevaluare a realizdrii acestora.
g) poate cere informa{ii in legdtur6 cu persoana care solicitd angajarea de ta fogtii s6iangajatori, dar numai cu privire.la activitSlile indeplinite gi Ia' Ourata- angajarii gi

numai cu incunogtin{area prealabild a celui in cauzd.

Art.19 Angajatorul are in principal urmatoarele obligatii:

a) anterior incheierii sau modificarii contractului individual de munca, angajatorul areobligatia de a informa persoana selectata in vederea angajarii ori, dupa caz, Jarariatul, cuprivire la clauzele esentiale pe care intentioneaza sa le inscrie in contract sau sa le modifice.
Persoana selectata in vederea angajarii ori salariatul, dupa caz, va fi informata cu privire la celputin urmatoarele elemente: funclialocupalia conform specificatiei Cla;ific;;ii ;c;pa!iitor din
RomAnia sau altor acte normative, atribuliile postului conform figei postului; criteriile de
evaluare a activitS!ii profesionale a salariatului aplicabile la nivelul angajatoiului; riscurile
specifice postului; data de la care contractul de munci urmeazd sd-g'i producd efectele;
durata concediului de odihnd; condiliile de acordare a preavizului de cdtre pb4ile contractante
gi durata acestuia; salariul de bazd; alte elemente constitutive ale veniturilor salariala; precumgi periodic-itatea pldlii salariului la care salariatul are dreptul; durata normald a muncti
exprimati in orelzi gi ore/sdptdmani, durata perioadei de probd; indentitatea pd(ilor; locul de
muncd (fix gi posibilitatea ca salariatul sd fie incadrat in diverse locuri); sediul unititi..

orice modificare a uneia din clauzele contractului individual de munca in timpul
executarii acestuia impune incheierea unui act aditional la contract, intr-un termen
de 20 de zile lucratoare de Ia data aparitiei modificdrii, cu exceptia situatiilor in care
o asemenea modificare este prevdzutd in mod expres de lege.
sa informeze salariatii asupra conditiilor de munca si aiupra elementelor care

b)

a)
privesc desfasurarea relatiilor de munca ;

b) sa asigure permanent conditiile tehnice si
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vedere ra eraborarea normeror de munca si conditiire corespunzatoare de munca ;c) sa acorde salariatilor toate drepturile ce decurg din lege, iin .ontii"tri 
"otectiv 

demunca aplicabil si din contractele individuale de munca';
d) sa comunice periodic salariatilor situatia economica si financiara a unitatii.Periodicitatea comunicarilor se stabileste prin negociere in contractul colectiv demunca aplicabil ;

e) sa se consulte cu. sindicatul sau, dupa caz, cu reprezentantii salariatilor in privinia
^ deciziilor susceptibile sa afecteze substantial drepturile si interesete acestora ;f) sa elibereze la cerere, toate documentele care atesta calitatea de salariat asolicitantului;
g) conducerea unitatii are obligatia de a intocmi tuturor persoanelor care tucreaza inspital si in ambulatoriu fisele postului in care sunt definite atributiile si obligatiile

acestora semnate de persoana in cauza si aprobate de reprezentantul legal al
unitatii;

h) sa efectueze plata tuturor conhibutiilor si impozitelor aflate in sarcina sa, precum slsa retina si sa vireze contributiile si impozitele datorate de salariati, in conditiile
tegii;

i) sa asigure confidentialitatea datelor cu caracter personal ale salariatilor ;j) anterior inceperii activitilii, sa inmaneze salaiiatului un exemplar din contractul
individual de munca.

k) sa infiinteze registrul general de evidenta a salariatilor si sa opereze inregistrarile
prevazute de lege; Registrul general de eviden!6 a salarialilor se completeal6 9i se
transmite inspectoratului teritorial de munca in ordinea angajarii 9i cuprinde
elementele de identificare ale tuturor salarialilor, data angajarii,- funciia/ocupafia
conform specificaliei. Clasificdrii ocupa{iilor din Romdnia sau 

-altor 
acte normative,

tipul contractului individual de munca, salariul, sporurile gi cuantumul acestora,
perioada gi cauzele de suspendare a contractului individual de munce, perioada
detagdrii gi data incet6rii contractului individual de munca.l) la solicitarea saladatului sau a unui fost salariat, angajatorul este obligat sd
elibereze un document care sa ateste activitatea desfdsurat6 de acesta. durata
activitdlii, salariul, vechimea in muncd, in meserie 9i in specialitate.

m) In cazul in care salariatul nu corespunde profesional locului de munci in care este
incadrat, angajatorul are dreptul de a dispune concedierea numai dupa evaluarea
prealabild a salariatului, conform procedurii de evaluare aprobate.

CAPITOLUL IV

D reptu ri Ie si atri b u{i i I e perso n al u I u i

Art' 20 Personalul incadrat in unitate are obligalia si igi desfdgoare activitatea in mod
responsabil, conform reglementdrilor profesionale gi cerin{elor postului.

Art. 21 Principalele indatoriri ale angajalilor cadre medicale sunt urmdtoarele:
a) asigurd monitorizarea specificd a bolnavilor conform prescripliei medicale;
b) respectd normele de securitate, manipulare gi descdrcare a stupefiantelor, precum 9i

a medicamentelor cu regim special;
c) organizeazd gi desfdgoari programul de educalie pentru
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consiliere, atat pentru pacienli, cat $i pentru apa4inetori gi diferite categorii profesionale aflatein formare;
d) utilizeazd 9i pdstreazd. in. bune condilii, echipamentele gi instrumentarul din dotare,supravegheazd colectarea materialelor gi instrumentarului de unicd fotosin,ia utitizat gi seasigurd de depozitarea acestora in vederea distrugerii;

...e) respectS regrementdrire in vigoare privind prevenirea, controrur gi combatereainfectiilor nozocomiale:

I poarti echipamentur corespunzdtor funcliei pe care o detine, in vederea pastrarii
igienei 9i a aspectului estetic personal;

g) respectd comportamentul etic fa!5 de pacienli, apartindtori 9i celelalte persoane cu
care colaboreazd;

h) respectd secretul profesional:
i) respectd programul de lucru gi regulamentul intern;
i) in intreaga activitate desfdguratd Tn cadrul spitalului, intregul personal medico_

sanitar are obligatia de a folosi un limbaj politicos at6t iald de pacierili .'at 9i f"1a de vizitatori 9ide insotitorii pacientilor;
k) executd orice alle sarcini de serviciu in vederea

activitdf ii spitalului.
asigurdrii unei bune functioniri a

A,rt.22 Salariatii, indiferent de functia pe care o indeplinesc, au urmdtoarele obligatii:

- sa se prezinte punctual Ia serviciu, in condilii apte de muncd, intr-o linutd corespunzdtoare gi
sd inceteze munca Ia orele stabilite prin programul unitdlii, intArzierile gi absenlele de la lucru
neputdnd fi compensate prin ore de lucru prestate in afara programului; si semneze personal
condica de prezen{d;
- sa anunte angajatorul in 24 ore de la eliberarea certificatului medical si sa-l prezinte Biroului
RUNOS pana pe data de 5 a lunii urmatoare.
- se aibd o comportare corect6, sd combatd orice fel de manifestdri necorespunzdtoare;
- sd foloseasci in intregime gi cu maxim de eficientd timpul de lucru pentru indeplinirea
sarcinilor incredinlate, de la inceperea programului zilnic Ai p6nd la terminarea acestuia si sd
rdspundd la chemirile unititii:
- sd contribuie, direct sau indirect, la ingrijirea exemplard a bolnavilor;
- sd-gi ridice permanent nivelul pregdtirii profesionale, nivelul pregitirii profesionale, nivelul de
cunostinte tehnico-gtiin[ifice gi de cultura generald, sd participe gi si absolve cursurile de
pregdtire organizate sau recomandate de unitate, in scopul imbunitdtirii continue in munca
pe care o are de indeplinit;
- s5-qi execute in timp gi in bune condilii atributiile de serviciu gi celelalte sarcini, ce oecurg
din funclia sau postul obtinut potrivit pregdtirii sale 9i nevoilor unitdlii, conformAndu-se
dispozililor 9i instructiunilor primite de la gefii ierarhici gi sd rdspundd de indeplinirea 1or faid
de colectivul de muncd 9i fa{d de conducerea unitdfii;
- sd studieze, si cunoasci si sd aplice prevederile codului Muncii, precum gi a altor
normative in vigoare referltoare la munca ce o indeplinesc Ai sd respecte ordinea 9i disciplina
Tn munci;
- si se conformeze intocmai prevederilor legale speciale cu privire la asistenta 9i
supravegherea bolnavilor in urgenlele medico-chirurgicale;
- angajalii care prin specificul muncii lor vin in contact cu publicul sunt obliga{i sd aibd fa{d de
acesta o atitudine corectS, demnd, respectuoase, principiald gi sd rezolve cererile lor cu simt
de rdspundere, competenld, operativitate 9i respectarea strictd a
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