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ANUNT

Spitalul Judetean de Urgenta Braila

Avand in vedere prevederile Ordinului nr.905/2020 pentru aprobarea Metodologiei
privind ocuparea, fara concurs, a posturilor vacante sau temporar-vacante din cadrul
Ministerului Sanatatii si unitatilor aflate in subordinea, coordonarea si sub autoritatea
Ministerului Sanatatii, inclusiv functiile publice de executie si conducere, pe perioada
determinata, in contextul instituirii starii de alerta pe teritoriul Romaniei, conform art.11 din
Legea nr.55/2020 privind unele masuri pentru prevenirea si combaterea efectelor pandemiei
de COVID-19

Angajeaza pe perioada determinata, fara concurs,

un medic specialist, specialitatea Radiologie si Imagistica medicala din cadrul
Laboratorului Radiologie si Imagistica Medicala

si un medic specialist, specialitatea cardiologie pe Sectia Cardiologie

1. Dosarul va contine in mod obligatoriu urmitoarele documente:

a) Cererea, in care se mentioneza postul pentru care doreste sa concureze,insotita de
declaratia privind consimtamantul pentru prelucrarea datelor cu caracter personal
conform prevederilor Legii nr 190/2018 privind masuri de punere in aplicare a
Regulamentului(UE)2016/679 al Parlamentului European si al Consiliului din 27
aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste prelucrarea datelor
cu caracter personal si privind libera circulatie a acestor date si de abrogare a
Directivei 95/46/CE( Regulamentul general privind protectia datelor )cu modificarile
ulterioare(ANEXA 1si 3);

b) copia actului de identitate in termen de valabilitate, certificat de nastere, certificat de
casatorie, dupa caz;

c¢) copiile documentelor care sa ateste nivelul studiilor si ale altor acte care atesta
efectuarea unor specializari, precum si copiile documentelor care atesta indeplinirea
conditiilor specifice ale postului;

d) copia carnetului de munca sau, dupa caz, adeverinte care atesta vechimea in munca, in
meserie si/sauin specialitatea studiilor, in copie;

e) cazierul judiciar sau o declaratie pe propria raspundere ca nu are antecedente penale
care sa il faca incompatibil cu functia pentru care candideaza (ANEXA 2);

f) adeverinta medicala eliberata de medicul de familie sau certificat medical din care sa
rezulte ca este apt din punct de vedere fizic si neuropshihic pentru exercitarea
activitatii pentru postul pentru care candideaza( se accepta si documentul primit pe e-
mail de la medicul de familie al candidatului);

g) curriculum vitae, model comun european;
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h) declaratie pe propria raspundere ca nu a fost lucrator al Securitatii sau colaborator al
acesteia, in conditiile prevazute de legislatia specifica ( ANEXA 4).

3. Conditiile generale de ocupare a posturilor:

a) are cetdlenia romand, cetitenie a altor state membre ale Uniunii Europene sau a statelor
apartinind Spatiului Economic European si domiciliul in Romania;

b) cunoaste limba romana, scris §i vorbit;
¢) are varsta minima reglementata de prevederile legale;
d) are capacitate deplina de exercitiu;

e) are o stare de sinitate corespunzatoare postului pentru care candideazi, atestatd pe baza
adeverintei medicale eliberate de medicul de familie sau de unitétile sanitare abilitate;

f) indeplineste conditiile de studii si, dupa caz, de vechime sau alte conditii specifice potrivit
cerintelor postului;

g) nu a fost condamnata definitiv pentru sivarsirea unei infractiuni contra umanitagii, contra
statului ori contra autorititii, de serviciu sau in legdturd cu serviciul, care impiedica
infaptuirea justitiei, de fals ori a unor fapte de coruptie sau a unei infractiuni sdvérsite cu
intentie, care ar face-o incompatibild cu exercitarea functiei, cu excepfia situatiei in care a
intervenit reabilitarea.

4. Depunerea dosarelor :  18.02.2021 - 22.02.2021, ora 14.00
Selectia dosarelor: - 23.02.2020

Afisare rezultate selectie dosare:  23.02.2021

In termen de doua zile lucratoare de la data publicarii anuntului. pana la ora 14.00 a
ultimei zile de inscriere, candidatii trimit documentele necesare inscrierii pe adresa de e-mail

runos@spitjudbraila.ro. stabilita de catre conducatorul institutiei care organizeaza selectia

documentelor prevazute in prezentul anunt.

In situatia in care se depun mai multe dosare pentru un singur post. iar dupa selectia
dosarelor sunt admisi mai multi candidati. se organizeaza proba de interviu. potrivit planului

de interviu-ANEXA nr 5.

Proba de interviu se face pe baza unei bibliografii stabilite pentru fiecare categorie de

personal in parte. in functie de specificul postului.
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In situatia in care in urma selectiei dosarelor ramane un singur candidat. acesta va fi

declarat admis fara a mai fi organizata proba de interviu.

Rezultatul va fi publicat pe site-ul unitatii sanitare www.spitalbraila.ro in maximum

14 de ore de la data selectiei dosarelor. cu specificarea datei de organizare a probei de

interviu. in cazul in care sunt admisi mai multi candidati la selectia dosarelor.
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Unitatea sanitara: Spitalul Judetean de Urgenta Braila
Loc de munca: Sectia Medicina Interna |
Locatia: Pavilion A

Aprobat Manager,

FISA POSTULUI
MEDIC SPECIALIST
La Sectia Medicina Interna | a Pavilionului A

NUMELE : ccoseesvorsvrsrsncs .

PRENUMELE : sississnisvesuvssvioivoiossons
DENUMIREA POSTULUI: Medic specialist
POZITIA IN COR: 221101

NIVELUL POSTULUI: de executie

Relatii :

A) Terarhice : -subordonat Medicului Sef setie si Directorului Medical;

B) Functionale : -cu sefi birouri si compartimente din cadrul unitatii sanitare;

C) De colaborare:
1.Din punct de vedere administrativ : - sefi birouri si compartimente din cadrul unitatii sanitare;
2.Din punct de vederea al tratarii si ingrijirii bolnavului: - cu medicii sefi de sectie, ceilalti
medici curanti din sectie, asistenta sefa si in cazuri speciale cu medicul sef si asistentul sef din

sectia medicala in care isi desfasoara pentru scurt timp activitatea (consult interdisciplinar);
1) Pregatirea profesionala impusa ocupantului postului:

1.1.Nivel de studii SUPERIOARE DE SPECIALITATE
1.2 Pregatirea de specialitate-calificari interdisciplinare (dupa caz)

- specializari medicale anexate in copie la dosarul de personal
2) Experienta necesara:

2.1.Vechime in specialitate 5 ani
2.2.0cuparea postului prin concurs

3) Dificultatea operatiunilor specifice postului:

3.1.Complexitatrea postului in sensul diversitatii operatiunilor de efectuat:
-competente fundamentale ;
-organizarea propriei activitati si a asistentelor pentru ingrijiri pacienti dupa caz ;
-perfectionarea continua personala;
-lucru in echipa multidisciplinara;
-competente generale :- comunicarea interactiva, etica profesionala

-respectarea legislatiei specifice aflata in vigoare

-respectarea normelor de protectia muncii SSM, ISU, etc.
-competente specifice: '

-respectarea protocoalelor medicale de diagnostic si tratament
-organizarea activitatii de recuperare medicala a pacientilor internati
-verificarea activitatii de ingrijire a bolnavului in functie de nevoi



3.3.Efort intelectual:
-corespunzator activitatii medicale de specialitate;
3.4 Necesitatea unor aptitudini deosebite:
- abilitati in comunicare si empatie;
- abilitati de mediere a conflictelor
3.5.Tehnologii specifice care trebuie cunoscute:
-utilizarea calculatorului, a aparaturii medicale de specialitate de pe sectie;
-tehnici moderne de comunicare;
4) Responsabilitatea implicata de post:
4.1.Responsabilitate privind activitatea medicala
4.2.Responsabilitate in respectarea normelor de igiena in vigoare:
4.3.Responsabilitate in respectarea NPM si NPSI;
4.4.Responsabilitate in planificarea si realizarea activitatii proprii;
4.5 Responsabilitati in asumarea si respectarea procedurilor specifice postului comunicate in
regim controlat
4.6.Pastrarea confidentialitatii;
5) Sfera de relatii:
5.1 Gradul de solicitare din partea structurilor interne ale institutiei publice-maxim;
5.2.Gradul de solicitare din partea structurilor externe ale institutiei publice-minim
5.3.Gradul de solicitare din partea cetatenilor si/sau subiectilor serviciilor oferite de institutia
publica-maxim.
6)Conditii de lucru ale postului:
6.1.Program de lucru:conform contractului de munca;
6.2.Conditii materiale-aspecte specifice postului cu privire la:
-deplasari:in incinta spitalului, de la UPU la sectiile medicale care solicita consultul in
echipa
-noxe:nivel mediu, risc potential de infectii nosocomiale
-spatiu de lucru: salon pacienti, cabinet medical, sala de tratament, laborator cu
aparatura medicala de specialitate
6.3.Conditii de formare profesionala conform standardelor in medicina si conform legislatiei
specifice in vigoare.
7)Scop:
7.1. De a efectua act medical de calitate conform Codului deontologic al medicilor;
7.2. De a asigura consultatia si evalvarea clinica a pacientului in deplina concordanta cu
continutul protocoalelor medicale ale Spitalului;
8)Obiective de management ale postului:
8.1.Asigurarea calitatii activitatii de tratament si ingrijire a persoanei internate (pacientului) ;
8.2. Comunicarea responsabilitatilor specifice postului ori de cate ori apar modificari/ adaugiri
la fisa postului

8.3. Comunicarea procedurilor operationale / protocoalelor de lucru specifice postului

ATRIBUTII PRINCIPALE

1. intreaga activitate profesionalii a medicnlui este dedicati exclusiv apardrii vietii, sinatiii
si integritifii fizice si psihice a fiinfei umane,
2. Nediscriminarea : Actul profesional $i intreaga activitate a medicului se va exercita, respectiv

desfagura, fira niciun fel de discriminare inclusiv in ceea ce priveste starea de sinitate sau
sansele de vindecare ale pacientului.
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9,

Respectul demnititii fiintei umane : In toate situatiile actul profesional, in oricare forma sau
modalitate s-ar desfisura, se va face cu respectarea strictd a demnitd{ii umane ca valoare
fundamentala a corpului profesional.

Primordialitatea interesului si a binelui fiintei umane in toate deciziile cu caracter medical,
medicul va trebui sd se asigure ci interesul si binele fiintei umane prevaleazd interesului
societatii ori al stiingei.

Obligativitatea normelor profesionale si a celor de conduita Medicul trebuie sd depuna toate
diligentele si sd se asigure ¢d orice interventie cu caracter medical pe care o executd sau decizie
profesionald pe care o ia respectd normele si obligatiile profesionale si regulile de conduitd
specifice cazului respectiv.

Independenta profesionald: Medicul este dator sd stiruie si sa isi apere independenfa
profesionald, fiind interzisa orice determinare a actului medical ori a deciziei profesionale de
raiuni de rentabilitate economici sau de ordin administrativ.

Caracterul relatiei medic-pacient: Relatia medicului cu pacientul va fi una exclusiv
profesionald si se va cladi pe respectul acestuia fatd de demnitatea umand, pe injelegere i
compasiune fatd de suferinta.

Obligatia diligentei de mijloace : Medicul isi va dedica intreaga stiintd si pricepere interesului
pacientului sdu si va depune toatd diligenta pentru a se asigura ci decizia luata este corectd, iar
pacientul beneficiazi de maximum de garantii in raport de conditiile concrete, astfel incdt starea
sa de sinitate sd nu aibi de suferit.

Principiul specializiirii profesionale: Cu excepfia unor cazuri de urgentd vitald, medicul
actioneaza potrivit specialitatii, competentelor si practicii pe care le are.

10. Respectul fatd de confrafi: De-a lungul intregii sale activitdti, medicul isi va respecta

confratii, ferindu-se si abtindndu-se si-i denigreze ori s aduci critici cu privire la activitatea
profesionald a acestora.

11. Acordarea si retragerea consimfimantului :

- Nicio interventie in domeniul sanatatii nu se poate efectua decét dupa ce persoana vizatd
si-a dat consim{@mantul liber si in cunogtintd de cauza.

- In aceleasi conditii, consimt@maéntul se poate retrage in orice moment de persoana vizatd.

- Dispozitiile privind retragerea consimtiméntului sunt valabile §i in ceea ce priveste
consimgamantul exprimat, in conditiile legii, de altd persoand sau institutie decdt persoana
respectiva.

12. Consimtimantul in cazul minorilor :

(1) Atunci cand, conform legii, un minor nu are capacitatea de a consimti la o interventie,
aceasta nu se poate efectua fard acordul reprezentantului siu, autorizarea unei autoritili sau a
unei alte persoane ori instante desemnate prin lege.

(2) Medicul, in functie de varsta si gradul de maturitate a minorului si numai strict in interesul
acestuia, poate lua in considerare §i parerea minorului.

13. Consimtimantul persoanelor fird capacitatea de a consimfi Atunci cénd, conform legii, un

major nu are, din cauza unui handicap mintal, a unei boli sau dintr-un motiv similar, capacitatea
de a consimti la o interventie, aceasta nu se poate efectua fird acordul reprezentantului siu ori
fird autorizarea unei autoritdti sau a unei persoane ori instante desemnate prin lege.

14. Informarea prealabili si adecvatd a persoanei :

- Medicul va solicita i va primi consimfimantul numai dupa ce, in prealabil, persoana
respectivi sau cea indreptifitd si isi dea acordul cu privire la interventia medicald a primit
informatii adecvate in  privinta scopului si naturii interveniei, precum s§i in privinfa
consecintelor si a riscurilor previzibile si in general acceptate de societatea medicala.

- Pe cit posibil, medicul va urmari ca informarea si fie adecvati si raportatdi persoana care
urmeaza si isi manifeste consimtdmantul.



15. Lipsa consim{Amantului in situatii de urgentd Atunci cand, din cauza unei situatii de urgents,
nu se poate obtine consimiimantul adecvat, se va putea proceda imediat la orice interventie
indispensabild din punct de vedere medical in folosul sanatatii persoanei vizate.

16. Consimfiméntul implicit In interesul pacientului sunt valabile si vor fi luate in considerare
autorizdrile si dorintele exprimate anterior cu privire la o interventie medicald de cétre un
pacient care, in momentul noii interventii, nu este intr-o stare care sd ii permita s isi exprime
vointa sau dacd prin natura sa actul medical are o succesiune §i o repetabilitate specifica.

17. Secretul profesional Medicul va pistra secretul profesional si va actiona in acord cu dreptul
legal al fiecdrei persoane la respectul vietii sale private din punctul de vedere al informatiilor
referitoare la sdindtatea sa.

18. intinderea obligatiei de piistrare a secretului profesional :

- Obligatia medicului de a péstra secretul profesional este opozabila inclusiv fatd de membrii
familiei persoanei respective.

- Obligatia medicului s& pastreze secretul profesional persistd si dupd ce persoana respectivd a
incetat si 1i fie pacient sau a decedat.

19. Transmiterea datelor referitoare la sinitatea persoanei Medicul, la solicitarea persoanei in
cauzi, o va informa pe aceasta sau pe persoana desemnatd de aceasta cu privire la orice
informatie pe care o deine referitoare la starea de sandtate a persoanei in cauza.

20. Derogiiri de la regula pastririi secretului profesional Derogdrile de la dreptul fiecdrei
persoane la respectul vietii sale private din punctul de vedere al informatiilor referitoare la
sdnatate sunt numai cele previizute in mod expres de lege.

21. Reguli generale de comportament in activitatea medicali - Comportamentul profesional gi

etic
- Medicul trebuie si fie un model de comportament profesional si etic, fiind in permanenta
preocupat de cresterea nivelului sidu profesional §i moral, a autoritatii si prestigiului profesiunii
medicale.
- Comportamentul profesional implicd, fird a se limita la, preocuparea constanta §i permanenta
a medicului pentru aflarea, pe orice cale, inclusiv prin intermediul formelor de educatie
medicald continud, a celor mai noi descoperiri, procedee $i tehnici medicale asimilate si agreate
de comunitatea medicala.

22. Fapte si acte nedeontologice Sunt contrare principiilor fundamentale ale exercitarii profesiei de
medic, in special, urmétoarele acte:

a) practicarea eutanasiei si eugeniei;

b) cu exceptia situatiilor prevdzute de lege sau de normele profesiei, refuzul acordarii
serviciilor medicale;

¢) abandonarea unui pacient fira asigurarea cé acesta a fost preluat de o alti unitate medicald
sau de un alt medic ori ci beneficiaza de conditii adecvate situatiei in care se afla si stirii sale
de sinitate;

d) folosirea unor metode de diagnostic sau tratament nefundamentate stiintific sau neacceptate
de comunitatea medicald, cu risc pentru pacient;

e) cu excepfia urgenfelor vitale, exercitarea profesiei medicale in conditii care ar putea
compromite actul profesional sau ar putea afecta calitatea actului medical;

f) emiterea unui document medical de complezen{a sau pentru obfinerea unui folos nelegal sau
imoral;

g) emiterea unui document medical pentru care nu existd competen(a profesionali;

h) atragerea clientelei profitdnd de functia ocupatd sau prin intermediul unor promisiuni
oneroase §i neconforme cu normele publicititii activititilor medicale;

i) folosirea, invocarea sau lisarea impresiei detinerii unor titluri profesionale, specialitati ori
competente profesionale neconforme cu realitatea;

J) incélcarea principiilor fundamentale ale exercitérii profesiei de medic.



23. Atingeri ale independentei profesionale Constituie o atingere gravid adusi caracterului
independent al profesiei medicale urmitoarele acte:

a) cu exceptia situatiilor previzute de lege $i cu anuntarea prealabild a organelor profesiei,
asocierea sau colaborarea, sub orice forma §i orice modalitate, directd ori indirectd, dintre un
medic §i o persoana care produce sau distribuie medicamente;

b) reclama, in orice mod, la medicamente, aparaturi medicala sau alte produse de uz medical;
¢) implicarea, direct sau indirect, in distributia de medicamente, dispozitive medicale, aparatura
medicald sau de alte produse de uz medical;

d) incalearea principiului transparentei in relatia cu producétorii si distribuitorii de
medicamente i produse medicale;

¢) primirea unor donaii sub forma de cadouri in bani sau in naturi ori alte avantaje, a ciror
valoare le face s fisi piarda caracterul simbolic si care influenteaza actul medical, de la una
dintre entitafile previzute la lit. a)-c),

24. Caracterul nemediat al relatiei medic-pacient Cu exceptia unor situatii obiectiv excepfionale
si imposibil de inlaturat, orice decizie medicald se va baza in primul rdnd pe examinarea
personala si nemediata a pacientului de catre medicul respectiv.

25. Limitele angajamentului profesional

- In orice situatie, angajamentul profesional al medicului nu poate depdsi competenta
profesionald, capacitatea tehnici si de dotare a cabinetului sau a unitatii sanitare ori baza
materiald afectatd, inclusiv prin conventii sau colaborari ferme cu alte unitafi sanitare.
- Dacd medicul nu are suficiente cunostinte ori experien{a necesard pentru a asigura o asistenta
medicald corespunzatoare, acesta va solicita un consult adecvat situatiei sau va indruma
bolnavul citre un astfel de consult la o altd unitate medicala. Aceleasi dispozitii se vor aplica si
in cazul in care dotarea tehnicd §i materiald a unitatii in care are loc consultul sau interventia
medicald nu este adecvatd consultului, stabilirii diagnosticului sau interventiei medicale.

26. Diligenta de claritate Medicul care a rispuns unei solicitiri cu caracter medical se va asigura
cd persoana respectivd a inteles pe deplin prescriptia, recomandarea sau orice alta cerintd a
medicului, precum i cu privire la faptul ¢a pacientul este, dupd caz, preluat de o altd unitate
medicald ori in supravegherea altui specialist in domeniu.

27. Colaborarea cu alti specialisti in situatia in care pacientul a fost preluat sau indrumat ciitre un
alt specialist, medicul va colabora cu acesta din urmd, pundndu-i la dispozitic orice fel de date
sau informatii cu caracter medical referitoare la persoana in cauzi si informéndul cu privire la
orice altd chestiune legati de starea de sinatate a acesteia.

28. Consultul in echipi In situatia in care este necesar, medicul, cu consimgimantul pacientului
sau, dupa caz, al persoanei respectiv institutiei abilitate, va solicita pérerea unuia sau mai multor

medici, cu care se poate consulta, pentru luarea celor mai adecvate masuri in interesul
pacientului.

29. Luarea deciziei si comunicarea ei

- In cazul unui consult organizat de citre medicul curant in conditiile pet. 27, luarea si
comunicarea deciziei finale apartine medicului care I-a organizat.

- Daci opinia majorita{ii medicilor participanti la un consult organizat in conditiile pet. 27
diferd de a medicului care a organizat consultul, pacientul ori, dupa caz, institutia sau persoana
abilitatd vor fi informati.

30. Dreptul la 0 a doua opinie medicali in toate situatiile medicul va respecta dreptul pacientului
de a obfine o a doua opinie medicala.

31. Actul medical de la distanti Investigatia ori interventia medicali la distantd, in oricare dintre
formele §i modalitatile existente, este permisd numai in situatia in care pacientul este asistat
nemijlocit de catre medicul siu, iar scopul investigatiei si procedurilor la care este supus
pacientul este acela de a ajuta medicul si determine diagnosticul, sa stabileasca tratamentul sau
sd intreprindd orice altd misurd medicald necesar finalizérii actului medical sau interventiei
medicale in cazul operatilor. Exceptie fac situatiile de urgenta.



32. Finalizarea obligatiei asumate

- Medicul se va asigura ci pacientul a infeles natura i intinderea relatiei medic-pacient, ca
are o agteptare corectd cu privire la rezultatele actului medical si la serviciile medicale pe care
acesta urmeazi si le primeasci.

- Odatd incheiaté intelegerea medic-pacient, medicul este ginut sa duc la indeplinire toate
obligaiile asumate, aga cum rezultd ele din infelegerea pirtilor sau din obiceiurile si cutumele
profesiei medicale.

33. Refuzul acordirii serviciilor medicale

- Refuzul acordarii asistentei medicale poate avea loc strict in conditiile legii sau daca prin
solicitarea formulatii persoana in cauzi ii cere medicului acte de naturd a-i stirbi independenta
profesionald, a-i afecta imaginea sau valorile morale ori solicitarea nu este conformi cu
principiile fundamentale ale exercitirii profesiei de medic, cu scopul si rolul social al profesiei
medicale.

- In toate cazurile, medicul ii va explica persoanei respective motivele care au stat la baza
refuzului sdu, se va asigura ca prin refuzul acordirii serviciilor medicale viata sau sinitatea
persoanei in cauza nu sunt puse in pericol i, in masura in care refuzul este bazat pe incilcarea
convingerilor sale morale, va indruma persoana in cauzi spre un alt coleg sau o altd unitate
medicald.

34, Activitifile conexe actului medical Legalitatea si realitatea continutului documentelor
medicale Medicul va elibera persoanelor indreptatite numai documentele permise de lege si care
atesta realitatea medicald aga cum rezultd aceasta din datele gi informatiile pe care medicul le
detine in mod legal ori aga cum a rezultat ea in urma exercitiirii profesiei cu privire la persoana
respectiva,

35. Conformitatea documentului medical cu specialitatea medicali

- Documente medicale referitoare la starea de sindtate a pacientului, intocmite de medic in
urma exercitdrii personale a profesiei, vor fi in limita specialitatii i competentelor profesionale
ale medicului respectiv.

- Orice activitate medicald se va consemna in documente adecvate inregistrarii activitatii
respective.

36. Obligatii referitoare la siniitatea publici

- Medicul are obligatia profesionald §i legald si se ingrijeascd de respectarea regulilor de
igiena si de profilaxie. In acest scop, ori de cite ori are ocazia si este cazul, el va semnala
persoanelor respective responsabilitatea ce le revine acestora fafd de ei inisi, dar si fata de
comunitate si colectivitate.

- Medicul are obligatia morala de a aduce la cunogtinga organelor competente orice situatie
de care afla si care reprezintd un pericol pentru sinatatea publica.

37. Semnalarea erorilor profesionale

- Medicul care ia cunostintd despre fapte care, in opinia lui, ar putea constitui erori
profesionale va informa prin scrisoare medicald medicul autor al faptei.

- Dacd eroarea nu este corectatd ori apreciazit ¢4 nu s-au intreprins toate masurile adecvate
situatiei, medicul va informa in mod cdt mai detaliat organismele corpului profesional si, cu
exceplia situaiilor prevazute de lege, nu va face publice datele decét dupd ce corpul
profesional s-a pronuntat.

38. Primordialitatea concilierii In orice situatie litigioasd ori divergenti profesionali, inaintea
oricarui demers public este obligatorie procedura de conciliere din cadrul corpului profesional.

39. Obligatia de sprijin reciproc si de loialitate In toate situatiile si imprejuririle legate de
exercitarea obligatiilor profesionale, medicii isi vor acorda sprijin reciproc i vor actiona cu
loialitate unul fafa de celilalt. Obligatia de sprijin si loialitate subzistd si fad de corpul
profesional si organismele sale.

40. Cercetarea medicald Principiul legalititii i eticii cercetirii medicale Orice activitate de
cercetare medicald va fi efectuatd cu respectarea stricts a principiilor fundamentale ale



exercitarii profesiei de medic, in respect deplin fata de fiinta si de specia umani si cu
respectarea strictd a conditiilor previzute de lege si normele profesiei.

41. Cercetarea pe fiinfa umani Cercetarea pe fiinta umani are caracter de exceptie si poate fi
ficutd numai dacd, in mod cumulativ, sunt intrunite urmitoarele conditii:

a) nu existd nicio metoda alternativi la cercetarea pe fiinte umane, de eficacitate comparabili;
b) riscurile la care se poate expune persoana nu sunt disproportionate in comparatie cu
beneficiile potentiale ale cercetirii;

¢) proiectul de cercetare a fost aprobat de instanfa sau autoritatea competents dupi ce a ficut
obiectul unei examindri independente asupra pertinentei sale stiintifice, inclusiv al unei
evaludri a importantei obiectivului cercetirii, precum si al unei examinari pluridisciplinare a
acceptabilitatii sale pe plan etic;

d) persoana pe care se fac cercetdri este informata asupra drepturilor sale i asupra garantiilor
prevazute prin lege pentru protectia sa;

e) consimgamantul a fost dat in mod expres, specific si a fost consemnat in scris. Acest
consim@mant poate fi retras in orice moment, in mod liber,

42. Cercetarea pe persoana firi capacitatea de a consimti Nu poate fi desfasurata activitate de
cercetare stiin{ificd medicala pe o persoand care nu are capacitatea de a consimti decat daci sunt
intrunite cumulativ conditiile urmatoare:

a) sunt indeplinite conditiile prevazute la pct. 41 lit, a)-d);

b) rezultatele cercetarii au potentialul de a produce beneficii reale si directe pentru sinitatea sa;

¢) cercetarea nu se poate efectua cu o eficacitate comparabild pe subiecti capabili si isi dea
consim{amantul;

d) autorizarea necesara prevazuti la pet. 41 lit. ¢) a fost data specific §i in scris;

¢) persoana in cauza nu are obiectii,

43. Diligenta medicului Medicul este dator si depuna toata diligenta si s stiruie pentru l[Amurirea
tuturor imprejurdrilor de fapt i de drept atunci cénd este implicat intr-o activitate de cercetare
medicald. In caz de nevoie, pentru ldmurirea deplind, medicul este dator si solicite sprijinul
organismelor profesiei medicale.

44. Interventia asupra persoanei Nicio persoan nu va putea fi supusa experientelor, testelor,
prelevarilor, tratamentelor sau altor interventii in scop de cercetare decat in conditiile expres si
limitativ prevazute de lege.

45. Prelevarea si transplantul de organe, tesuturi si celule de origine umani de la donatori in
viafd

- Prelevarea si transplantul de organe, tesuturi si celule de origine umana de la donatori in viatd
se fac exclusiv in cazurile si conditiile previzute de lege, cu acordul scris, liber, prealabil §i
expres al acestora si numai dupd ce persoana respectivi a fost informata, in prealabil, asupra
riscurilor interventiei. In toate cazurile, pana in momentul prelevirii, donatorul poate reveni
asupra consim{dméntului dat.

- In afara cazurilor expres previzute de lege, este interzisa prelevarea de organe, tesuturi si
celule de origine umani de la minori, precum si de la persoane aflate in viata, dar lipsite de
discernimant din cauza unui handicap mintal, unei tulburiri mintale grave sau dintrun alt motiv
similar.

46. Prelevarea de organe, tesuturi si celule umane de la persoane decedate Prelevarea de
organe, fesuturi i celule umane, in scop terapeutic sau stiintific, de la persoane decedate se
efectueazi numai in conditiile previzute de lege, cu acordul scris, exprimat in timpul vietii, al
persoanci decedate sau, in lipsa acestuia, cu acordul scris, liber, prealabil si expres dat, in
ordine, de sotul supravietuitor, de parinti, de descendenti ori, in sfarsit, de rudele in linie
colaterald pana la gradul al patrulea inclusiv.

47. Limitari ale cercetirii medicale Sunt contrare scopului si rolului profesiei de medic
urmatoarele activitati in domeniul cercetarii medicale:



a) orice interventie medicald asupra caracterelor genetice prin care se urmdreste modificarea
descendentei unei persoane. Exceptie fac situatiile care privesc prevenirea si tratamentul unor
maladii genetice, situatie in care se vor obtine toate autorizarile adecvate;

b) orice interventie prin care se urmdreste crearea unei fiinte umane genetic identicd cu alt3
fiind umand vie sau moarti;

¢) crearea de embrioni umani in scopuri de cercetare;

d) orice interventie de naturi a determina sexul viitorului copil. Exceptie fac situatiile in care in
mod obiectiv este necesard determinarea sexului in scopul evitirii unei boli ereditare grave
legate de sexul viitorului copil;

¢) examinarea caracteristicilor genetice ale unei persoane in alt scop decat medical si strict in
conditiile si procedurile legale;

f) orice interventie prin care s-ar urmdri sau s-ar determina selectia persoanelor ori s-ar aduce
atingere speciei umane;

g) participarea sau implicarea intr-o activitate de identificare a unei persoane pe baza
amprentelor sale genetice altfel decét in cadrul unei proceduri judiciare penale ori civile sau in
scopuri strict medicale ori de cercetare stiingificd, ambele efectuate strict in condiiile legii;

h) participarea la orice fel de acte care au ca obiect conferirea unei valori patrimoniale corpului
uman, elementelor sau produselor sale, cu exceptia cazurilor expres previzute de lege.

48. Publicitatea activitiitilor medicale Scopul publicititii

(1) Publicitatea formelor de exercitare a profesiei este destinata si asigure publicului informatii
cu privire la activitatea desfisurati de acestea.
(2) Publicitatea trebuie sd fie veridicd, neingeldtoare, si respecte secretul profesional si sa fie
realizatd cu demnitate i prudenta.

> Atributiile _si responsabilitatile practicianului _medical, _referitoare la

protocoalele medicale aplicabile, sunt:
49. sa asigure consultatia si evaluarea clinica a pacientului in deplina concordanta cu continutul

protocoalelor medicale ale Spitalului;

50. sa justifice procedurile de specialitate de diagnostic folosind criteriile de referinta, stabilite prin
reglementari specifice de Ministerul Sanatatii (MS);

S1. sa asigure protectia generala si securitatea pacientului:

52.sa stabileasca protocoale optimizate pentru procedurile de diagnostic si interventionale, prin
consultare cu ghidurile de specialitate stabilite prin reglementari specifice de Ministerul
Sanatatii (MS);

53. sa controleze regulat tehnicile si protocoalele:

4. sa evalueze calitatea in practica de specialitate, luand in considerare rezultatele monitorizarii
pacientului;

55.sa elaboreze criterii specifice pentru examinarea: unei paciente insarcinate, a pacientilor

pediatrici, a persoanelor in cadrul procedurilor medico-legale sau a persoanelor in cadrul
cercetarii medicale sau biomedicale;

» in domeniul organizirii structurii sectiei/unititii si a personalului:

56. Participa la intreaga activitate din sectia in care isi desfasoara activitatea, materializatd in
indicatorii de performantd ai sectiei;

57. Participd  la inceputul programului, la raportul de garda, cu care ocazie, se analizeazi
evenimentele din sectie din ultimele 24 ore, stabilindu-se masurile necesare;

58.raspunde de conduita terapeutica, tratamentul, prescrierea investigatiilor paraclinice, a
indicatiilor operatorii gi programului operator pentru pacientii sai internati in cadrul sectiei;

59. examineazi pacientii din sectie, periodic $i ori de cdte ori este nevoie §i completezdi externarea;




60. raspunde de respectarea programarii si desfdgurarea lunari a girzilor pe sectie;

61. orice schimb de garda se redacteaza in dublu exemplar, se avizeaza negativ sau pozitiv, de seful
de sectie si se aproba sau nu de Directorul Medical in maxim 48 de ore de la solicitarea
schimbului de garda si va fi inaintat catre Manager indiferent de rezolutiile pozitive sau
negative care le poarta.

62. propune aplicarea de sanctiuni administrative pentru personalul aflat in subordine care se face
vinovat de nerespectarea regulamentului de organizare si functionare, a regulamentului intern al
spitalului;

63. Controleaza si raspunde de respectarea regimului de odihni, servirea mesei $i primirea vizitelor
de citre bolnavi atunci cand este de garda;

64. informeaza periodic §i de cite ori este nevoie medicul sef de sectie asupra activitatii sale;

65. stabileste nevoile proprii de pregatire profesionald ;

66. participa, daca decide medicul sef de sectie la integrarea in cadrul colectivului a noilor angajati;

67. propune misuri de Imbunatitire a conditiilor de munci, a prevenirii accidentelor si a
imbolnavirilor profesionale;

68. asigura intrefinerea aparaturii, instrumentarului si intregului inventar al sectiei si sesizeazi orice
problemd tehnica departamentului respectiv;

69. participa la modul de aplicarea a masurilor de igiena si antiepidemice in vederea prevenirii
infectiilor nosocomiale;

70. indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului in limita responsabilitatilor
proprii;

71. propune protocoale specifice de practica medicald, care urmeazi si fie implementate la nivelul
sectiei/laboratorului sau serviciului medical, cu aprobarea consiliului medical;

72.raspunde de respectarea prevederilor legale privind drepturile pacientului sai internati si ia
masuri imediate cand se constati incalcarea acestora, potrivit dispozitiilor legale in vigoare;

73. asigurd respectarea prevederilor legale in vigoare referitoare la pastrarea secretului profesional,
pastrarea confidentialitatii datelor pacientilor internati, informatiilor si documentelor referitoare
la activitatea sectiei/laboratorului sau serviciului medical;

74. raspunde de aplicarea procedurilor si protocoalelor din planul anual de supraveghere si control
al infectiilor nozocomiale ;

75, Raspunde de obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cand o infectie este
prezenta sau suspecta;

76. Raspunde de raportarea cazurilor de infectii intraspitalicesti echipei si internarea pacientilor
infectati;

77. Raspunde de indeplinirea atributiilor MEDICULUI DE GARDA din sectiile cu paturi,
prevazute in Normele Generale de Organizare si Functionare a Unitatilor Sanitare;

78. Verifica si poarta personal ecuson la vedere

» Realizarea activitatii medicale de specialitate:

79. Isi desfasoara activitatea in echipa respectand raporturile ierarhice si functionale.

80. Respecta « Drepturile pacientului » conform Ordinului MS 46/21.01.2003.

81. Nu are dreptul sa dea relatii privind starea pacientului fara acordul in scris a acestuia

82. organizeaza si raspunde de acordarea asistentei de urgentd la primire in sectie si pe timpul
spitalizarii;

83. aprobd internarea pacientilor in seciie, pe baza criteriilor de internare, cu exceptia internirilor de
urgenta;

84. hotaraste oportunitatea continurii spitalizirii in primele 24 de ore de la internare;

85. organizeazd consulturile medicale de specialitate si dupi caz a altor activitdfi (evaluéri
specializate);

86. introduce in practici cele mai eficiente metode de diagnostic si tratament;



87. colaboreazd cu medicii sefi ai altor sectii i laboratoare in vederea stabilirii diagnosticului si
aplicarii tratamentului corespunzator la pacientii internati in sectie;

88. organizeazi si participd la confruntarea anatomo-clinici a cazurilor deosebite:

89. organizeazd i rispunde de activitatea de recuperare medicald (terapia cu agenti fizici,
ergoterapie, etc.) a pacientilor internati, acolo unde este cazul;

90. controleazi efectuarea investigatiilor prescrise; asigurd si urmireste stabilirea diagnosticului,
aplicarea corectd a indicatiilor terapeutice si hotdraste impreund cu medicul curant momentul
externirii bolnavilor;

91. coordoneazd si controleazd modul in care pacientii internati sunt informati asupra serviciilor
medicale;

92. realizeaza eliberarea, conform normelor legale, a documentelor medicale intocmite in sectie
pacientilor sai;

93. rispunde de modul de completare si de intocmirea documentelor medicale eliberate in cadrul
sectiei/laboratorului sau serviciului medical pentru pacientii sai;

94. controleaza, semneazd $i rdspunde de completarea foilor de observatie clinicd a bolnavilor in
primele 24 ore de la internare i de inscrierea zilnica a evolutiei si a tratamentului aplicat;

95. Verifica modul de pastrare in sectie, pe timpul spitalizarii, a documentelor de spitalizare (foaia
de observatie, fisa de anestezie, foaia de temperaturd, buletine de analizi, biletul de trimitere
etc.) a pacientilor internati;

96. controleaza si asigurd prescrierea §i justa utilizare a medicamentelor §i evitarea polipragmaziei,
respectdnd indicatiile Comisiei medicamentului din spital;

97. urmareste calitatea alimentelor pe sectie, hrana se evalueaza organoleptic, cantitativ si
calitativ;

98. urmareste respectarea regimului de odihna, servirea mesei, primirea vizitelor de catre bolnavi, in
concordanta cu programul de vizite stabilit de conducerea spitalului;

99. se asigura de conditiile adecvate de cazare, igiend, alimentatie si de prevenire a infectiilor
nosocomiale in cadrul sectiei/laboratorului sau serviciului medical, in conformitate cu
normele stabilite de Ministerul Sdnititii Publice;

100.raspunde de protejarea propriilor lor pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul care
poate fi infectat ;

101.Raspunde de consilierea pacientilor sai, vizitatorilor si personalului in legatura cu tehnicile de
prevenire a transmiterii infectiilor;

102.Raspunde de instituirea tratamentului adecvat pentru infectiile pe care le au ei insisi si luarea de
masuri pentru a preveni transmiterea acestor infectii altor persoane, in special pacientilor sai ;

103.adopta un comportament adecvat aplicarii masurilor de prevenire a infectiilor pentru intregul
personal medico-sanitar al institutiei spitalicesti si respecta principiul precautiunilor universale

104. raspunde de modul de intocmire, la iesirea din spital, a epicrizei si a recomandarilor de
tratament dupa externare, controleaza intocmirea corecta a scrisorilor medicale catre medicul de
familie sau, dupa caz, catre medicul de specialitate din Ambulatoriul de specialitate despre
diagnosticul stabilit, investigatiile, tratamentele efectuate sau orice alte informatii referitoare la
stare de sanatate a pacientului externat ;

103.raspunde de activitatea de evaluare a satisfactiei pacientului care este internat in sectia pe care
o conduce ;

106.Respecta circuitele functionale in cadrul spitalului (personal sanitar/bolnavi/apartinatori/
lenjerie/ materiale sanitare/ deseuri).

107.Cerintele ce depasesc aria de competenta proprie sunt raportate sefului ierarhic superior.

108.Deficientele intervenite in mod neasteptat sunt solutionate in timpul cel mai scurt in vederea
remedierii in conditii optime;

109.Situatiile neplacute sunt tratate cu calm,pe prim plan fiind grija fata de pacientul spitalului.
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» Atributii, responsabilitati in raporturile juridice de munca

110.Raspunde de respectarea Regulamentului intern, a tuturor masurilor /deciziilor conducerii
spitalului care au implicatii asupra sa;

111.Se prezinta la serviciu cu deplina capacitate de munca pentru a efectua servicii la parametrii de
calitate impusi de sectie/ serviciu/ compartiment/ sector de activitate.

112.Raspunde de respectarea sarcinilor de serviciu si a normelor de comportare personale,
conforme cu Regulamentul intern; controleaza permanent comportamentul personalului sectiei;

113.1si desfasoara activitatea in conformitate cu pregatirea si instruirea sa, precum si cu
instructiunile primite din partea angajatorului,astfel incat sa nu expuna la pericol de accident
sau inbolnavire profesionala atat propria persoana , cat si alte persoane care pot fi afectate de
actiunile sau omisiunile sale in timpul procesului de munca;

114.Nu procedeaza la scoaterea din functiune , la modificarea, schimbarea sau inlaturarea arbitrara
a dispozitivelor de securitate proprii, in special ale masinilor, aparaturii, uneltelor, instalatiilor
tehnice si cladirilor si sa utilizeze corect aceste dispozitive;

115. Efectueaza controlul medical periodic privind supravegherea sanatatii lucratorilor conf HG
355/2007

116.Executa impreuna cu intreg colectivul examenele cerute de MS pentru personalul sanitar al
spitalului ;

117.Respecta indeplinirea conditiilor de igiena individuala efectuand controlul periodic al starii de
sanatate pentru prevenirea bolilor transmisibile si inlaturarea pericolului declansarii unor
epidemii (viroze respiratorii,infectii cutanate,diaree,tuberculoza,etc.).

RESPONSABILITATILE POSTULUL:

Legat de disciplina muncii, rispunde de:

« Imbunatairea permanenta a pregatirii sale profesionale i de specialitate

« Pistrarea confidentialitagii informatiilor si a documentelor legate de institutie

« Utilizarea resurselor existente exclusiv in interesul institutiei

« Respectarea prevederilor normativelor interne si a procedurilor de lucru privitoare la postul siu

» Adopta permanent un comportament in masurd sd promoveze imaginea i interesele institutiei

« Se implica in vederea solutiondrii situatiilor de criza care afecteaz institutia

» Respectarea programului de fucru si de folosirea integrala a timpului de munca;

+ Trebuie sa isi desfasoare activitatea, in conformitate cu pregatirea si instruirea sa, precum si cu
instructiunile primite din partea angajatorului, astfel incat sa nu expuna la pericol de
accidentare sau imbolnavire profesionala atat propria persoana, cat si alte persoane care pot fi
afectate de actiunile sau omisiunile sale in timpul procesului de munca.

Legat de gestionarea bunurilor aflate sub inventar

» Utilizeaza si raspunde de gestionarea bunurilor aflate pe fisa personala de inventar;

e Pastreaza in cele mai bune conditii echipamentele, materialele si obiectele de inventar din
dotare aflate in gestiune pe fisa sa personala

Legat de atributiile administrative ale postului

* repartizeaza sarcinile personalului din subordine, indruma, controleaza si raspunde de munca
acestora,

* supravegheaza ordinea si curatenia la locul de munca ;

¢ respecta regulamentul de ordine interioara ; ROF;

» raspunde pe tura sa de buna utilizare si intretinere a aparaturii, biroticii si a intregului inventar
al sau si face propuneri de dotare corespunzatoare necesitatilor;
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se ocupa de mentinerea ordinei si disciplinei din cadrul sectorului sau de activitate, de tinuta si
comportamentul corect al personalului , de respectarea programului unitatii;

informeaza seful ierarhic despre activitatea proprie, indeplineste orice alte sarcini stabilite de
conducere;

urmareste aplicarea masurilor de protectie si raspunde de nerespectarea normelor de protectie
in vigoare ;

Legat de managementul deseurilor

Respecta atributiile conform legislatiei in vigoare privind depozitarea si gestionarea deseurilor
periculoase si / sau nepericuloase:

-aplica procedurile stipulate de codul de procedura privind gestionarea deseurilor;

-asigura transportul deseurilor pe circuitul stabilit de codul de procedura;

-transporta pe circuitul stabilit reziduurile generate de lucrarile efectuate in conditii
corespunzatoare,

- raspunde si urmareste depunerea lor corecta in recipiente, in incinta institutiei publice;
urmareste colectarea selectiva a deseurilor generate din institutie si se asigura de depozitarea
corecta a acestora in vederea refolosirii lor sau ridicarii de catre un furnizor autorizat in acest
SENS ;

participa la instruirile periodice realizate pentru toti salariatii implicati in acest gen de

activitate, de respectarea legislatiei din domeniul protectiei mediului aflata in vigoare;

participa la instruirile in care se actualizeaza informatiile legislative dupa noile reglementari
aparute

Legat de managementul calitatii aplicat institutiei publice

raporteaza managementului de la cel mai inalt nivel despre funcfionarea sistemului de
management al calittii si despre orice necesitate de imbunititire ,

se asigura ca este promovatd in cadrul organizatiei constientizarea cerintelor pacientului ;
asigura comunicarea interna si externa asa cum este stabilit acest lucru de catre conducerea

institutiei privind promovarea in afara institutiei a sistemului de management al calitatii care
functioneaza in Institutie.

Legat de raspunderea patrimoniala

salariatii raspund patrimonial, in temeiul normelor si principiilor raspunderii civile
contractuale, pentru pagubele materiale produse angajatorului din vina si in legatura cu munca
lor;

salariatii nu raspund de pagubele provocate de forta majora sau alte cauze neprevazute si care
nu puteau fi inlaturate si nici de pagubele care se incadreaza in riscul normal al serviciului;
cand paguba a fost produsa de mai multi salariati, cuantumul raspunderii fiecaruia se stabileste
in raport cu masura in care a contribuit la producerea ei;

daca masura in care s-a contribuit la producerea pagubei nu poate fi determinate, raspunderea
fiecaruia se stabileste proportional cu salariul sau net de la data constatarii pagubei si, atunci
cand este cazul, si in functie de timpul efectiv lucrat de la ultimul sau inventar;

salariatul care a incasat de la angajator 0 suma nedatorata este obligate sa o restituie;

daca salariatul a primit bunuri ce nu i se conveneau si care nu mai pot fi restituite in natura si
daca acestuia i s-au prestat servicii la care nu era indreptatit, este obligate sa suporte
contravaloarea lor. Contravaloarea bunurilor sau serviciilor in cauza se stabileste potrivit
valorii acestora de la data platii;

suma stabilita pentru acoperirea daunelor se retine in rate lunare din drepturile salariale care se
cuvin persoanei in cauza din partea angajatorului la care este incadrata in munca. Ratele nu pot
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fi mai mari de o treime din salariul lunar net, fara a putea depasi impreuna cu celelalte retineri
pe care le-ar avea cel in acuza, jumatate din salariul respectiv;

in cazul in care contractul individual de munca inceteaza inainte ca salariatul sa il fi despagubit
pe angajator si el in cauza se incadreaza la un alt angajator ori devine functionar public,
retinerile din salariu se fac de catre noul angajator sau noua institutie ori autoritate publica,
dupa caz, pe baza titlului executoriu transmis in acest scop de catre angajatorul pagubit;

daca persoana in cauza nu s-a incadrat in munca la un alt angajator, in temeiul unui contract
individual de munca ori ca functionar public, acoperirea daunei se va face prin urmarirea
bunurilor sale, in conditiile Codului de procedura civila;

in cazul in care acoperirea prejudiciului prin retineri lunare din salariu nu se poate face intr-un
termen de maxim 3(trei) ani de la data la care s-a efectuat prima rata de retineri, angajatorul se
poate adresa executorului judecatoresc in conditiile Codului de procedura civila.

Legat de Protectia Muncii si ISU

L

raspunde si are obligatia sa respecte Normele de tehnica securitatii muncii , situatiilor de
urgenta si capacitatii de raspuns si sa participe la toate instructajele impuse in acest sens

isi desfasoara activitatea in conformitate cu pregatirea si instruirea sa, precum si cu
instructiunile primite din partea angajatorului, astfel incat sa nu expuna la pericol de accident
/incident sau inbolnavire profesionala atat propria persoana , cat si alte persoane care pot fi
afectate de actiunile sau omisiunile sale in timpul procesului de munca;

utilizeaza corect masinile, echipamentele, aparatura, substantele periculoase (rareori), etc
utilizeaza corect echipamentul individual de protectie acordat si dupa utilizare are obligatia sa
il inapoieze sau sa il puna la locul destinat pentru pastrare;

nu procedeaza la scoaterea din functiune , la modificarea, schimbarea sau inlaturarea arbitrara
a dispozitivelor de securitate proprii, in special ale masinilor, aparaturii, uneltelor, instalatiilor
tehnice si cladirilor si sa utilizeze corect aceste dispozitive,

comunica imediat angajatorului si/sau lucratorilor desemnati orice situatie de munca despre
care au motive intemeiate sa o considere un pericol pentru securitatea si sanatatea lucratorilor,
precum si orice deficienta a sistemelor de protectie;

aduce la cunostinta conducatorului locului de munca si/sau angajatorului accidentele suferite
de propria persoana;

coopereaza, atat timp cat este necesar , cu angajatorul si/sau cu lucratorii desemnati, pentru a
permite angajatorului sa se asigure ca mediul de munca si conditiile de lucru sunt sigure si fara
riscuri pentru securitatea si sanatatea in domeniul sau de activitate;

isi insuseste si respecta prevederile legislatiei din domeniul securitatii si sanatatii in munca si
masurile de aplicare a acestora;

da relatiile solicitate de catre inspectorii de munca.

INTOCMIT Titular post,
MEDIC SEF SECTIE,

Am semnat 2 exemplare si am primit 1 exemplar

Am luat la cunostinta

VIZAT, Semnatura

......................

DIRECTOR MEDICAL Data....

PaBI R e s ey
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Aprobata prin Ref. nr. S.P. 10604/20.08.2019

TEMATICA PENTRU EXAMENUL DE MEDIC SPECIALIST SI
PENTRU CONCURSUL DE OCUPARE DE POST
IN SPECIALITATEA RADIOLOGIE IMAGISTICA MEDICALA

I. PROBA SCRISA
II. PROBA CLINICA
IIl. PROBA PRACTICA

I. PROBA SCRISA

1. Radiatia Roentgen: mod de producere ; proprietati fizice , chimice si
biologice: Actiunea asupra organismului uman. Formarea imaginii
radiologice ; particularitatile si legile formarii imaginii .Dozarea razelor
X.

2. Aparatul Réentgen: parti componente, principii de functionare, tipuri
particulare dedicate

3. Protectia in Radioimagistica : principii, modalitati, legislatie.
Contraindicatii si nonindicatii ale explorarilor radioimagistice.

4. Prelucrarea materialului fotografic in radioimagistica. Legile fizice si
chimice ale fotografiei, imaginea latenta .Camera obscura (amplasare,
conditii, prepararea reactivilor). Filmul radiologic (particularitati de
fabricatie, tipuri dedicate). Caseta. Ecranele intaritoare. Aprecierea
calitatii filmelor si a imaginii obtinute, corectarea defectelor. Developare
automata. Filmul termic.

5. Alte modalitati de obiectivare a imaginii radiologice. Imaginea
digitala. Captura, prelucrarea si transmisia .

6. Substante de contrast utilizate in radioimagistica. Tipuri de substante,
sfera de utilizare. Incidente, accidente, reactii adeverse si tratamentul lor.
Contraindicatii de utilizare a substantelor de contrast iodate

7. Bazele fizice si tehnice ale ultrasonografiei. Ultrasunetele. Aparatul de
ultrasonografie. (parti componente , principii de functionare).
Mecanismul de producere al ultrasunetului.. Proprietatile ultrasunetului.
Transductorul. Metoda Doppler. Artefacte specifice metodei

8. Bazele fizice si tehnice ale computertomografiei. Principii de
constructie ale unui aparat CT. Tipuri de aparate. Achizitia de date de
masura. Reconstructia imaginii. Prelucrarea imaginii. Artefacte specifice
metodei.

9. Bazele fizice si tehnice ale Imagisticii prin Rezonanta Magnetica .
Magnetism. Fenomenul de Rezonanta Magnetica. Fenomenul de relaxare.
Secvente de baza. Formarea imaginilor RM. Prelucrarea imaginii.
Artefacte specifice metodei. Indicatii si contraindicatii

10. Explorarea radioimagistica a plaminului. Tehnici.Aspecte normale.



Semiologie (sindroamele pulmonare)

11. Aspectele normale si diagnosticul radioimagistic al malformatiilor
congenitale si afectiunilor dobindite ale cailor respiratorii superioare (
laringe, trahee, bronsii) . Diagnosticul radioimagistic al leziunilor
traumatice toracice

12. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor inflamatorii pulmonare acute
alveolare, interstitiale si bronsice .

13. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor inflamatorii pulmonare
cronice. Supuratiile pulmonare.

14. Diagnosticul radioimagistic al pneumopatiilor difuze cronice, al
fibrozelor pulmonare, al afectiunilor vasculare si ale tulburarilor de
ventilatie pulmonara. Boli profesionale pulmonare

15. Diagnosticul radioimagistic al tuberculozei pulmonare , al micozelor si
al parazitozelor pulmonare.

16. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor pulmonare primitive si
secundare

17. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor pleurale.

18. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor peretelui toracic si
diafragmului. Toracele operat (aspecte normale si complicatii)

19. Explorarea radio-imagistica a mediastinului. Tehnici de examinare.
Aspecte normale. Variante anatomice. Semiologia afectiunilor
mediastinale.

20. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor mediastinului.

21. Explorarea radioimagistica a segmentului intratoracic al aparatului
cardio-vascular. Tehnici de examinare. Aspecte normale. Semiologie.
22. Diagnosticul radioimagistic al modificarilor de volum si configuratie ale
cordului.

23. Diagnosticul radioimagistic al valvulopatiilor .

24. Diagnosticul radioimagistic al cardipatiilor congenitale

25. Diagnosticul radioimagistic al bolilor aortei si arterei pulmonare

26. Diagnosticul radioimagistic al bolilor pericardului

27. Explorarea radioimagistica a vaselor arteriale , venoase si limfatice
periferice . Tehnica. Aspecte normale. Principalele afectiuni congenitale
si dobindite.

28. Explorarea radioimagistica a orofaringelui si esofagului. Tehnici.
Aspecte normale.Afectiuni congenitale si dobindite. Aspecte
postoperatorii

29. Explorarea radioimagistica a stomacului. Tehnici. Aspecte normale.
Semiologia modificarilor morfologice si functionale . Anomalii
congenitale.Modificari de forma si pozitie. Leziuni parietale difuze.

30. Diagnosticul radioimagistic al ulcerelor si ulceratiilor stomacului
31. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor gastrice. Stomac
operat(aspecte normale si complicatii)

32. Explorarea radioimagistica a duodenului. Tehnici. Aspecte normale.



Semiologie.Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor congenitale si
dobindite. Aspecte postoperatorii.

33. Explorarea radioimagistica a intestinului subtire. Tehnici. Aspecte
normale. Diagnosticul afectiunilor congenitale si dobindite.

34. Explorarea radioimagistica a colonului. Tehnici. Aspecte normale.
Diagnosticul afectiunilor congenitale si inflamatorii.

35. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor colonului. Colon operat
(aspecte normale si complicatii).

36. Diagnosticul radioimagistic al urgentelor medicochirurgicale ale
tubului digestiv.

37. Explorarea radioimagistica a ficatului. Tehnici. Aspecte normale.
Semiologie.

38. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor difuze parenchimatoase si
vasculare ale ficatului.

39. Diagnosticul radioimagistic al leziunilor hepatice focale . Modificari
postoperatorii.

40. Explorarea radioimagistica a cailor biliare. Tehnici. Aspecte normale.
Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor cailor biliare si colecistului.
Aspecte postoperatorii

41. Explorarea radioimagistica a pancreasului . Tehnici. Aspecte normale .
Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor inflamatorii , acute si cronice ,
degenerative si traumatice.

42. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor pancreatice . Complicatii si
aspecte postoperatorii (normale si complicatii)

43. Explorarea radioimagistica a splinei. Tehnici . Aspecte
normale.Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor congenitale si
dobindite : traumatice, inflamatorii, vasculare si tumorale.

44. Explorarea radioimagistica a retroperitoneului median . Tehnici .
Aspecte normale. Diagnostic radioimagistic al afectiunilor ganglionilor ,
vaselor sanguine si tesuturilor de impachetare.

45. Explorarea radioimagistica a aparatului urinar (rinichi, uretere, vezica
urinara, uretra, vase arteriale, venoase si limfatice). Tehnici. Aspecte
normale. Variante anatomice si malformatii congenitale la adulti.

46. Diagnosticul radioimagistic al sindromului obstructiv urinar si litiazei
aparatului urinar.

47. Diagnosticul radioimagistic al traumatismelor si al afectiunilor
inflamatorii ale aparatului urinar.

48. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor aparatului urinar superior
(rinichi, bazinet, uretere)

49. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor aparatului uro-genital inferior
(vezica urinara, vezicule seminale, prostata, uretra)

50. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor vasculare ale aparatului
urinar. Transplantul renal , aspecte radioimagistice normale si
complicatii.



51. Explorarea radioimagistica a principalelor glande endocrine (epifiza.
tiroida, paratiroide, suprarenale). Tehnici. Aspecte normale. Diagnosticul
radioimagistic al afectiunilor congenitale si dobindite

52. Explorearea radiimagistica a sistemului osteo-articular. Tehnici. Aspecte
normale. Semiologia leziunilor elementare.

53. Diagnosticul radioimagistic al traumatismelor osteo-articulare

54. Diagnosticul radioimagistic al osteoartritelor infectioase(artrite acute,
osteomielita, tuberculoza , sifilis) ;

55. Diagnosticul radioimagistic al osteo- atrtropatiilor inflamatorii
(colagenoze, spondilartropatii) metabolice, endocrine, toxice,
degenerative(artroze)

56. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor osoase benigne si maligne; a
afectarii osoase in patologia sistemului limfo reticular si hematopoetic
57. Diagnosticul radioimagistic al osteonecrozelor si distrofiilor osoase
58. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor tesuturilor moi ale aparatului
locomotor (netumorale si tumorale)

59. Explorarea radioimagistica a sistemului nervos central si a maduvei
spinarii . Tehnici. Aspecte normale. Semiologie.

60. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor vasculare cerebrale
congenitale si dobindite

61. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor cerebrale. Semne generale.
Particularitati dupa localizare, tip tumoral si evolutie.

62. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor tumorale si netumorale
vertebro medulare.

63. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor inflamatorii, infectioase si
degenerative ale sistemului nervos central.

64. Explorarea radioimagistica a hipofizei, regiunii selare si paraselare .
Tehnici. Aspecte normale. Afectiuni tumorale si netumorale.

65. Explorarea radioimagistica in urgentele neurologice si
neurochirurgicale . Indicatii. Nonindicatii. Contraindicatii. Limite.
Protocoale de explorare.

66. Explorarea radioimagistica a viscerocraniului, a regiunii cervicale si a
osului temporal. Principii de diagnostic radioimagistic in afectiunile
regiunii buco-maxilo-faciale si in ORL.

67. Explorarea radioimagistica a regiunii oculo-orbitare. Tehnici.
Semiologie. Algoritm de investigatie. Indicatiile si limitele explorarii.
68. Explorarea radioimagistica a glandei mamare. Tehnici. Indicatii si
limite. Aspecte normale. Semiologie. Diagnosticul pozitiv si diferential al
principalelor afectiuni ale sanului.

69. Examenul ecografic in obstetrica. Diagnosticul pozitiv al sarcinii
normale. Sarcina ectopica. Aspecte normale si patologice ale placentei
70. Explorarea radioimagistica in ginecologie. Tehnici de explorare.
Aspecte normale. Anomalii congenitale .Diagnosticul radioimagistic al
afectiunilor uterine si ovaraiene. Leziuni de vecinatate



71. Examenul ecografic al testiculului. Aspecte normale. Principalele
afectiuni ale testiculului si scrotului.

72. Aspecte radioimagistice normale particulare copilului : torace ,
abdomen, vase, oase si sistem nervos central

73. Explorarea radioimagistica a afectiunilor pulmonare specifice copilului
74. Explorarea radioimagistica a afectiunilor tubului digestiv, ficatului,
cailor biliare si pancreasului particulare copilului

75. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor osteoarticulare specifice
copilului

76. Explorarea radioimagistica a afectiunilor aparatului urogenital la copil
77. Explorarea radioimagistica a afectiunilor sistemului nervos central si a
maduvei spinarii la copil

78. Notiuni de radiologie interventionala arteriala

79. Notiuni de radiologie interventionala nonarteriala

II. PROBA CLINICA

Proba consta din examinarea si interpretarea imaginii radiologice din cadrul
afectiunilor cuprinse in tematica probei scrise.

III.LPROBA PRACTICA

Proba consta din efectuarea unui examen radiologic din tematica probei
scrise.

BIBLIOGRAFIE

Societatea de Radiologie si Imagisticd medicala din Roménia (*sub redactia
Sorin M. Dudea) - Radiologie si Imagisticd Medicald-Indrumator de

studiu pentru pregitirea in specialitate, Vol. T si Vol. II, Ed. Medicala,
Bucuresti, 2015, ISBN 978-973-39-0797-8 (2 volume).
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TEMATICA
pentru examenul de medic specialist

specialitatea CARDIOLOGIE

[. PROBA SCRISA
1. PROBA CLINICA de cardiologie
I1Il. PROBA CLINICA de medicina interna

IV. PROBA PRACTICA

Notiuni de anatomie a cordului

Fiziologia aparatului cardiovascular

Notiuni de genetica in cardiologie

Ecocardiografia

Alte tehnici imagistice cardiovasculare (tomografia computerizata cardiaca, rezonanta
magnetica cardiaca, imagistica nucleara in cardiologie)

Cardiologia invaziva (tehnici, indicatii)

Aritmologia interventionala (tehnici, indicatii)

Reumatismul articular acut (diagnostic, profilaxie primara si secundara)
Valvulopatiile mitrale

Valvulopatiile aortice

Valvulopatiile cordului drept (tricuspidiene, pulmonare)

Protezele valvulare

Cardiopatiile congenitale ale adultului

Endocardita infectioasa

Hipertensiunea arteriala esentiala

Hipertensiunile arteriale secundare

Factorii de risc cardiovasculari (evaluare si management)

Ateroscleroza

Boala coronariana cronica (angina stabila, forme nedureroase de boala coronariana)
Sindroamele coronariene acute fara supradenivelare de segment ST

Sindroamele coronariene acute cu supradenivelare de segment ST

Tulburarile de ritm

Tulburarile de conducere, stimularea electrica cardiaca (temporara si permanenta)
Moartea subita cardiaca

Resuscitarea cardiopulmonara, sindromul post-resuscitare, aspecte etice ale resuscitarii
Miocarditele

Cardiomiopatiile dilatative

Cardiomiopatiile hipertrofice

Cardiomiopatiile restrictive



30. Cardiomiopatia aritmogena

31. Bolile pericardului

32. Tumorile inimii

33. Hipertensiunea pulmonara

34. Trombembolismul pulmonar

35. Cordul pulmonar cronic

36. Insuficienta cardiaca acuta

37. Insuficienta cardiaca cronica

38. Socul cardiogen

39. Bolile aortei

40. Bolile arterelor periferice

41. Bolile venelor

42. Traumatismele cardiovasculare

43. Cordul atletic

44. Determinarile cardiovasculare in bolile endocrine si hematologice
45. Complicatiile cardiovasculare ale tratamentului oncologic

46. Modificarile cardiovasculare in sarcina

47. Evaluarea riscului cardiovascular perioperator pentru chirurgia cardiaca si non-cardiaca
48. Recuperarea cardiovasculara

49. Notiuni de epidemiologie a bolilor cardiovasculare

II. PROBA CLINICA de cardiologie
La proba clinica de specialitate, cazurile vor fi alese din tematica probei scrise.

III. PROBA CLINICA de medicina interna
Pneumoniile.

Bronhopneumopatia cronica obstructiva.
Supuratiile bronho-pulmonare.

Astmul bronsic.

Pneumoconiozele.

Sindrom de revarsat lichid pleural (pleurezia serofibrinoasa, pleurezia hemoragica).
Insuficienta respiratorie acuta si cronica.
Sindromul mediastinal.

Colagenozele (lupusul eritematos diseminat, dermatomiozita, poliarterita nodoasa,
sclerodermia).

10. Glomerulonefritele acute si cronice.

11. Sindromul nefrotic.

12. Pielonefrita acuta si cronica.

13. Litiaza urinara.

14. Insuficienta renala acuta si cronica.

15. Ulcerul gastric si duodenal.

16. Pancreatita acuta si cronica.

17. Peritonitele.

18. Hepatita acuta si cronica.

19. Ciroza hepatica.
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. Colelitiaza.

. Colecistita acuta si cronica.

. Anemiile.

. Policitemiile primare si secundare.
. Leucemiile.

. Mielomul multiplu.

. Sindroamele hemoragipare.

. Diabetul zaharat.

. Poliartrita reumatoida.

. Reumatismul cronic degenerativ.

. Hipertiroidismul si hipotiroidismul.

. Boala Addison, sindromul Cushing, hiperaldosteronismul.
. Accidente vasculare cerebrale.

. Starile comatoase.

. PROBA PRACTICA
Electrocardiograma. Examen Holter. Potentiale tardive.
Examenul radiologic cord-pulmon.
Ecocardiografia si examenul Doppler.
Cateterismul cardiac.
Angiografia (inclusiv Coronarografia).
Curbe de puls atrial sau venos.
Probe functionale respiratorii.
Scintigrafii (pulmonare, renale, hepatice).
Date privind dislipidemii, enzime serice, factori de coagulare, hemograma.

10. Teste de explorare renala si a echilibrului acido-bazic.
11. Teste de explorare a functiei tiroidiene.

12. Examenul cu radionuclizi in cardiologie.

13. Teste de stress (Ecg. Eco).

BIBLIOGRAFIE:

I. Mic Tratat de Cardiologie — editia a 2-a, sub redactia Carmen Ginghina, Editura
Academiei Romane, 2017.

2. Compendiu de Ghiduri ESC prescurtate, editate de catre Societatea Romana de
Cardiologie, Mediamed Publicis, editiile 2013-2016.

3. Recuperare si preventie cardiovasculara, sub redactia Dumitru Zdrenghea, Editura
Clusium, 2008: pentru subiectul 48.



ANEXA 1

CERERE

pentru inscriere la selectia dosarelor, angajare fara concurs pe perioada determinata, personal
contractual, in baza art 11 din Legea nr 55/2020 privind unele masuri pentru prevenirea si combaterea
efectelor pandemiei de COVID-19

RBubsembntul(8), rwemmummammEEE TG , cu domiciliul in localitatea
..................................................... s BIE covrenvrmmrvermsemssaspermsepeseins: T s BPG wess Judetul
e —— , MObil it , posesor/posesoare al/a C.I. Seria ........... nr.
............... , eliberata de ................. la data de ..........c.........., V3 rog si imi aprobati

depunerea dosarului pentru angajarea pe perioada determinati, conform art. 11 din
Legea nr. 55/2020 privind unele mdsuri pentru prevenirea si combaterea efectelor
pandemiei de COVID-19, pe postul de ....cccooovoicivicrerieereenns din cadrul
CoMPartimentIig .o osussun s s s 5 sas se omer

Dosarul de inscriere la selectie contine urmitoarele documente:

..........................................................................
..........................................................................
..........................................................................

.........................................................................

..........................................................
...........................................................
...........................................................
..........................................................
..........................................................
.........................................................
.........................................................
..........................................................

...........................................................

..........................................................

...........................................................

...........................................................

..........................................................

1, Semnatura .......oooueevnnnnn,



ANEXA 2

DECLARATIE¥)
pe propria raspundere privind antecedentele penale

Subsemnatul(a), ...cccceevreevreriieeieee e, , posesor/posesoare al/a C.I. Seria
...................... Nr. ...cccceeeeeennn, €liberatd de ... la data de ...,
domiciliat(a) M ...ooceeereeieiiiiccrreeie e, , cunoscand prevederile art. 326 din Codul

penal privind falsul in declaratii, declar pe propria raspundere ca nu am antecedente
penale si nu fac obiectul niciunei proceduri de cercetare sau de urmarire penal.

Data ....coevueennn.n SemnBErg . concsaineas

*) Prezenta declaratie este valabila pana la momentul depunerii cazierului judiciar, in
conformitate cu prevederile legale in vigoare.



ANEXA 3

DECLARATIE

Subsemnatnlla); s , declar cd am luat cunostinta de
drepturile mele conform legislatiei in materie de prelucrare de date cu caracter personal,
in conformitate cu Regulamentul (UE) 2016/679 al Parlamentului European si al
Consiliului din 27 aprilie 2016 privind protectia persoanelor fizice in ceea ce priveste
prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera circulatie a acestor date si de
abrogare a Directivei 95/46/CE( Regulamentul general privind protectia datelor) si imi
exprim consim{@gmantul pentru prelucrarea datelor prevazute in cererea de inscriere la
selectia dosarelor, angajare fara concurs pe perioadd determinata, personal contractual,
in baza art. 1l din Legea nr. 55/2020 privind unele masuri pentru prevenirea si
combaterea efectelor pandemiei de COVID-19, iar pentru cei declarati admisi, pe toata
durata angajarii.

Refuzul acordarii consimtamantului atrage imposibilitatea participarii la concurs.

I:I DA, sunt de acord.

I:l NU sunt de acord.

Mentionez ca sunt de acord cu afisarea numelui in lista cu rezultatele concursului,
publicata pe internet, la adresa ..............

Data ....ccoeeeuuenen.. Semnatura ......c.ecevueveennnnn.



ANEXA 4

DECLARATIE PE PROPRIA RASPUNDERE

Subsemnatul/Subsemnata

(numele si toate prenumele din actul de identitate , precum si eventualele nume anterioare)
cetatean roman, fiul/fiica lui

S
(locul nasterii: localitatea/judetul)

donneiDatdoniEilIaEE Miv.. oo s e S st v oS U S B SRS s
(domiciliul din actul de identitate)

IERTT I JERTNITATE B, v ens o a ot s R N R ST S A s A AR Ao s e s sy

(felul, seria si numarul actului de identitate)

cunoscand prevederile art.326 din Codul penal cu privire la falsul in declaratii, dupa luarea la
cunostinta a continutului Ordonantei de urgenta a Guvernului nr 24/2008 privind accesul la
propriul dosar si desconspirarea Securitatii, aprobata cu modificari si completari prin Legea nr
293/2008, cu modificarile si completarile ulterioare , declar prin prezenta, pe propria
raspundere, ca am fost/nu am fost lucrator al Securitatii sau colaborator al acesteia, in sensul
art.2 lit. a) —c) din ordonanta de urgenta anterior mentionata.

.................................................................

(data) (semnatura)



PLAN DE INTERVIU

Locul de desfasurare a interviului:

Data si ora desfasurarii interviului

ANEXA 5

Nr | Criteriu de evaluare

Punctaj
maxim

Abilitatile de comunicare

Capacitatea de analiza si sinteza

Motivatia candidatului

1
2
3 Abilitatile impuse de functie
4
5

Comportamentul in situatiile de criza




