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DECIZII ALE CURTII

CONSTITUTIONALE

CURTEA CONSTITUTIONALA

DECIZIA Nr.710
din 5 noiembrie 2019

referitoare la exceptia de neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 191 alin. (4)
din Codul de procedura civila

Valer Dorneanu — presedinte
Cristian Deliorga — judecator
Marian Enache — judecator
Daniel Marius Morar — judecator
Mona-Maria Pivniceru — judecator
Gheorghe Stan — judecator
Livia Doina Stanciu — judecator
Elena-Simina Tanasescu — judecator
Varga Attila — judecator

Andreea Costin — magistrat-asistent

Cu participarea reprezentantului Ministerului Public, procuror
Loredana Veisa.

1. Pe rol se afla solutionarea exceptiei de neconstitutionalitate
a dispozitiilor art. 191 alin. (4) din Codul de procedura civila,
exceptie ridicatda de Biroul executorului judecatoresc
Spiridonescu lleana Cornelia din Bucuresti in Dosarul
nr. 39.488/299/2015 al Tribunalului Bucuresti — Sectia a lll-a
civila si care formeaza obiectul Dosarului Curtii Constitutionale
nr. 2.395D/2017.

2. La apelul nominal lipsesc partile. Procedura de citare este
legal indeplinita.

3. Cauza fiind in stare de judecata, presedintele Curtii acorda
cuvantul reprezentantului Ministerului Public, care pune
concluzii de respingere, ca neintemeiata, a exceptiei de
neconstitutionalitate, avand in vedere jurisprudenta Curtii
Constitutionale, spre exemplu Decizia nr. 631 din 27 octombrie
2016.

CURTEA,

avand in vedere actele si lucrérile dosarului, constata
urmatoarele:

4. Prin Decizia civila nr. 2.665A din 28 iunie 2016, pronuntata
in Dosarul nr. 39.488/299/2015, Tribunalul Bucuresti — Sectia
a lll-a civila a sesizat Curtea Constitutionala cu exceptia de
neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 191 alin. (4) din
Codul de procedura civila, exceptie ridicatd de Biroul
executorului judecatoresc Spiridonescu lleana Cornelia intr-o
cauza avand ca obiect solutionarea apelului formulat impotriva
incheierii prin care s-a respins cererea de reexaminare a
amenzii judiciare.

5. In motivarea exceptiei de neconstitutionalitate se
sustine, in esentd, ca aplicarea amenzii se face de catre
instanta, in sarcina executorului judecéatoresc care nu este parte
in dosar, deci se realizeaza fara citare si fara a exista
posibilitatea executorului judecatoresc de a-si exprima pozitia,
imprejurare ce aduce atingere principiului contradictorialitatii. De
asemenea, arata ca incheierea data cu ocazia reexaminarii este
definitiva, reexaminarea fiind deci prima si singura cale de atac
impotriva incheierii de stabilire a amenzii, ceea ce contravine
Legii fundamentale.

6. Autorul exceptiei sustine, totodata ca, intrucat amenda
aplicata de catre instantda este un act de natura
contraventionald, avand in vedere efectele acesteia, devin

aplicabile prin analogie reglementarile privind amenzile
contraventionale. In acest context, apreciaza ca fiind relevanta
Decizia nr. 500 din 15 mai 2012, prin care Curtea Constitutionala
a constatat ca eliminarea caii de atac a recursului in materia
contraventiilor la regimul circulatiei pe drumurile publice este
neconstitutionala.

7. Tribunalul Bucuresti — Sectia a lll-a civila apreciaza ca
exceptia de neconstitutionalitate este neintemeiata. In acord cu
jurisprudenta Curtii Constitutionale, accesul liber la justitie
semnifica faptul ca orice persoana poate sesiza instantele
judecatoresti in cazul in care considera ca drepturile, libertatile
sau interesele sale legitime au fost incalcate, iar nu faptul ca
acest acces nu poate fi supus niciunei conditionari, competenta
de a stabili regulile de desfasurare a procesului in fata
instantelor judecatoresti revenindu-i legiuitorului.

8. Potrivit prevederilor art. 30 alin. (1) din Legea nr. 47/1992,
actul de sesizare a fost comunicat presedintilor celor doua
Camere ale Parlamentului, Guvernului si Avocatului Poporului,
pentru a-si exprima punctele de vedere asupra exceptiei de
neconstitutionalitate ridicate.

9. Guvernul apreciaza ca exceptia de neconstitutionalitate
este neintemeiata.

10. Presedintii celor doua Camere ale Parlamentului si
Avocatul Poporului nu au comunicat punctele lor de vedere
asupra exceptiei de neconstitutionalitate.

CURTEA,

examinand actul de sesizare, punctul de vedere al Guvernului,
raportul intocmit de judecatorul-raportor, concluziile procurorului,
dispozitiile legale criticate, raportate la prevederile Constitutiei,
precum si Legea nr. 47/1992, retine urmatoarele:

11. Curtea Constitutionald a fost legal sesizatd si este
competenta, potrivit dispozitiilor art. 146 lit. d) din Constitutie,
precum si ale art. 1 alin. (2), ale art. 2, 3, 10 si 29 din Legea
nr. 47/1992, sa solutioneze exceptia de neconstitutionalitate.

12. Obiectul exceptiei de neconstitutionalitate il
reprezinta dispozitiile art. 191 alin. (4) din Codul de procedura
civila — cu denumirea marginala Cererea de reexaminare —
care au urmatorul cuprins: ,(1) Impotriva incheierii prevazute la
art. 190, cel obligat la amenda sau despagubire va putea face
numai cerere de reexaminare, solicitand, motivat, sa se revina
asupra amenzii ori despagubirii sau sa se dispuna reducerea
acesteia.

(2) Cererea se face in termen de 15 zile, dupa caz, de la data
la care a fost luatd masura sau de la data comunicarii incheierii.

(3) Tn toate cazurile, cererea se solutioneaza, cu citarea
partilor, prin incheiere, data in camera de consiliu, de catre un
alt complet decéat cel care a stabilit amenda sau despagubirea.

(4) Incheierea prevézuts la alin. (3) este definitiva.”

13. In opinia autorului exceptiei de neconstitutionalitate,
dispozitiile legale criticate incalca prevederile constitutionale ale
art. 21 alin. (1)—(3) privind accesul liber la justitie si dreptul la
un proces echitabil, astfel cum se interpreteaza potrivit art. 20
alin. (1) din Constitutie si prin prisma art. 6 privind dreptul la un
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proces echitabil din Conventia pentru apararea drepturilor
omului si a libertatilor fundamentale, ale art. 24 alin. (1) privind
dreptul la aparare, ale art. 53 alin. (2) privind restrédngerea
exercitiului unor drepturi sau al unor libertati, ale art. 124 alin. (2)
privind unicitatea, impartialitatea si egalitatea justitiei, ale
art. 129 referitor la folosirea cailor de atac. De asemenea,
apreciaza ca sunt incélcate si dispozitiile art. 13 privind dreptul
la un recurs efectiv din Conventia pentru apararea drepturilor
omului si a libertatilor fundamentale, precum si cele ale art. 2
paragraful 1 privind dreptul la doua grade de jurisdictie in
materie penala din Protocolul nr. 7 la Conventie.

14. Examinand exceptia de neconstitutionalitate, Curtea
retine ca reglementarea criticata a mai format obiect al
controlului de constitutionalitate din perspectiva unor critici
similare. In acest sens este, spre exemplu, Decizia nr. 631 din
27 octombrie 2016, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea |, nr. 50 din 17 ianuarie 2017, prin care Curtea a
constatat ca prevederile art. 191 alin. (4) din Codul de procedura
civila sunt constitutionale in raport cu criticile formulate.

15. Astfel, Curtea a retinut ca solutia legislativa criticata nu
contravine prevederilor art. 6 din Conventia pentru apararea
drepturilor omului si a libertatilor fundamentale, intrucat acestea
se refera exclusiv la solutionarea in fond a cauzei, or, cererea de
reexaminare nu presupune o judecare pe fond a litigiului. Tn
acest sens, prin Decizia din 6 iulie 2000, pronuntatd in Cauza
Moura Carreira si Margarida Lourenco Carreira impotriva
Portugaliei, Curtea Europeana a Drepturilor Omului a retinut ca
sfera de aplicare a art. 6 din Conventie vizeaza drepturile si
obligatiile cu caracter civil care trebuie sa constituie obiectul —
sau unul dintre obiectele — litigiului, iar rezultatul unei astfel de
proceduri trebuie sa fie direct determinant pentru un astfel de
drept, ceea ce nu se aplica in speta de fatd, cererea de
reexaminare fiind un incident procedural care nu vizeaza fondul
pretentiei deduse judecétii instantei.

16. Prin deciziile mentionate, Curtea a apreciat ca nu poate
fi retinutd nici incalcarea art. 13 privind dreptul la un recurs
efectiv din Conventia pentru apararea drepturilor omului si a
libertatilor fundamentale, intrucat in cadrul cererii de
reexaminare sunt analizate legalitatea si temeinicia sanctiunii
amenzii, precum si elementele necunoscute la momentul
aplicarii acesteia. Totodatd, Curtea a constatat ca reglementarea
criticata prevede doar aplicarea unor amenzi in cazul exercitarii
cu rea-credinta a unor drepturi procesuale, iar faptul ca
impotriva incheierii de stabilire a amenzii sau despagubirii se

poate face numai cerere de reexaminare, aceasta
solutionandu-se de catre un alt complet decét cel care a stabilit
amenda sau despagubirea, nu poate constitui o Incalcare a
vreunei norme constitutionale sau conventionale invocate,
intrucat instanta nu solutioneaza fondul litigiului. Prin aceasta
masura, legiuitorul nu a inteles sa limiteze accesul la justitie sau
dreptul la aparare, ci sa asigure valorificarea in conditii egale a
acestor drepturi constitutionale. De altfel, exercitarea unui drept
de catre titularul sau nu poate avea loc decat intr-un anumit
cadru juridic, stabilit de legiuitor, cu respectarea anumitor
exigente, de naturd a preveni eventualele abuzuri si
tergiversarea solutionarii cauzelor deduse judecatii.

17. Curtea a mai retinut ca atributia de solutionare a cererii
de reexaminare revine in sarcina unui alt complet decéat cel care
a stabilit amenda sau despagubirea, ceea ce este de natura sa
asigure garantiile de desfasurare a unui proces echitabil prin
prisma impartialitatii cu care aceasta cale de atac va fi judecata.
Se mai prevede, astfel, in mod expres, faptul ca cererea de
reexaminare se solutioneaza cu citarea partilor, prin incheiere,
in camera de consiliu, iar nu in sedinta publica.

18. Intrucat nu au intervenit elemente noi, de natura a
determina reconsiderarea jurisprudentei Curtii, atat solutia, cat
si considerentele cuprinse in deciziile mentionate isi pastreaza
valabilitatea si in prezenta cauza.

19. Cu privire la pretinsa incidenta a considerentelor pentru
care Curtea Constitutionala a constatat, prin Decizia nr. 500 din
15 mai 2012, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I,
nr. 492 din 18 iulie 2012, neconstitutionalitatea dispozitiilor
art. 118 alin. (3') din Ordonanta de urgenta a Guvernului
nr. 195/2002 privind circulatia pe drumurile publice, Curtea
observa ca solutia pronuntata prin decizia amintita a fost
justificata de o serie de elemente specifice, care nu se regasesc
in situatia textului de lege care formeazéa obiectul prezentei
exceptii de neconstitutionalitate. Dintre acestea, determinante
au fost faptul ca dispozitiile de lege analizate prin Decizia nr. 500
din 15 mai 2012 eliminau o cale de atac care existase in
reglementarea anterioara, precum si imprejurarea ca sanctiunea
contraventionala a fost considerata ,o acuzatie in materie
penald”, in lumina jurisprudentei Curtii Europene a Drepturilor
Omului, astfel ca se impunea existenta unui dublu grad de
jurisdictie, potrivit art. 2 din Protocolul nr. 7 la Conventia pentru
apararea drepturilor omului si a libertatilor fundamentale.
Or,amenda judiciara nu reprezintd o sanctiune
contraventionald, ci o sanctiune de drept procesual civil.

20. Pentru considerentele expuse mai sus, in temeiul art. 146 lit. d) si al art. 147 alin. (4) din Constitutie, al art. 1—3, al
art. 11 alin. (1) lit. A. d) si al art. 29 din Legea nr. 47/1992, cu unanimitate de voturi,

CURTEA CONSTITUTIONALA

In numele legii

DECIDE:

Respinge, ca neintemeiata, exceptia de neconstitutionalitate ridicata de Biroul executorului judecatoresc Spiridonescu
lleana Cornelia din Bucuresti ih Dosarul nr. 39.488/299/2015 al Tribunalului Bucuresti — Sectia a Ill-a civila si constata ca dispozitiile
art. 191 alin. (4) din Codul de procedura civild sunt constitutionale in raport cu criticile formulate.

Definitiva si general obligatorie.

Decizia se comunica Tribunalului Bucuresti — Sectia a lll-a civila si se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea .

Pronuntata in sedinta din data de 5 noiembrie 2019.

PRESEDINTELE CURTII CONSTITUTIONALE
prof. univ. dr. VALER DORNEANU

Magistrat-asistent,
Andreea Costin



MONITORUL OFICIAL AL ROMANIEI, PARTEA I, Nr. 150/25.11.2020

CURTEA CONSTITUTIONALA

DECIZIA Nr.711
din 5 noiembrie 2019

referitoare la exceptia de neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 1241
din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 privind Codul de procedura fiscala

Valer Dorneanu — presedinte
Cristian Deliorga — judecator
Marian Enache — judecator
Daniel Marius Morar — judecator
Mona-Maria Pivniceru — judecator
Gheorghe Stan — judecator
Livia Doina Stanciu — judecator
Elena-Simina Tanasescu — judecator
Varga Attila — judecator

Andreea Costin — magistrat-asistent

Cu participarea reprezentantului Ministerului Public, procuror
Loredana Veisa.

1. Pe rol se afla solutionarea exceptiei de neconstitutionalitate
a dispozitiilor art. 1241 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003
privind Codul de procedura fiscala, exceptie ridicata de Amelin
Marusac in Dosarul nr. 68/314/2016 al Judecatoriei Suceava si
care formeazd obiectul Dosarului Curtii Constitutionale
nr. 2.448D/2017.

2. La apelul nominal lipsesc partile. Procedura de citare este
legal indeplinita.

3. Cauza fiind in stare de judecata, presedintele Curtii acorda
cuvantul reprezentantului Ministerului Public, care apreciaza
exceptia ca fiind, in principal, inadmisibila, intrucat autorul
acesteia deduce neconstitutionalitatea dispozitiilor legale
criticate prin raportare la prevederile art. 255 si 265 din Codul
fiscal. Pe fond, pune concluzii de respingere, ca neintemeiata,
a exceptiei de neconstitutionalitate, avand in vedere
jurisprudenta Curtii, spre exemplu, Decizia nr. 779 din
17 noiembrie 2015.

CURTEA,

avand in vedere actele si lucrarile dosarului, constata
urmatoarele:

4. Prin Incheierea din 30 martie 2017, pronuntata in Dosarul
nr. 68/314/2016, Judecatoria Suceava a sesizat Curtea
Constitutionala cu exceptia de neconstitutionalitate a
dispozitiilor art. 1241 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003
privind Codul de procedura fiscala, exceptie ridicata de
Amelin Marusac intr-o cauza avand ca obiect solutionarea unei
contestatii la executare prin care a solicitat anularea titlului
executoriu prin care i s-a stabilit obligatia de plata a unei sume
reprezentand impozite si taxe locale, precum si accesorii.

5. in motivarea exceptiei de neconstitutionalitate se
sustine, In esentd, ca dispozitile legale criticate sunt in
contradictie evidenta cu art. 255 si 265 din Codul fiscal, care
prevad ca impozitele pe cladiri si autoturisme sunt impozite
anuale si nu stabilesc o sanctiune pentru neachitarea anumitor
sume din impozitul datorat in cursul anului. Astfel, considera ca
dreptul de a percepe majorari pentru impozitele si taxele
datorate trebuie sa ia nastere dupa incheierea anului fiscal la
care se raporteaza acel impozit datorat, iar nu in interiorul anului
fiscal. Altfel, impozitele si taxele datorate inceteaza sa mai fie
anuale si, prin urmare, ar trebui redefinite prin lege ca fiind

trimestriale sau semestriale. Prin aplicarea art. 1241 din Codul
de procedura fiscala s-a ajuns in situatia nedreapta in care statul
se imbogateste fara justa cauza prin perceperea ilegala a unor
sume de bani de la cetateni.

6. Se mai arata ca dispozitiile legale criticate contravin
art. 137 si 139 din Constitutie, intrucat stabilesc majorari de
intarziere printr-o ordonantad a Guvernului, si nu printr-o lege
organica.

7. Judecatoria Suceava apreciaza ca exceptia de
neconstitutionalitate invocata este neintemeiata.

8. Potrivit prevederilor art. 30 alin. (1) din Legea nr. 47/1992,
incheierea de sesizare a fost comunicata presedintilor celor
doua Camere ale Parlamentului, Guvernului si Avocatului
Poporului, pentru a-si exprima punctele de vedere asupra
exceptiei de neconstitutionalitate ridicate.

9. Guvernul apreciaza ca exceptia de neconstitutionalitate
este inadmisibila, intrucéat eventuala contradictie dintre doua
acte normative nu poate forma obiectul controlului de
constitutionalitate. Examinarea constitutionalitatii unui text de
lege are in vedere compatibilitatea acestuia cu dispozitiile
constitutionale pretins incalcate, iar nu compararea mai multor
prevederi legale intre ele, iar simpla enumerare a unor dispozitii
constitutionale sau conventionale nu poate fi consideratd o
veritabild criticd de neconstitutionalitate. In acest sens invoca
Decizia nr. 131 din 1 februarie 2011 sau Decizia nr. 785 din
16 iunie 2011.

10. Avocatul Poporului precizeaza céa isi mentine punctul
de vedere anterior exprimat, in sensul constitutionalitatii
dispozitiilor legale criticate, si retinut in deciziile Curtii
Constitutionale nr. 561 din 16 octombrie 2014, nr. 858 din
10 decembrie 2015 sau nr. 872 din 15 decembrie 2015.

11. Presedintii celor doua Camere ale Parlamentului nu
au comunicat punctele lor de vedere asupra exceptiei de
neconstitutionalitate.

CURTEA,

examinand incheierea de sesizare, punctele de vedere ale
Guvernului si Avocatului Poporului, raportul intocmit de
judecatorul-raportor, concluziile procurorului, dispozitiile legale
criticate, raportate la prevederile Constitutiei, precum si Legea
nr. 47/1992, retine urmatoarele:

12. Curtea Constitutionala a fost legal sesizata si este
competenta, potrivit dispozitiilor art. 146 lit. d) din Constitutie,
precum si ale art. 1 alin. (2), ale art. 2, 3, 10 si 29 din Legea
nr. 47/1992, sa solutioneze exceptia de neconstitutionalitate.

13. Obiectul exceptiei de neconstitutionalitate il
reprezinta dispozitiile art. 1241 — Majoréri de intarziere in cazul
creantelor datorate bugetelor locale din Ordonanta Guvernului
nr. 92/2003 privind Codul de procedura fiscala, republicata in
Monitorul Oficial al Roméaniei, Partea |, nr. 513 din 31 iulie 2007,
cu modificarile si completarile ulterioare, care au urmatorul
cuprins: (1) Prin exceptie de la prevederile art. 119 alin. (1) si
art. 1207, pentru neachitarea la termenul de scadenta de cétre
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debitor a obligatiilor de platad datorate bugetelor locale, se
datoreaza dupa acest termen majorari de intarziere.

(2) Nivelul majorérii de intarziere este de 2% din cuantumul
obligatiilor fiscale principale neachitate in termen, calculata
pentru fiecare lund sau fractiune de lund, incepand cu ziua
imediat urmé&toare termenului de scadentd si pdnd la data
stingerii sumei datorate inclusiv.

(3) Prevederile art. 119—124 sunt aplicabile in mod
corespunzéator.

(4) Pentru sumele de restituit de la bugetul local se datoreazé
dobénda. Nivelul si modul de calcul al dobénzii sunt cele
prevazute la alin. (2).”

14. Tn privinta obiectului exceptiei de neconstitutionalitate,
Curtea observa faptul ca Ordonanta Guvernului nr. 92/2003
privind Codul de procedura fiscala a fost abrogata prin art. 354
lit. a) din Legea nr. 207/2015 privind Codul de procedura fiscala,
publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 547 din
23 iulie 2015. Insa, avand in vedere Decizia Curtii
Constitutionale nr. 766 din 15 iunie 2011, publicata in Monitorul
Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 549 din 3 august 2011, Curtea
va analiza dispozitiile criticate, intrucat ele continud s& produca
efecte juridice in cauza.

15. Tn opinia autorului exceptiei de neconstitutionalitate,
dispozitiile legale criticate incalca prevederile constitutionale ale
art. 56 privind contributiile financiare, ale art. 137 privind
sistemul financiar si ale art. 139 privind impozite, taxe si alte
contributii. Totodata, Curtea retine ca din motivarea exceptiei de
neconstitutionalitate rezultd ca in sustinerea acesteia sunt
invocate si prevederile art. 16 si ale art. 73 privind categoriile de
legi din Constitutie.

16. Examinand exceptia de neconstitutionalitate, Curtea
retine ca sintagma ,numai prin lege” din cuprinsul art. 139
alin. (1) din Constitutie nu are o semnificatie absoluta, in sensul
de act de reglementare primara adoptat de Parlament (a se
vedea, in acest sens, Decizia nr. 878 din 23 octombrie 2012,
publicata in Monitorul Oficial al Roméaniei, Partea I, nr. 18 din
9ianuarie 2013, sau Decizia nr. 2 din 17 ianuarie 2013,
publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 110 din
25 februarie 2013). A conditiona adoptarea unor prevederi
referitoare la bugetul de stat numai prin dezbatere parlamentara
ar insemna a nu tine cont de realitatile concrete ale derularii
procedurilor parlamentare, astfel incat, pe perioada vacantei
parlamentare, sa nu poata fi adoptate asemenea reglementari,
in conditiile prevederilor constitutionale referitoare la delegarea
legislativa. Sintagma ,numai prin lege” urmareste, asadar, sa
interzica stabilirea unor impozite si taxe pentru bugetul de stat
si bugetul asigurarilor sociale de stat prin acte inferioare legii,
cum ar fi hotaréari ale Guvernului, ordine ale ministrilor etc.,
sintagma nefiind aplicabild in cazul adoptarii ordonantelor si
ordonantelor de urgenta ale Guvernului in acest domeniu. Mai
mult, Curtea a statuat prin deciziile anterior mentionate ca
termenul de ,lege” folosit in prevederile constitutionale ale
art. 139 alin. (1) desemneaza acte normative ce au forta juridica
a legii, fiind incluse aici si ordonantele Guvernului.

17. Curtea a mai retinut in jurisprudenta sa ca, pentru a se
inlatura posibilitatea proliferarii actelor normative de ordin
administrativ Tn aceasta materie, Constitutia a consacrat regula
conform careia impozitele si taxele pentru bugetul de stat
(bugetul asigurarilor sociale de stat) se stabilesc numai prin act
ce are forta juridica a legii. Prin utilizarea cuvantului ,numai” se
doreste sa se bareze posibilitatea stabilirii de impozite si taxe
pentru bugetul de stat prin acte inferioare, ca forta juridica, legii,
cum sunt hotararile Guvernului (Decizia nr. 5 din 14 iulie 1992,

publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 173 din
22 iulie 1992).

18. Pentru aceleasi considerente nu poate fi retinuta nici
incalcarea art. 137 din Constitutie.

19. In ceea ce priveste critica de neconstitutionalitate
raportata la art. 16 din Constitutie Curtea retine ca, in
jurisprudenta sa, a subliniat in mod constant ca egalitatea nu
inseamna uniformitate si ca pentru situatii diferite se impun
solutii juridice diferite. Astfel, in Decizia nr. 139 din 19 noiembrie
1996, publicata in Monitorul Oficial al Roméaniei, Partea |, nr. 7
din 20 ianuarie 1997, Curtea a aratat ca principiul egalitatii in
drepturi nu inseamna aplicarea aceluiasi regim juridic unor
situatii care, prin specificul lor, sunt diferite. De asemenea,
Curtea a statuat ca principiul egalitati nu presupune
uniformitate, asa incat toate situatiile sa fie tratate in acelasi fel,
ci presupune ca la situatii egale sa corespunda un tratament
egal, iar la situatii diferite sa existe un tratament diferit. Principiul
egalitatii nu se opune ca o lege sa stabileasca reguli diferite in
raport cu persoane care se afla in situatii diferite.

20. Prin urmare, raportat la cauza de fata, Curtea constata ca
cetéatenii care beneficiaza de o bonificatie din partea statului
pentru ca au manifestat diligenta in plata cu anticipatie a
impozitului pe cladiri datorat pentru intregul an nu se afla in
aceeasi situatie cu cetatenii care nu au platit impozitul si carora
li se aplica majorari de intarziere.

21. In continuare, referitor la incalcarea art. 56 din
Constitutie, Curtea retine ca stabilirea printr-o dispozitie legala
expresa a unor sanctiuni cu caracter fiscal pentru neindeplinirea
la termen a obligatiilor bugetare se circumscrie sferei de aplicare
a dispozitiilor constitutionale ale art. 56 si 139 si reprezinta
regula generala in materia impozitelor si taxelor (a se vedea, in
acest sens, Decizia nr. 561 din 16 octombrie 2014, publicata in
Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 923 din 18 decembrie
2014, paragrafele 18 si 19).

22. Referitor la invocarea in sustinerea exceptiei de
neconstitutionalitate a dispozitiilor art. 73 alin. (1) si alin. (3) lit. 1)
si 0) din Constitutie privind reglementarea prin lege organica a
organizarii si functionarii Consiliului Superior al Magistraturii, a
instantelor judecatoresti, a Ministerului Public si a Curtii de
Conturi, precum si a organizarii administratiei publice locale, a
teritoriului, precum si regimul general privind autonomia locala,
Curtea observa ca acestea nu au incidenta in cauza, dispozitiile
legale criticate vizand regimul platii unor obligatii fiscale.

23. n fine, in ceea ce priveste contrarietatea dispozitiilor
legale criticate cu prevederile art. 255 si 265 din Legea
nr. 571/2003 privind Codul fiscal, publicata in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea |, nr. 927 din 23 decembrie 2003, sub aspectul
caracterului anual al impozitului, Curtea apreciaza ca aceasta
nu poate fi primita, intrucat examinarea constitutionalitatii unui
text de lege are in vedere compatibilitatea acestui text cu
dispozitiile constitutionale pretins violate, iar nu compararea mai
multor prevederi legale intre ele si raportarea concluziei ce ar
rezulta din aceasta comparatie la dispozitii ori principii ale
Constitutiei (a se vedea, Th acest sens, Decizia nr. 433 din 3 mai
2012, publicata in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 446
din 4 iulie 2012).

24, Totodata, referitor la sustinerea potrivit careia majorarea
de intarziere i s-a perceput in interiorul anului fiscal, Curtea
retine ca aceasta critica se bazeaza pe situatia de fapt a
dosarului, ceea ce, in realitate, reprezinta o chestiune de
interpretare si aplicare a dispozitiilor art. 255 din Codul fiscal
raportat la dispozitiile legale criticate.
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25. Pentru considerentele expuse mai sus, in temeiul art. 146 lit. d) si al art. 147 alin. (4) din Constitutie, al art. 1—3, al
art. 11 alin. (1) lit. A.d) si al art. 29 din Legea nr. 47/1992, cu unanimitate de voturi,

CURTEA CONSTITUTIONALA

In numele legii

DECIDE:

Respinge, ca neintemeiatd, exceptia de neconstitutionalitate ridicatd de Amelin Marusac in Dosarul nr. 68/314/2016 al
Judecatoriei Suceava si constata ca dispozitiile art. 1241 din Ordonanta Guvernului nr. 92/2003 privind Codul de procedura fiscala

sunt constitutionale in raport cu criticile formulate.
Definitiva si general obligatorie.

Decizia se comunica Judecatoriei Suceava si se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I.

Pronuntata in sedinta din data de 5 noiembrie 2019.

PRESEDINTELE CURTII CONSTITUTIONALE
prof. univ. dr. VALER DORNEANU

Magistrat-asistent,
Andreea Costin

ACTE ALE ORGANELOR DE SPECIALITATE

ALE ADMINISTRATIEI

PUBLICE CENTRALE

AUTORITATEA NATIONALA DE REGLEMENTARE PENTRU SERVICIILE COMUNITARE DE UTILITATI PUBLICE

ORDIN
privind aprobarea modelelor de formulare utilizate in domeniul colectarii creantelor bugetare

Avand in vedere dispozitiile:

— art. 342 alin. (3) si (4) din Legea nr. 207/2015 privind Codul de procedura fiscala, cu modificarile si completarile ulterioare;
— art. 16 alin. (7) din Legea serviciilor comunitare de utilitati publice nr. 51/2006, republicata, cu modificarile si completarile

ulterioare;

— Avizul favorabil al Ministerului Finantelor Publice nr. 806.431/2020;
— Referatul de aprobare al Directiei financiar, contabilitate, administrativ din cadrul Autoritatii Nationale de Reglementare

pentru Serviciile Comunitare de Ultilitati Publice nr. 713.415/2019,

n temeiul prevederilor art. 4 alin. (4) din Regulamentul de organizare si functionare a Autoritatii Nationale de Reglementare
pentru Servicile Comunitare de Utilitati Publice — A.N.R.S.C., aprobat prin Ordinul presedintelui Autoritatii Nationale de
Reglementare pentru Serviciile Comunitare de Utilitati Publice nr. 22/2017, cu modificarile si completarile ulterioare,

presedintele Autoritatii Nationale de Reglementare pentru Serviciile Comunitare de Utilitati Publice emite urmatorul

ordin:

Art. 1. — (1) Se aproba modelele, precum si caracteristicile
de tiparire, modul de difuzare si de pastrare a urmatoarelor
formulare:

1. Notificare privind obligatiile bugetare restante, prevazuta in
anexanr. 1;

2. Decizie referitoare la obligatiile bugetare accesorii,
reprezentand dobéanzi si penalitati de intarziere, prevazuta in
anexa nr. 2;

3. Somatie, prevazuta in anexa nr. 3;

4. Titlu executoriu, prevazut in anexa nr. 4;

5. Adresa de infiintare a popririi asupra disponibilitatilor
banesti, prevazuta in anexa nr. 5;

6. Adresa de instiintare privind infiintarea popririi, prevazuta
in anexa nr. 6;

7. Decizie de ridicare a masurilor de executare silita asupra
disponibilitatilor banesti, prevazuta in anexa nr. 7;

8. Somatie (pentru titlurile executorii obtinute in urma unor
sentinte judecatoresti), prevazuta in anexa nr. 8;

9. Adresa de infiintare a popririi asupra disponibilitatilor
banesti (pentru titlurile executorii obtinute in urma unor sentinte
judecatoresti), prevazuta in anexa nr. 9;

10. Adresa de instiintare privind infiintarea popririi (pentru
titlurile executorii obtinute Tn urma unor sentinte judecatoresti),
prevazuta in anexa nr. 10;

11. Anunt individual pentru comunicarea prin publicitate,
prevazut in anexa nr. 11;

12. Anunt colectiv pentru comunicarea prin publicitate,
prevazut in anexa nr. 12;

13. Proces-verbal privind indeplinirea procedurii de
comunicare prin publicitate, prevazut in anexa nr. 13;
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14. Proces-verbal de constatare a implinirii termenului de
prescriptie a dreptului de a cere executarea silitd, prevazut in
anexa nr. 14;

15. Adresa de infiintare a popririi asiguratorii asupra
disponibilitatilor banesti, prevazuta in anexa nr. 15;

16. Adresa de infiintare a popririi asiguratorii asupra sumelor
datorate debitorului de catre terti, prevazuta in anexa nr. 16;

17. Proces-verbal de sechestru asigurator pentru bunuri
mobile, prevazut in anexa nr. 17;

18. Proces-verbal de sechestru asigurator pentru bunuri
imobile, prevazut in anexa nr. 18;

19. Decizie de ridicare a popririi asiguratorii asupra
disponibilitatilor banesti, prevazuta in anexa nr. 19;

20. Decizie de ridicare a popririi asiguratorii a sumelor
datorate debitorului de catre terti, prevazuta in anexa nr. 20;

21. Decizie de ridicare a sechestrului asigurator aplicat
asupra bunurilor, prevazuta in anexa nr. 21;

22. Adresad de finfiintare a popririi executorii asupra
disponibilitatilor banesti, prevazuta in anexa nr. 22;

23. Adresa de infiintare a popririi executorii asupra sumelor
datorate debitorului de catre terti, prevazuta in anexa nr. 23;

24. Adresa de instiintare privind infiintarea popririi executorii
ca urmare a transformarii masurilor asiguratorii in masuri
executorii, prevazuta in anexa nr. 24;

25. Adresa de infiintare a popririi asupra sumelor datorate
debitorului de catre terti, prevazuta in anexa nr. 25;

26. Adresa de infiintare a popririi asupra sumelor pe care
debitorul le are de incasat de la autoritati sau institutii publice,
prevazuta in anexa nr. 26;

27. Proces-verbal de sechestru pentru bunuri mobile,
prevazut in anexa nr. 27;

28. Proces-verbal de sechestru pentru bunuri imobile,
prevazut in anexa nr. 28;

29. Proces-verbal de sigilare/desigilare a bunurilor, prevazut
in anexa nr. 29;

30. Proces-verbal de instituire a administratorului-sechestru,
prevazut in anexa nr. 30;

31. Proces-verbal de predare-primire in cazul valorificarii prin
vanzarea bunurilor mobile in regim de consignatie, prevazut in
anexa nr. 31;

32. Anunt privind vanzarea bunurilor mobile, prevazut in
anexa nr. 32;

33. Anunt privind vanzarea bunurilor imobile, prevazut in
anexa nr. 33;

34. Adresa de instiintare privind valorificarea bunurilor
sechestrate prin vanzare la licitatie, prevazuta in anexa nr. 34;

35. Cerere de participare la licitatie si oferta de cumparare,
prevazute in anexa nr. 35;

36. Proces-verbal privind desfasurarea si rezultatul licitatiei
pentru valorificarea bunurilor mobile, prevazut in anexa nr. 36;

37. Proces-verbal privind desfasurarea si rezultatul licitatiei
pentru valorificarea bunurilor imobile/ansamblului de bunuri
imobile, prevazut in anexa nr. 37;

38. Proces-verbal privind valorificarea bunurilor prin vanzare
directa, prevazut in anexa nr. 38;

39. Proces-verbal de adjudecare pentru bunuri mobile,
prevazut in anexa nr. 39;

40. Proces-verbal de adjudecare pentru bunuri imobile,
prevazut in anexa nr. 40;

41. Proces-verbal de predare primire a bunurilor valorificate,
prevazut in anexa nr. 41;

42. Proces-verbal privind cheltuielile de executare silita,
prevazut in anexa nr. 42;

43. Decizie de ridicare a masurilor de executare silita a
sumelor pe care debitorul le are de incasat de la autoritati sau
institutii publice, prevazuta in anexa nr. 43;

44. Decizie de ridicare a masurilor de executare silita a
sumelor datorate debitorului de catre terti, prevazuta in anexa nr. 44;

45, Decizie de ridicare a masurilor de executare silita aplicate
asupra bunurilor sechestrate, prevazuta in anexa nr. 45;

46. Decizie de anulare a actului administrativ fiscal,
prevazuta in anexa nr. 46.

(2) Anexele nr. 1—46*) fac parte integranta din prezentul ordin.

Art. 2. — Directia financiar, contabilitate, administrativ din
cadrul Autoritatii Nationale de Reglementare pentru Serviciile
Comunitare de Utilitati Publice va lua masuri pentru ducerea la
indeplinire a prevederilor prezentului ordin.

Art. 3. — Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea .

Presedintele Autoritatii Nationale de Reglementare
pentru Servicile Comunitare de Utilitati Publice,
lonel Tescaru

Bucuresti, 20 februarie 2020.
Nr. 43.

*) Anexele nr. 1—46 se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 150 bis, care se poate achizitiona de la Centrul pentru relatii cu publicul al

Regiei Autonome ,Monitorul Oficial”, Bucuresti, sos. Panduri nr. 1.



8 MONITORUL OFICIAL AL ROMANIEI, PARTEA I, Nr. 150/25.11.2020

MINISTERUL SANATATII

ORDIN
pentru aprobarea Regulamentului de organizare si functionare
al Institutului de Boli Cardiovasculare Timigoara

Vazénd Referatul de aprobare al Directiei management si structuri sanitare nr. VSC 1.230 din 3.02.2020

Avand in vedere:

— Adresa Institutului de Boli Cardiovasculare Timisoara nr. 5.852/2019;

— Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.584/2013*) privind aprobarea structurii organizatorice a Institutului de Boli
Cardiovasculare Timisoara, cu maodificarile si completarile ulterioare,

in temeiul prevederilor art. 7 alin. (4) si art. 14 alin. (3) din Hotararea Guvernului nr. 144/2010 privind organizarea si
functionarea Ministerului Sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare,

ministrul sanatatii emite urmatorul ordin:

Art. 1. — Se aproba Regulamentul de organizare si
functionare al Institutului de Boli Cardiovasculare Timisoara,
conform anexei care face parte integranta din prezentul

Art. 2. — Structurile de specialitate din cadrul Ministerului
Séanatatii si Institutul de Boli Cardiovasculare Timisoara vor duce
la indeplinire dispozitiile prezentului ordin.

Art. 3. — Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al

ANEXA

asistenta medicala completd in specialitatile: cardiologie,
cardiologie interventionald si cateterism cardiac, terapie
intensiva coronarieni, chirurgie cardiovasculara, anestezie
terapie intensiva, recuperare si preventie cardiovasculara,
explorari functionale electrofiziologice cardiovasculare, implant

ordin. Romaniei, Partea I.
p. Ministrul sanatatii,
Nelu Tataru,
secretar de stat
Bucuresti, 5 februarie 2020.
Nr. 182.
*) Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.584/2013 nu a fost publicat in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I.
REGULAMENT
de organizare si functionare al Institutului de Boli Cardiovasculare Timisoara
CAPITOLUL |
Dispozitii generale
Art. 1. — (1) Institutul de Boli Cardiovasculare Timisoara
(institutul) este unitate sanitard cu paturi cu personalitate
juridica, Tinfiintatd prin  Ordinul  ministrului  sanatatii

nr. 1.452/1993%), cu completarile ulterioare, avand sediul central
in municipiul Timisoara, str. Gheorghe Adam nr. 13A, cu Sectia
clinica recuperare cardiovasculara amplasata in Timisoara,
str. Constantin Diaconovici Loga nr. 49.

(2) Tn raport cu obiectivele, volumul de activitate si dotarea
tehnica, institutul este unitate sanitara de categoria IM.

(3) Institutul de Boli Cardiovasculare Timisoara este unitate
cu personalitate juridica subordonata Ministerului Sanatatii,
finantata din venituri proprii, provenite din sumele incasate
pentru servicii medicale si alte prestatii pe baz&d de contract
incheiat cu Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Timis.

(4) Activitatile organizatorice si functionale cu caracter
medico-sanitar din institut sunt reglementate si supuse
controlului Ministerului Sanatatii.

CAPITOLUL Il
Obiectul de activitate

Art. 2. — (1) Institutul de Boli Cardiovasculare Timisoara
functioneaza ca unitate sanitara publica cu paturi care asigura

stimulatoare cardiace, explorari neinvazive si ambulator integrat
si deserveste zona interjudeteana stabilita de Ministerul
Sanatatii, cu atributii Tn Tnvatamantul superior medical si mediu
sanitar, de cercetare stiintificda medicald si de Tndrumare
metodologica de specialitate.

(2) n raport cu obiectul sdu de activitate institutul asigura, in
principal, urmatoarele servicii:

a) previne, combate si
cardiovasculare;

b) acorda primul ajutor medical si asistenta medicala de
urgenta de specialitate;

c) efectueaza consulturi, investigatii, stabileste diagnostice,
tratamente, interventii invazive si noninvazive si interventii
chirurgicale cardiovasculare de specialitate si alte ingrijiri
medicale pentru pacientii spitalizati;

d) stabileste corect diagnosticele si conduita terapeutica
pentru pacientii spitalizati;

e) acorda recuperare cardiovasculara a bolnavilor;

f) acorda consult de specialitate prin spitalizare de zi si
ambulatoriul integrat;

asigura tratamentul bolilor

*) Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.452/1993 nu a fost publicat in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I.
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g) achizitioneazéa, gestioneaza si distribuie medicamentele
pentru pacientii unitatii potrivit normelor in vigoare;

h) achizitioneaza, depoziteaza, distribuie si Tintretine
instrumentarul si aparatura medicala si alte produse tehnico-
medicale, potrivit normelor in vigoare;

i) asigura aprovizionarea cu substante si materiale de
curatenie si dezinfectie;

j) asigura conditii moderne de confort, asigura o alimentatie
corespunzatoare, specifica afectiunii, atat din punct de vedere
cantitativ, cat si calitativ, precum si servirea mesei in conditii de
igiena;

k) efectueaza investigatii si anchete medico-sociale pentru
cunoasterea unor aspecte particulare ale starii de sanatate;

) stabileste factorii de risc din mediul de viata si de munca,
influenta acestora asupra starii de sanatate a populatiei si
controlul aplicarii normelor de igieng;

m) desfasoara activitati proprii de cercetare stiintifica
medicala, potrivit posibilitatilor de dotare si incadrare, pe baza
unui plan aprobat, avand ca scop promovarea starii de sanatate
a populatiei;

n) asigura educatia sanitara a populatiei, in general, si a
bolnavilor internati, in special;

o) informeaza bolnavii sau apartinatorii acestora asupra bolii
si evolutiei acesteia, Tn scopul asigurarii eficientei tratamentului
aplicat;

p) asigurad prevenirea si combaterea infectiilor asociate
asistentei medicale;

g) asigura un microclimat corespunzator, astfel incat sa fie
prevenita aparitia infectiilor asociate asistentei medicale;

r) limiteaza vizitatorii Tn institut, in perioada de caranting, iar
in unele sectii sau compartimente ale unitatii (bloc operator, ATI
etc.) interzice vizita pe sectie;

s) realizeaza conditiile necesare pentru aplicarea masurilor
de securitate si sanatate in munca si paza contra incendiilor,
precum si a celor privind protectia civila, corespunzator normelor
legale;

t) organizeaza si desfasoara activitati de arhivare a
documentelor primite, generate si detinute de unitate, in
conformitate cu prevederile legale in vigoare.

Art. 3. — (1) Institutul desfasoara activitate de educatie
medicala si cercetare (EMC) pentru medici si asistenti medicali.
Costurile acestor activitati sunt suportate, de regula, de
personalul beneficiar. Institutul poate suporta astfel de costuri
in conditiile alocatiilor bugetare.

(2) Pregatirea cadrelor medicale, rezidentilor, studentilor,
doctoranzilor, masteranzilor si elevilor in institut este admisa atat
pentru cei din invatamantul de stat, cat si pentru cei din
invatamantul privat, autorizat sau acreditat potrivit legii.

(3) Colaborarea dintre institut si institutile de Tnvatamant
superior medical, respectiv unitatile de invatamant medical, se
desfasoara pe baza de contract, incheiat conform metodologiei
aprobate prin ordin comun al ministrului sé@natatii si al ministrului
educatiei nationale.

Art. 4. — (1) Criteriile pentru desfasurarea activitatilor de
cercetare stiintifica medicala se propun de catre Academia de
Stiinte Medicale si se aproba prin ordin al ministrului sanatatii, cu
avizul Ministerului Educatiei Nationale.

(2) Cercetarea stiintificad medicala se efectueaza pe baza de
teme si de contracte de cercetare, incheiate intre institut si
finantatorul cercetarii.

Art. 5. — Activitatile de invatamant si cercetare desfasurate
in institut sunt astfel organizate incat sa consolideze calitatea
actului medical, cu respectarea drepturilor pacientilor, a eticii si
deontologiei medicale.

Art. 6. — (1) Institutul asigura conditii de cazare, igiena,
alimentatie si de prevenire a infectiilor asociate asistentei
medicale, conform normelor aprobate prin ordin al ministrului
sanatatii.

(2) Institutul raspunde in conditiile legii pentru calitatea
actului medical, pentru respectarea conditiilor de cazare, igiena,
alimentatie si prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale,
precum si pentru acoperirea prejudiciilor cauzate pacientilor,
stabilite de catre organele competente.

(3) Institutul raspunde pentru pastrarea confidentialitatii fata
de terti asupra tuturor informatiilor ce decurg din serviciile
medicale acordate pacientilor.

(4) Institutul raspunde pentru acordarea serviciilor medicale
in mod nediscriminatoriu pacientilor, precum si pentru
respectarea dreptului la libera alegere a serviciilor medicale.

(5) Institutul asigura continuitatea asistentei medicale prin
organizarea liniilor de garda, conform legislatiei in vigoare.

(6) Institutul are obligatia sa inregistreze, sa stocheze, sa
prelucreze si sa transmita informatiile privind activitatea
medicala desfasurata catre institutiile abilitate, conform normelor
elaborate de Ministerul Sanatatii.

(7) Personalul medical si nemedical angajat din institut are
obligatia respectarii clauzelor contractuale cu Casa Judeteana
de Asigurari de Sanatate Timis, iar in cazul nerespectarii acestor
clauze se vor suporta sanctiunile prevazute de legislatia in
vigoare.

(8) Institutul are obligatia completarii prescriptiilor medicale
conexe actului medical, atunci cand este cazul pentru afectiuni
acute, subacute sau cronice.

(9) Institutul respecta prevederile Regulamentului UE
nr. 679/2016 pentru protectia persoanelor cu privire la
prelucrarea datelor cu caracter personal si libera circulatie a
acestor date.

(10) Institutul inregistreaza persoanele carora le acorda
asistentd medicala, le intocmeste documentele medicale
specifice (fise de consultatie, foi de observatie clinice generale
etc.) si alte asemenea acte stabilite prin dispozitiile legale;
elibereaza, la cererea celor interesati si potrivit dispozitiilor
legale, certificate medicale pentru incapacitate temporara de
munca, buletine de analiza, certificate de constatare a decesului
si alte asemenea documente.

(11) Obligatiile si raspunderile care revin personalului sanitar
si unitatii Tn inregistrarea si raportarea activitatii desfasurate,
documentele folosite si circuitul acestora, stabilite de Ministerul
Sanatatii in conformitate cu dispozitiile legale privind sistemul
informational in unitatile sanitare, sunt cuprinse in fisele de post
pentru activitatile desfasurate.

Art. 7. — (1) Institutul are obligatia de a acorda primul ajutor
si asistentd medicala de urgenta oricarei persoane care se
prezinta la institut, daca starea sanatatii persoanei este critica.
Dupa stabilizarea functiilor vitale, institutul va asigura, dupa caz,
transportul autorizat obligatoriu la o alta institutie medico-
sanitara de profil.

(2) Institutul va fi in permanenta pregatit pentru asigurarea
asistentei medicale in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste,
conflicte sociale si alte situatii de criza si este obligat sa participe
cu toate resursele la Tnlaturarea efectelor acestora.

CAPITOLUL 11l
Conducerea Institutului de Boli Cardiovasculare
Timisoara
Art. 8. — (1) Institutul este condus de un manager, persoana

fizicd. Tn cadrul institutului functioneazd Consiliul de
administratie si Comitetul director.
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(2) Conducerea institutului actioneaza cu diligenta pe care
un bun proprietar o depune in administrarea bunurilor sale si
raspunde de integritatea acestora, precum si de intocmirea si
prezentarea la termenele stabilite a situatiei patrimoniului Tn
conformitate cu prevederile legale in vigoare.

Art. 9. — Conducerea institutului este formata din:

a) consiliul de administratie;

b) manager, care asigura conducerea curenta a unitati;

c) comitetul director.

Art. 10. — (1) In conformitate cu prevederile legale, Consiliul
de administratie are rolul de a dezbate principalele probleme de
strategie, de organizare si functionare a institutului.

(2) Consiliul de administratie are urmatoarea componenta:

a) trei reprezentanti ai Ministerului Sanatatii;

b) un reprezentant al Universitatii de Medicina si Farmacie
,Victor Babes” din Timisoara;

c) un reprezentant al Consiliului Judetean Timis;

d) un reprezentant al Colegiului Medicilor din Roméania, cu
statut de invitat;

e) un reprezentant al Ordinului Asistentilor Medicali
Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Roménia, cu
statut de invitat;

f) managerul institutului participa la sedintele Consiliului de
administratie fara drept de vot;

g) reprezentantul nominalizat de sindicatul legal constituit si
reprezentativ in unitate, afiliat federatiilor sindicale semnatare
ale contractului colectiv de munca la nivel de ramura sanitara,
participa cu statut de invitat permanent la sedintele Consiliului
de administratie.

(3) Consiliul de administratie se intruneste lunar sau ori de
cate ori este nevoie, la solicitarea majoritatii membrilor sai, a
presedintelui de sedintd sau a managerului, si ia decizii cu
majoritatea simpla a memobrilor prezenti.

(4) Principalele atributii ale Consiliului de administratie sunt:

a) avizeaza bugetul de venituri si cheltuieli al institutului,
precum si situatiile financiare trimestriale si anuale;

b) organizeaza concursul pentru ocuparea functiei de
manager, in baza regulamentului aprobat prin ordin al ministrului
sanatatii;
concordanta cu nevoile de servicii medicale ale populatiei;

d) avizeaza planul anual al achizitiilor publice, Tntocmit in
conditiile legii;

e) analizeaza modul de indeplinire a obligatiilor de catre
membrii Comitetului director si a activitati managerului si
dispune masuri pentru imbunéatatirea activitaii;

f) propune revocarea din functie a managerului si a celorlalti
membri ai Comitetului director in cazul in care se constata
existenta situatiilor prevazute de legislatia in vigoare.

Art. 11. — (1) Institutul este condus de catre un manager,
care incheie un contract de management cu Ministerul Sanatatii
pe o perioada de maximum 4 ani. Contractul de management
poate fi prelungit sau poate inceta inainte de termen, in urma
evaluarii anuale efectuate pe baza criteriilor de performanta
stabilite de ministrul sanatatii.

(2) Atributiile managerului sunt prevazute in contractul de
management, conform ordinului ministrului sanatatii.

(3) Managerul respecta incompatibilitatile si conflictele de
interese stabilite prin lege, asigurd cadrul organizatoric si
functional necesar desfasuréarii activitatii de audit public intern,
cu acordul Ministerului Sanatatii, si aproba planul anual de audit
public intern al institutului, rapoartele elaborate in urma
misiunilor de audit intern si raportul anual al activitatii de audit.

Art. 12. — (1) Comitetul director este format din:

a) manager;

b) director medical;

c) director financiar-contabil.

(2) Ocuparea functiilor specifice Comitetului director se face
prin concurs organizat de managerul institutului.

Art. 13. — Comitetul director al institutului are in principal
urmatoarele atributii:

1. elaboreaza planul de dezvoltare al institutului pe perioada
mandatului, Tn baza propunerilor scrise ale Consiliului medical,

2. elaboreaza, pe baza propunerilor Consiliului medical,
planul anual de furnizare de servicii medicale al institutului;

3. propune managerului, in vederea aprobarii:

a) numarul de personal, pe categorii Si locuri de munca, in
functie de reglementarile in vigoare;

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

4. elaboreaza regulamentul de organizare si functionare,
regulamentul intern si organigrama institutului, in urma
consultarii cu sindicatele, conform legii;

5. propune spre aprobare managerului si urmareste
implementarea masurilor organizatorice privind imbunatatirea
calitatii actului medical, a conditilor de cazare, igiena si
alimentatie, precum si masuri de prevenire a infectiilor asociate
asistentei medicale, conform normelor aprobate prin ordin al
ministrului sanatatii;

6. elaboreaza proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al
institutului, pe baza centralizarii de catre compartimentele
economico-financiare din institut a propunerilor fundamentate
ale conducatorilor sectiilor si compartimentelor din structura
institutului, pe care il supune aprobarii managerului;

7. urmareste realizarea indicatorilor privind executia
bugetului de venituri si cheltuieli pe sectii si compartimente,
asigurand sprijin sefilor de sectii si coordonatorilor de
compartimente pentru incadrarea in bugetul alocat;

8. analizeaza propunerile Consiliului medical privind
utilizarea fondului de dezvoltare, pe care il supune spre
aprobare managerului;

9. asigura monitorizarea si raportarea indicatorilor specifici
activitatii medicale si activitatii economico-financiare din institut,
precum si a altor date privind activitatea de supraveghere,
prevenire si control pe care le prezintd managerului, conform
metodologiei stabilite;

10. analizeaza, la propunerea Consiliului medical, masurile
pentru dezvoltarea si imbunatatirea activitatii institutului, n
concordantd cu nevoile de servicii medicale ale populatiei,
dezvoltarea tehnologiilor medicale, ghidurilor si protocoalelor de
practica medicale;

11. elaboreaza planul de actiune pentru situatii speciale si
asistenta medicalé in caz de razboi, dezastre, atacuri teroriste,
conflicte sociale si alte situatii de criza;

12. intocmeste, fundamenteaza si prezinta spre aprobare
managerului, la propunerea Consiliului medical, planul anual de
achizitii publice, lista investitiilor si a lucrarilor de reparatii
curente si capitale care urmeaza sa se realizeze intr-un exercitiu
financiar, in conditiile legii, si raspunde de realizarea acestora;

13. analizeaza, trimestrial sau ori de cate ori este nevoie,
modul de indeplinire a obligatiilor asumate prin contracte si
propune managerului masuri de imbunatatire a activitatii
institutului;

14. intocmeste informari lunare, trimestriale si anuale cu
privire la executia bugetului de venituri si cheltuieli, pe care le
analizeaza cu Consiliul medical si le prezintd Ministerului
Sanatatii, respectiv Casei Judetene de Asigurari de Sanatate
Timis, la solicitarea acestora;
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15. negociaza, prin manager, directorul medical si directorul
financiar-contabil, contractele de furnizare de servicii medicale
cu Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Timis;

16. se intruneste lunar sau ori de cate ori este nevoie, la
solicitarea majoritatii membrilor sai ori a managerului institutului,
si ia decizii in prezenta a cel putin doua treimi din numarul
memobrilor sai, cu majoritate absolutd a membrilor prezentj;

17. face propuneri privind structura organizatorica,
reorganizarea, restructurarea, schimbarea sediului si a denumirii
institutului;

18. negociaza cu seful de sectie/laborator si propune spre
aprobare managerului indicatorii specifici de performanta ai
managementului sectiei/laboratorului/serviciului medical, care
vor fi prevazuti ca anexd la contractul de administrare al
sectiei/laboratorului/serviciului medical;

19. raspunde in fata managerului pentru indeplinirea
atributiilor care Ti revin;

20. analizeaza activitatea membrilor sai pe baza rapoartelor
de evaluare si elaboreaza raportul anual de activitate al
institutului.

Art. 14. — Directorul medical are urmatoarele atributii
specifice:

1. coordoneaza si raspunde, in calitate de presedinte al
Consiliului medical, de elaborarea la termen a propunerilor
privind planul de dezvoltare al institutului, planul anual de servicii
medicale, bugetul de venituri si cheltuieli;

2. monitorizeaza calitatea serviciilor medicale acordate la
nivelul institutului, inclusiv prin evaluarea satisfactiei pacientilor
si elaboreaza, Tmpreuna cu sefii de sectii, propuneri de
imbunatatire a activitatii medicale;

3. aproba protocoale de practica medicala la nivelul
institutului si monitorizeazd procesul de implementare a
protocoalelor si ghidurilor de practicda medicala la nivelul
intregului institut;

4. raspunde de coordonarea si corelarea activitatilor
medicale desfasurate la nivelul sectiilor pentru asigurarea
tratamentului adecvat pentru pacientii internati;

5. coordoneaza implementarea programelor de sanatate la
nivelul institutului;

6. intocmeste planul de formare si perfectionare pentru
personalul medical, la propunerea sefilor de sectii si laboratoare;

7. avizeaza utilizarea bazei de date medicale a institutului
pentru activitati de cercetare medicala, in conditiile legii;

8. asigura respectarea normelor de etica profesionala si
deontologie medicala la nivelul institutului, colaborand cu
Colegiul Medicilor din Roménia;

9. raspunde de acreditarea personalului medical al institutului
si de acreditarea activitatilor medicale desfasurate in institut, in
conformitate cu legislatia in vigoare;

10. analizeaza si ia decizii in situatia existentei unor cazuri
medicale deosebite;

11. participa, alaturi de manager, la organizarea asistentei
medicale in caz de dezastre, epidemii si in alte situatii speciale;

12. stabileste coordonatele principale privind consumul de
medicamente si materiale sanitare la nivelul institutului, in
vederea unei utilizari judicioase a fondurilor institutului;

13. supervizeaza respectarea prevederilor in vigoare
referitoare la documentatia medicald a pacientilor tratati,
asigurarea confidentialitatii datelor medicale, constituirea arhivei
institutului;

14. raspunde de utilizarea in activitatea curenta, la toate
componentele activitatilor medicale de preventie, diagnostic,
tratament si recuperare a procedurilor si tehnicilor prevazute n
protocoalele institutului, a standardelor de sterilizare si sterilitate,

asepsie si antisepsie, respectiv a normelor privind cazarea,
alimentatia si conditiile de igiena oferite pe perioada ingrijirilor
acordate;

15. coordoneaza activitatea de informaticd in scopul
inregistrarii corecte a datelor in documentele medicale, a
gestionarii si utilizarii eficiente a acestor date;

16. ia masurile necesare, potrivit dispozitiilor legale si
contractului colectiv de munca aplicabil, pentru asigurarea
conditiilor corespunzatoare de munca, prevenirea accidentelor
si imbolnavirilor profesionale;

17. participa la elaborarea Regulamentului de organizare si
functionare si a Regulamentului intern ale institutului;

18. intreprinde masurile necesare si urmareste realizarea
indicatorilor de performanta ai managementului institutului
privind acordarea asistentei medicale de specialitate si de
urgenta;

19. coordoneaza imbunatatirea standardelor clinice si a
modelelor de practica in scopul acordarii de servicii medicale de
calitate in scopul cresterii gradului de satisfactie a pacientilor;

20. coordoneazd monitorizarea si evaluarea activitatii
medicale desfasurate Tn institut in scopul cresterii performantelor
profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate.

Art. 15. — Directorul financiar-contabil are urmatoarele
atributii specifice:

1. asigura si raspunde de buna organizare si desfasurare a
activitatii financiare a institutului, in conformitate cu dispozitiile
legale;

2. organizeaza contabilitatea Tn cadrul institutului, in
conformitate cu dispozitiile legale, si asigura efectuarea corecta
si la timp a inregistrarilor;

3. asigura intocmirea la timp si in conformitate cu dispozitiile
legale a balantelor de verificare si a bilanturilor anuale si
trimestriale;

4. propune defalcarea pe trimestre a indicatorilor financiari
aprobati Tn bugetul de venituri si cheltuieli;

5. asigura executarea bugetului de venituri si cheltuieli al
institutului, urmarind realizarea indicatorilor financiari aprobati si
respectarea disciplinei contractuale si financiare;

6. participa la negocierea contractului de furnizare de servicii
medicale cu Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Timis;

7. angajeaza unitatea prin semnatura alaturi de manager in
toate operatiunile patrimoniale, avand obligatia, in conditiile legii,
de a refuza acele operatiuni care contravin dispozitiilor legale;

8. analizeaza, din punct de vedere financiar, planul de
actiune pentru situatii speciale prevazute de lege, precum si
pentru situatii de criza;

9. participa la organizarea sistemului informational al unitatii,
urmarind folosirea cat mai eficienta a datelor contabilitatii;

10. evalueaza, prin bilantul contabil, eficienta indicatorilor
specifici;

11. asigura indeplinirea, in conformitate cu dispozitiile legale,
a obligatiilor institutului catre bugetul statului, trezorerie si terti;

12. asigura plata integrala si la timp a drepturilor banesti
cuvenite personalului Tncadrat in institut;

13. asigura intocmirea, circuitul si pastrarea documentelor
justificative care stau la baza Tnregistrarilor in contabilitate;

14. organizeaza evidenta tuturor creantelor si obligatiilor cu
caracter patrimonial care revin institutului din contracte,
protocoale si alte acte asemanatoare si urmareste realizarea la
timp a acestora;

15. ia masuri pentru prevenirea pagubelor si urmareste
recuperarea lor;
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16. asigura aplicarea dispozitiilor legale privitoare la
gestionarea valorilor materiale si ia masuri pentru tinerea la zi si
corecta a evidentelor gestionarii;

17. raspunde de indeplinirea atributiilor ce revin biroului
financiar-contabilitate cu privire la exercitarea controlului
financiar preventiv si al asigurarii integritatii patrimoniului;

18. indeplineste formele de scadere din evidenta a bunurilor
de orice fel, in cazurile si conditiile prevazute de dispozitiile
legale;

19. intocmeste si prezinta studii privind optimizarea masurilor
de buna gospodarire a resurselor materiale si banesti, de
prevenire a formarii de stocuri peste necesar, in scopul
administrarii cu eficienta maxima a patrimoniului institutului si a
sumelor incasate in baza contractului de furnizare servicii
medicale;

20. organizeaza si ia masuri de realizare a perfectionarii
pregatirii profesionale a personalului din subordine;

21. organizeaza la termenele stabilite si cu respectarea
dispozitiilor legale inventarierea mijloacelor materiale in unitate;

22. participa la elaborarea Regulamentului de organizare si
functionare si a Regulamentului intern ale institutului.

CAPITOLUL IV
Structura organizatorica

Art. 16. — (1) Structura organizatorica a institutului este
aprobata prin ordin al ministrului sanatatii si cuprinde:
— Sectia clinica cardiologie — din care Compartiment
USTACC;
— Sectia clinica chirurgie cardiovascularéa — din care
Compartiment chirurgie cardiovasculara copii;
— Sectia clinica ATl — din care ATI copii;
— Sectia clinica recuperare cardiovasculara;
— Compartiment primire urgente de specialitate;
— Spitalizare de zi;
— Sectia farmacie;
— Bloc operator;
— Unitate de transfuzie sanguina;
— Statie centrala de sterilizare;
— Serviciul de anatomie patologica:
— Compartiment histopatologie;
— Compartiment citopatologie;
— Prosecturg;
— Laborator analize medicale;
— Laborator radiologie si imagistica medicala:
— Compartiment ecocardiografie transesofagiana (speciala);
— Laborator explorari functionale invazive:
— Compartiment electrofiziologie si implant stimulatoare
cardiace;
— Compartiment cardiologie interventionala si cateterism
cardiac;
— Compartimente explorari neinvazive (EKG, test de efort,
holter);
— Compartiment prevenire infectii asociate asistentei
medicale;
— Compartiment de evaluare si statistica medicala;
— Ambulatorul integrat cu cabinete in specialitatile:
— Cardiologie;
— Chirurgie cardiaca;
— Activitate de cercetare:
— Colectiv de cercetare chirurgie experimentala, valve, grefe;
— Colectiv de cercetare transplant de organe artificiale si
imunologie de transplant;
— Colectiv de cercetare medicala, epidemiologie, diagnostic;
— Aparat functional.

(2) Pentru indeplinirea atributiilor ce revin cu privire la
activitatea economica, financiara si administrativa, institutul are
n structurd birouri si compartimente functionale, astfel: Biroul
resurse umane, normare, organizare si salarizare; Biroul
financiar-contabilitate; Compartimentul aprovizionare-transport;
Biroul administrativ; Compartimentul tehnic; Compartimentul
intretinere; Compartimentul achizitii publice si contractare;
Compartimentul juridic; Compartimentul securitatea muncii,
P.S.I., protectie civila si situatii de urgenta; Compartimentul
informatica; Compartimentul audit public intern si Biroul
managementul calitatii serviciilor medicale.

(3) Structura organizatorica a institutului se poate modifica
prin ordin al ministrului sénatatii, la o data ulterioara aprobarii
prezentului regulament de organizare si functionare.

(4) Sectiile, compartimentele, laboratoarele si birourile
participa activ la implementarea si dezvoltarea sistemului de
control managerial, la implementarea si dezvoltarea procedurilor
operationale privind sistemul de calitate, precum si a normelor
de protectie a muncii, de securitate si sdnatate in munca.

Art. 17. — (1) Sectiile cu paturi din institut sunt organizate pe
profiluri cu respectarea capacitatii si a normativelor de personal
aprobate.

(2) Sectiile cu paturi ale institutului au statut de sectii clinice
si datorita atributiilor privind Tnvatdamantul superior medico-
sanitar si activitatii de cercetare stiintifica medicala desfasurata
la nivelul lor.

(3) Sectiile clinice sunt conduse de un medic sef de sectie.

Art. 18. — Sectiile cu paturi au in principal urmatoarele
atributii privind asistenta medicala:

a) in garda:

1. efectueaza examinarea imediata si completa a pacientilor,
trierea medicala si epidemiologicéa a bolnavilor, pentru internare;

2. asigura primul ajutor si acorda asistentd medicala
calificata si specializata;

3. efectueaza formele de internare, Tmpreuna cu
Compartimentul de evaluare si statistica medicala al unitatii;

4. efectueazd Tmbaierea, dezinfectia si deparazitarea
bolnavilor;

5. asigura transportul bolnavilor in sectie;

6. asigura transportul si tratamentul pe durata transportului
pentru bolnavii care se transfera in alte unitati sanitare;

7. tine evidenta zilnica a miscarii bolnavilor si asigura
comunicarea locurilor libere;

b) in sectie:

1. repartizeaza bolnavii in saloane in conditiile aplicarii
masurilor referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor
asociate asistentei medicale;

2. asigura examinarea medicala completa si efectuarea
investigatiilor minime ale bolnavilor in ziua internarii;

3. efectueaza in cel mai scurt timp investigatiile necesare
stabilirii diagnosticului;

4. declara cazurile de boli
reglementarilor in vigoare;

5. asigura tratamentul medical complet (curativ, preventiv si
de recuperare), individualizat si diferentiat, in raport cu starea
bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea
diferitelor procedee si tehnici medicale si chirurgicale, indicarea,
folosirea si administrarea alimentatiei dietetice, medicamentelor,
agentilor fizici, instrumentarului si aparaturii medicale si a
mijloacelor specifice de transport;

6. asigura continuu, ziua si noaptea, ingrijiri medicale
necesare pe toata durata internarii;

contagioase conform
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7. asigura medicatia necesara tratamentului indicat si
administrarea curenta a acestora, fiind interzisa pastrarea
medicamentelor la patul bolnavului;

8. asigura conditiile necesare recuperarii medicale precoce;

9. asigurd alimentatia bolnavilor, in concordantd cu
diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;

10. desfasoara o activitate care sa asigure bolnavilor internati
un regim rational de odihna si de servire a mesei, de igiena
personala, de primire a vizitelor si pastrare a legaturii acestora
cu familia;

11. transmite concluziile,
terapeutice pentru bolnavii
ambulatorii;

12. efectueaza codificarile si raportarile in sistemul de
clasificare in grupe de diagnostice;

13. asigura conditiile optime pentru realizarea transferului
intraspitalicesc.

diagnosticele si
externati unitatilor

indicatiile
sanitare

CAPITOLUL YV
Atributiile principale ale sectiilor si compartimentelor
din institut
Art. 19. — Sectia clinica cardiologie are in principal

urmatoarele atributii:

1. asigura stocul de medicamente de urgenta, cu aprobarea
conducerii institutului;

2. repartizeaza bolnavii in saloane, in conditiile aplicarii
masurilor referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor
asociate asistentei medicale;

3. intocmeste foaia de observatie clinica generala in primele
24 de ore pentru pacientii cronici si la prezentare pentru pacientii
internati Tn urgenta;

4. efectueaza n cel mai scurt timp examenul clinic si
investigatiile necesare stabilirii diagnosticului;

5. declara cazurile de boli contagioase si boli profesionale
conform reglementarilor in vigoare;

6. recolteaza probe biologice pentru efectuarea analizelor;

7. asigura tratamentul medical complet (curativ, preventiv si
de recuperare), individualizat si diferentiat, in raport cu starea
bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea
diferitelor procedee si tehnici medicale specifice;

8. indica folosirea si administrarea medicamentelor, a
instrumentarului si aparaturii medicale;
durata internarii;

10. obtine consimtdmantul informat Tn scris al pacientului
privind tratamentul si investigatiile necesare de efectuat;

11. asigura medicamente necesare tratamentului indicat si
administrarea curenta a acestora;

12. asigurd alimentatia bolnavilor, in concordantd cu
diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;

13. desfasoara activitati care sa asigure bolnavilor internati
un regim rational de odihna si servire a mesei, de igiena
personald, de primire a vizitelor si pastrare a legaturii acestora
cu familia;

14. acorda informatii autorizate si calificate privind educatia
sanitara a bolnavilor si apartinatorilor.

Art. 20. — Tn cadrul Sectiei clinice cardiologie functioneaz&
Compartimentul USTACC (Unitate de supraveghere si tratament
a pacientilor critici cardiaci), avand ca principale atributii:

1. preia si acorda asistentd medicalad de specialitate pentru
pacientii critici cardiaci, precum si pacientilor postinterventie;

2. primeste in compartiment pacientii veniti in urgenta sau
transferati din alte spitale;

3. repartizeaza bolnavii In USTACC in conditiile aplicarii
masurilor referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor
asociate asistentei medicale;

4. efectueaza in cel mai scurt timp investigatiile necesare in
vederea stabilirii diagnosticului;

5. declard cazurile de boli infecto-contagioase conform
reglementarilor in vigoare;

6. urmareste evolutia pacientilor din USTACC;

7. asigura tratamentul medical complet (curativ, preventiv si
de recuperare), individualizat si diferentiat, in raport cu starea
bolnavului si cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea
diferitelor procedee si tehnici medicale si chirurgicale; indicarea,
folosirea si administrarea alimentatiei, a medicamentelor, a
agentilor fizici, a instrumentarului si aparaturii medicale;
necesare pe toata durata internarii;

9. acorda consulturi interdisciplinare pentru cazurile care au
aceasta indicatie;

10. desfasoara activitati care sa asigure bolnavilor internati
un regim rational de odihna si servire a mesei, de igiena
personald, de primire a vizitelor si pastrare a legaturii pacientilor
cu familia;

11. acorda informatii autorizate privind educatia sanitara a
bolnavilor si apartinatorilor.

Art. 21. — (1) Sectia clinica chirurgie cardiovasculara are in
principal urméatoarele atributii:

1. asigura stocul de medicamente de urgenta, cu aprobarea
conducerii institutului;

2. repartizeaza bolnavii in saloane, cu respectarea masurilor
de prevenire si combatere a infectiilor asociate asistentei
medicale;

3. asigura examinarea imediata de catre medicii chirurgi
cardiovasculari a tuturor bolnavilor internati la nivelul sectiei;

4. stabileste parcursul pacientilor, in vederea confirmarii,
precizarii sau nuantarii diagnosticului de internare;

5. precizeaza cat mai rapid posibil, prin consulturi de
specialitate, afectiunile asociate patologiei chirurgicale;

6. Intocmeste foaia de observatie clinica generala in primele
24 de ore pentru pacientii cronici si la prezentare pentru pacientii
internati de urgenta;

7. stabileste diagnosticul preoperator, inclusiv stadiul bolii;

8. stabileste indicatia operatorie, justificarea acesteia,
precum si alegerea procedurii tehnice si tactice, la propunerea
medicului curant si cu acordul sefului de sectie;

9. obtine consimtamantul informat in scris al pacientului
caruia i se aplica tratamentul chirurgical propus;

10. pregateste preoperator general, local si asigura consultul
preanestezic;

11. asigura si verifica indeplinirea tratamentelor medicale
pre- si postoperatorii;

12. supravegheaza evolutia pre- si postoperatorie generala
si local;

13. precizeaza recomandarile de urmat la externare, precum
si stabilirea contactelor postoperatorii;

14. asigura la nivelul sectiei efectuarea interventiei
chirurgicale adresate patologiilor specifice.

(2) Structura organizatoricd a Sectiei clinice chirurgie
cardiovasculara cuprinde Compartimentul chirurgie
cardiovasculara copii care are aceleasi atributii cu cele ale
sectiei adaptate la necesitatile specifice ingrijirii si tratamentului
pre- si post operator la copii.

Art. 22. — (1) Sectia clinica anestezie si terapie intensiva are
in principal urmatoarele atributii:

1. primeste in sectie pacientii postoperator si urgentele
transferate din celelalte sectii sau compartimente din unitate;
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2. repartizeaza bolnavii in sectie in conditile aplicarii
masurilor referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor
asociate asistentei medicale;

3. efectueaza in cel mai scurt timp posibil investigatiile
necesare stabilirii diagnosticului;

4. declara cazurile de boli infectocontagioase conform
reglementarilor n vigoare;

5. asigura tratamentul medical complet (curativ, preventiv si
de recuperare), individualizat si diferentiat, in raport cu starea
bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea
diferitelor procedee si tehnici medicale si chirurgicale; indicarea,
folosirea si administrarea alimentatiei, a medicamentelor, a
agentilor fizici, a instrumentarului si aparaturii medicale, precum
necesare pe toata durata internarii;

6. acorda consulturi interdisciplinare pentru cazurile care au
aceasta indicatie;

7. asigurd medicamentele necesare tratamentului indicat si
administrarea curentd a acestora, fiind interzisa pastrarea
medicamentelor la patul bolnavului;

8. asigura conditiile necesare recuperarii medicale precoce;

9. asigurd alimentatia bolnavilor, in concordanta cu
diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;

10. desfasoara activitati care sa asigure bolnavilor internati
un regim aparte de odihna si servire a mesei, de igiena
personala, de primire a vizitelor si pastrare a legaturii acestora
cu familia, tin&nd cont de restrictiile impuse de specificul sectiei;

11. acorda informatii autorizate privind educatia sanitara a
bolnavilor si apartinatorilor.

(2) Structura organizatorica a Sectiei clinice anestezie si
terapie intensiva cuprinde Compartimentul anestezie si terapie
intensiva copii care are aceleasi atributii cu cele ale sectiei,
adaptate la necesitatile specifice ingrijirii si tratamentului post-
operator la copii.

Art. 23. — Sectia clinica recuperare cardiovasculara are in
principal urmatoarele atributii:

1. asigura medicatia corespunzatoare pacientilor sectiei cu
aprobarea conducerii sectiei si a conducerii institutului;

2. preia pacientii transferati din celelalte sectii ale institutului
in vederea aplicarii procedurilor de recuperare cardiovasculara
specifice;

3. repartizeaza pacientii in saloane, in conditiile aplicarii
masurilor referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor
asociate asistentei medicale;

4. intocmeste foaia de observatie clinica generala in primele
24 de ore pentru pacientii cronici;

5. efectueazad Tn cel mai scurt timp examenul clinic si
investigatiile necesare stabilirii diagnosticului;

6. declara cazurile de boli contagioase si boli profesionale
conform reglementarilor in vigoare;

7. asigura tratamentul medical complet (curativ, preventiv si
de recuperare), individualizat si diferentiat, in raport cu starea
bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea
diferitelor procedee si tehnici medicale specifice, recomandate
de medicul curant;

8. asigura ingrijirea medicala continua necesara pe toata
durata internarii;

9. asigurd alimentatia bolnavilor, in concordantd cu
diagnosticul si stadiul evolutiv al bolii;

10. desfasoara activitati care sa asigure bolnavilor internati
un regim rational de odihna si servire a mesei, de igiena
personald, de primire a vizitelor si pastrare a legaturii pacientilor
cu familia;

11. acorda informatii autorizate si calificate privind educatia
sanitara a bolnavilor si apartinatorilor.

Art. 24. — (1) Blocul operator este o entitate comuna, unica
si indivizibila, care cuprinde personal comun, organizat pe sali
de operatie.

Conducerea organizatorica a blocului operator este asigurata
de un medic coordonator care este ajutat de un asistent-sef.

Activitatea echipei de anestezie din blocul operator este
coordonata de medicul sef al Sectiei clinice anestezie terapie
intensiva, care colaboreaza pentru sincronizare cu echipa de
chirurgie cardiovasculara.

(2) Principalele atributii ale blocului operator sunt:

1. primeste in compartiment pacientii programati pentru
interventii chirurgicale de specialitate din sectiile si
compartimentele din unitate;

2. verifica si asigura respectarea prealabila a masurilor
referitoare la prevenirea si combaterea infectiilor asociate
asistentei medicale;

3. efectueaza in cel mai scurt timp posibil investigatiile/testele
necesare pe perioada interventiei chirurgicale;

4. verifica existenta consimtamantului informat in scris al
pacientului pentru efectuarea interventiei chirurgicale propuse;

5. declara cazurile de boli infectocontagioase conform
reglementarilor in vigoare;

6. asigura tratamentul chirurgical individualizat si diferentiat,
in raport cu boala pacientului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii,
prin aplicarea procedeelor si tehnicilor chirurgicale; indicarea,
folosirea si administrarea medicatiei, a instrumentarului si
aparaturii medicale, precum si continuitatea, 24 de ore din 24, a
chirurgicale;

7. asigura efectuarea preanesteziei, anesteziei si interventiile
chirurgicale propriu-zise;

8. asigura conditiile necesare recuperarii functiilor vitale prin
interventie n cel mai scurt timp posibil postinterventie, conform
protocoalelor specifice;

9. asigura conditile de antiseptie necesare mentinerii
conditiilor optime de desfasurare a actului operator;

10. tine evidenta zilnica a pacientilor care se opereaza si
asigura comunicarea cu Sectia clinicd anestezie terapie
intensiva privind locurile libere din sectie;

11. asigura impreuna cu personalul Sectiei clinice anestezie
terapie intensiva transportul bolnavilor din blocul operator in
Sectia clinica anestezie terapie intensiva;

12. urméreste consumul de materiale si decontarea lui in
sistemul informatic integrat al institutului;

13. asigura manipularea, depozitarea si transportul la
Laboratorul de analize medicale si Serviciul de anatomie
patologica a probelor biologice recoltate in actul operator;

14. asigura circuitele necesare pentru realizarea spatiilor
aseptice special destinate realizarii interventiilor chirurgicale;

15. asigura circuitele separate pentru Tndepartarea
materialelor contaminate sau potential contaminate biologic;

16. asigura circuite separate pentru sterilizare si pregatire in
vederea sterilizarii aparaturii, instrumentelor si materialelor.

Art. 25. — Statia centrala de sterilizare are in principal
urmatoarele atributii:

1. asigura sterilizarea instrumentarului medical si a
materialelor sanitare necesare tratamentelor, investigatiilor si
interventiilor medicale si chirurgicale;

2. asigura necesarul de echipament si materiale sterilizate
pentru toate sectiile si compartimentele unitatii;

3. verifica modul de pregatire si impachetare a materialelor
trimise pentru sterilizare si respingerea truselor necorespunzatoare;

4. elimina incarcatura microbiana, incarcatura organica si
biofilmul de pe dispozitivele medicale;
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5. asigura sterilizarea propriu-zisa si sistemul de control al
procesului;

6. respecta procedurile de control si verificare a produselor
finite;

7. sesizeaza eventualele neconformitati si luarea imediata a
masurilor necesare;

8. inregistreaza si arhiveaza datele privind procesul de
sterilizare;

9. efectueaza sterilizarea, respectand normele tehnice de
sterilizare si instructiunile de sterilizare a fiecarui aparat;

10. aplica banderolarea si etichetarea truselor si pachetelor
cu materiale sterilizate;

11. tine evidenta activitatii de sterilizare pe aparate si sarje;

12. efectueaza testele de control si tine evidenta acestora;

13. asigura circuitul de stocare, distributie, transport la
utilizatori;

14. asigura circuitele pentru securitatea personalului, a
mediului si integritatea dispozitivelor medicale;

15. supravegheaza si corecteaza conditiile de desfasurare a
procesului de sterilizare;

16. verifica calitatea aerului, apei si a fluidelor utilizate;

17. verifica starea de igiena a suprafetelor;

18. verifica modul de functionare a echipamentelor de
sterilizare;

19. verifica modul de functionare a echipamentelor de
control, masura si testare.

Art. 26. — (1) Laboratorul de analize medicale functioneaza
unitar deservind sectiile, compartimentele unitatii si ambulatoriul
integrat al unitatii.

(2) Personalul laboratorului de analize medicale are in
principal urmatoarele atributii:

1. efectueaza analizele medicale de hematologie si biochimie
necesare precizarii diagnosticului, stadiului de evolutie al bolii
si examenelor profilactice;

2. tine evidenta analizelor efectuate;

3. receptioneaza produsele sosite pentru examene de
laborator si asigura inregistrarea lor corecta;

4. asigura recipientele necesare recoltarii
patologice;

5. redacteaza corect si distribuie la timp rezultatele
examenelor efectuate;

6. Intocmeste propunerile fundamentate pentru necesarul de
achizitii publice de reactivi si materiale de laborator specifice.

Art. 27. — (1) Laboratorul radiologie si imagisticad medicala
deserveste cu radiografii si investigatii computer tomograf
pacientii internati in unitate.

(2) Personalul laboratorului de radiologie si imagistica
medicala are in principal urmatoarele atributii:

1. efectueaza examene radiologice Tn laborator si la patul
bolnavului, in prezenta medicului curant;

2. efectueaza examene imagistice in laborator in prezenta
medicului curant;

3. tine evidenta investigatiilor efectuate;

4. colaboreaza cu medicii clinicieni in scopul precizarii
diagnosticului ori de cate ori este necesar;

5. organizeaza si utilizeazd corespunzator baza de date
existenta;

6. aplica masuri pentru prevenirea iradierii bolnavilor si
personalului din laborator;

7. redacteaza corect si distribuie la timp rezultatele
examenelor efectuate;

8. respecta toate prevederile legale specifice domeniului,
elaborate de Comisia Nationala pentru Controlul Activitatilor
Nucleare si Ministerul Sanatatii;

produselor

9. intocmeste propunerile fundamentate pentru necesarul de
achizitii publice de filme si materiale de laborator specifice.

(3) Prin Compartimentul de ecocardiografie transesofagiana
(speciala) se efectueaza explorari neinvazive ecografice pentru
pacientii unitatii internati si din ambulatoriul integrat.

Art. 28. — (1) Serviciul de anatomie patologica are in
componenta sa urméatoarele compartimente:

a) citologie;

b) histopatologie;

C) prosectura.

(2) Serviciul de anatomie patologica are in principal
urmatoarele atributii:

1. efectueaza autopsii la toate cazurile decedate in institut,
care nu sunt cazuri medico-legale, in vederea stabilirii,
confirmarii sau completarii diagnosticului clinic si precizarii
cauzei medicale a mortii;

2. efectueaza Tmbalsamarea, spélarea, imbracarea si
cosmetizarea cadavrelor;

3. elibereaza certificatul de Timbalsamare pe baza
certificatului constatator de deces completat si semnat de
medicul anatomopatolog;

4. elibereaza cadavrele Tn conformitate cu normele in
vigoare;

5. efectueaza diagnosticul histopatologic sau citopatologic
asupra produselor biologice recoltate;

6. comunica periodic catre conducerea institutului situatia
cazurilor finalizate;

7. raporteaza statistic numarul de proceduri efectuate
bolnavilor internati;

8. intocmeste propuneri fundamentate pentru necesarul de
achizitii publice de reactivi si materiale de laborator specifice;

9. elibereaza, pe baza de cerere, conform legislatiei Tn
vigoare, probele in vederea unui consult de specialitate sau
pentru investigatii suplimentare;

10. primeste, nregistreaza si prelucreaza piesele operatorii
(extemporaneu si la parafind), biopsice si a pieselor de la
necropsie, examene citologice;

11. arhiveaza lamele si blocurile.

Art. 29. — (1) Laboratorul de explorari functionale invazive
cuprinde douad compartimente: Compartimentul cardiologie
interventionald si cateterism cardiac si Compartimentul
electrofiziologie si implant stimulatoare cardiace si asigura
explorarile invazive cardiorespiratorii, servind pentru punerea
diagnosticului invaziv al bolilor cardiorespiratorii.

(2) Compartimentul cardiologie interventionala si cateterism
cardiac are in principal urmatoarele atributii:

1. activitate de explorare invaziva a arborelui vascular arterial
si venos, pentru diagnosticul cardiopatiilor coronariene,
valvulare, congenitale sau arteriale si venoase periferice —
evaluarea cavitatilor inimii, hemodinamicii generale a marii si
micii circulatii, aspectelor morfologice ale segmentelor arteriale
nobile (coronare, carotide, renale) sau periferice, sau functionale —
prelevari de curbe presionale, gradiente intercavitare, oximetrii
si injectari de substantd de contrast in segmentele studiate,
ultrasonografie endoluminala (IVUS — ICUS);

2. activitate de terapie endoluminala — angioplastie
coronariana percutana, cu sau fara montare de endoproteze
(stenturi), Tn situatii de urgenta (infarct miocardic acut, sindrom
acut coronarian), sau electiva;

a) angioplastie arteriala pe vase cerebrale extracraniene,
artere renale, artere periferice, cu montare de stenturi;

b) valvuloplastii percutane cu balon (pulmonare, aortice);

c) aplicare de dispozitive hemodinamice de sustinere —
balon de contrapulsatie intraaortica.
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(3) Compartimentul electrofiziologie si implant stimulatoare
cardiace are in principal urmatoarele atributii:

1. activitate de explorare electrofiziologica, invaziva (diagnostic
si terapeutic) care presupune:

a) evaluare a riscului de moarte subita;

b) diagnosticul tahicardiilor supraventriculare cu determinarea
parametrilor electrofiziologici specifici;

c) diagnosticul de gravitate si localizare a sindroamelor
WPW,;

d) diagnosticul tahicardiilor ventriculare;

e) ablatia prin curent de radiofrecventa a tahicardiilor atriale
si ventriculare;

2. electrostimulare cardiaca tranzitorie;

3. implant de pacemaker unicameral, bicameral si tricameral;

4. implant de defibrilator cardiac.

Art. 30. — (1) Compartimentul explorari neinvazive asigura
explorarile neinvazive cardiorespiratorii Si serveste pentru
punerea diagnosticului neinvaziv al bolilor cardiorespiratorii.

(2) Compartimentul explorari neinvazive are in principal
urmatoarele atributii:

a) efectueaza electrocardiografii, ECO cardiac, biciclete
ergometrice, monitorizare Holter;

b) efectueaza spirometrii, ergospirometrii, oximetrii in repaus
si in efort;

c) determina ventilatia alveolara, volumul rezidual, timpul de
mixica, capacitatea pulmonara totala, capacitatea de efort,
metabolismul bazal;

d) redacteaza corect si distribuie la timp rezultatele
examenelor efectuate;

e) raporteaza statistic numarul investigatiilor efectuate
bolnavilor internati si ambulatorii.

Art. 31. — Compartimentul de primire urgente de specialitate
are in principal urmatoarele atributii:

a) primirea, trierea, investigarea, stabilizarea si aplicarea
tratamentului de urgenta pacientilor sositi cu ambulantele sau
cu mijloacele proprii de transport;

b) asigura efectuarea formelor de internare, impreuna cu
Compartimentul de evaluare si statistica medicala al unitatii;

c) asigura examinarea imediata si completa, trierea medicala
si epidemiologica a bolnavilor, pentru internare;

d) asigurd primul ajutor si acorda asistenta medicala
calificata si specializata, pana cand bolnavul ajunge in sectie;

e) asigura trusa de urgentd conform instructiunilor
Ministerului Sanatatii;

f) efectueaza evaluarea starii de sanatate a pacientilor care
solicita acest lucru, stabilind lipsa unei afectiuni sau eventuala
internare a pacientului, fiind interzis refuzul acordarii asistentei
medicale de urgents;

g) efectueaza triajul pacientilor sositi cu ambulantele sau cu
mijloacele proprii de transport;

h) trateaza ca fiind cazuri medicale de urgenta pacientii care
reprezintd cazuri sociale, necesitand in acelasi timp ingrijiri
medicale;

i) examineaza pacientii sositi Tn urgentd solicitand
investigatiile necesare si consulturile de specialitate care se
impun, care vor fi efectuate de medicii de specialitate din institut;

j) stabileste un diagnostic prezumtiv sau final pe baza
examinarilor si a investigatiilor efectuate;

k) solicita si/sau efectueaza investigatiile necesare pentru
stabilirea unui diagnostic corect sau infirmarea unui diagnostic
prezumtiv, Tn vederea stabilirii unei conduite terapeutice corecte,
precum si in vederea ludrii unei decizii asupra necesitatii
internarii unui pacient;

I) stabileste conduita terapeutica pentru pacientul aflat sub
observatie, de comun acord cu medicii de garda din institut;

m) efectueazd supravegherea continud a bolnavilor,
tratamentul si examenele paraclinice prescrise, efectuand
monitorizarea scriptica in fise de observatii speciale ale
bolnavilor;

n) trimite spre internare pacientul intr-o sectie din institut,
pacientului intocmindu-i-se fisa de internare in sectia respectiva;

0) organizeaza transportul pacientilor catre sectiile unde
urmeaza sa fie internati, un angajat al Compartimentului de
primiri urgente de specialitate insotindu-i in caz de nevoie;

p) asigura imbaierea bolnavilor, dezinfectia si deparazitarea
bolnavilor si efectelor;

q) comunica permanent cu bolnavul si apartinatorii acestuia,
anuntandu-i despre manevrele ce se efectueaza, precum si
despre starea acestuia; la nevoie comunica decesul pacientului
apartinatorilor sai;

r) elibereaza, la solicitarea pacientului sau la nevoie, o
scrisoare medicala catre medicul de familie, care explica
rezultatele investigatiilor, tratamentul efectuat si recomandarile
medicului de garda si ale medicilor specialisti din cadrul
institutului;

s) ofera la externare pacientului informatiile necesare privind
afectiunea lui si tratamentul necesar si privind simptomele care
necesita revenirea de urgenta la camera de garda;

t) respecta criterile de internare a pacientilor, conform
legislatiei in vigoare;

u) colaboreaza cu inspectoratul pentru situatii de urgenta
indeplinind in conditiile legii sarcinile noi prevazute de acesta,
respecta regulamentele si ordinele inspectoratului pentru situatii
de urgents;

v) colaboreaza direct cu seful inspectoratului pentru situatii
de urgenta si cu serviciul de ambulanta judetean, in vederea
imbunatatirii activitatii de asistenta de urgenta prespitaliceasca;

w) asigura prin personalul de serviciu (medicul de garda)
controlul (organoleptic, cantitativ si calitativ) al calitatii hranei
distribuite pacientilor;

x) in cazurile deosebite (accidente grave, colective, aflux
masiv de victime la camera de garda) coordoneaza impreuna
cu alte servicii de specialitate operatiunile de salvare si de
tratament;

y) propune protocoale de colaborare cu alte sectii si
laboratoare si asigura respectarea acestora;

z) asigura si respecta confidentialitatea Tngrijirilor medicale,
ale datelor pacientilor, dand dovada de un comportament etic
fatad de bolnav.

Art. 32. — (1) Sectia farmacie functioneaza ca ,farmacie cu
circuit Tnchis” si are ca obiect de activitate asigurarea si
gestionarea asistentei cu medicamente, materiale sanitare si
reactivi a tuturor sectiilor si compartimentelor unitatii pentru a
asigura o ingrijire medicala prompta si de calitate pentru bolnavii
internati in unitate.

(2) Sectia farmacie are n principal urmatoarele atributii:

a) organizeaza si efectueaza receptia calitativ-valorica a
medicamentelor si materialelor sanitare pe baza documentelor
de primire si ia masuri ori de céate ori este necesar, pentru
reglementarea problemelor aparute, informand imediat
conducerea unitatii despre neajunsurile constatate;

b) aprovizioneaza, depoziteaza si pastreaza medicamentele
si materialele sanitare, nespecifice si specifice programelor
nationale de sanatate derulate de unitate, potrivit Farmacopeei
Romane in vigoare, conform nomenclatoarelor aprobate de
Ministerul Sanatatii;
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c) depoziteaza produsele conform normelor in vigoare
(farmacopee, standarde si norme interne, standarde si norme
europene) tindnd seama de proprietatile lor fizico-chimice;

d) verifica termenul de valabilitate a medicamentelor si
substantelor farmaceutice;

e) asigurd medicamentele necesare activitatii institutului;

f) organizeazd si efectueazd controlul calitatii
medicamentului si ia masuri ori de céate ori este necesar pentru
preintdmpinarea accidentelor, informand imediat conducerea
unitatii;

g) asigura control preventiv, verificarea organoleptica si
fizica, verificarea operatiilor finale si analiza calitativa a
medicamentelor;

h) asigura eliberarea medicamentelor si materialelor
sanitare, in conformitate cu Regulamentul de buna practica
farmaceutica, procedurile si protocoalele interne specifice
unitatii si potrivit normelor stabilite de Ministerul Sanatatii;

i) iIntocmeste propuneri fundamentate pentru necesarul anual
de achizitii publice de medicamente si materiale sanitare
nespecifice si specifice din programele nationale de sanatate;

j) participa, pe baza consumurilor si a stocurilor din farmacie,
la efectuarea comenzilor lunare de medicamente si materiale
sanitare.

Art. 33. — Unitatea de transfuzie sanguina are in principal
urmatoarele atributii:

1. mentine in permanenta relatia cu Centrul de Recoltare si
Transfuzie Sanguina Timisoara pentru completarea bancii de
sange la nivelul unitatii;

2. aprovizioneaza cu sange si componente de sange pe
baza solicitarilor scrise din sectiile institutului;

3. asigura receptia, evidenta, stocarea si livrarea sangelui
total si a componentelor sanguine catre sectiile institutului;

4. efectueaza testele pretransfuzionale;

5. stabileste grupul sangvin si RH-ul pentru pacientii unitatii;

6. verifica compatibilitatile sangvine pentru fiecare pacient;

7. pregateste unitatile de sange si componentele sanguine in
vederea administrarii;

8. acorda consiliere privind utilizarea clinica a sangelui total
si a componentelor sanguine;

9. asigura administrarea sangelui si a produselor derivate din
sange;

10. prezerva probe biologice pretransfuzionale si unitati de
sange sau componente sanguine administrate pentru o
perioada de 48 de ore posttransfuzional in spatiile frigorifice cu
aceasta destinatie;

11. intocmeste documentatia corespunzatoare tuturor
activitatilor desfasurate;

12. raporteaza toate evenimentele legate de actul
transfuzional catre Centrul de Recoltare si Transfuzie Sanguina
Timisoara;

13. pastreaza esantioanele din ser sau plasma recoltate
pretransfuzional, in cazul tuturor pacientilor transfuzati, pentru o
perioada de minimum 6 luni, in spatii frigorifice (—15 ——18 grade C)
cu aceasta destinatie.

Art. 34. — (1) Compartimentul de prevenire si control al
infectiilor asociate asistentei medicale serveste la analiza si
luarea de masuri specifice de prevenire si control al infectiilor
asociate asistentei medicale.

(2) Compartimentul prevenire si control al infectiilor asociate
asistentei medicale are urmatoarele atributii principale:

1. organizeaza intalnirile Comitetului de prevenire si control
al infectiilor asociate asistentei medicale;

2. propune managerului sanctiuni pentru personalul care nu
respecta procedurile si protocoalele de prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale;

3. propune managerului unitatii, in sedintele de Comitet
director, recomandari pentru implementarea corespunzatoare a
planului anual de prevenire a infectiilor, echipamente si personal
de specialitate;

4. elaboreaza si supune spre aprobare planul anual de
supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale din institut;

5. organizeaza, in conformitate cu metodologia elaborata de
Institutul National de Sanatate Publica, anual, un studiu de
prevalenta de moment a infectiilor asociate asistentei medicale
si a consumului de antibiotice din institut;

6. organizeaza si deruleaza activitati de formare a
personalului unitatii in domeniul prevenirii infectiilor asociate
asistentei medicale;

7. asigurad implementarea si derularea activitatilor cuprinse
in planul anual de supraveghere si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale al unitatii;

8. propune si initiaza activitati complementare de preventie
sau de limitare cu caracter de urgenta, in cazul unor situatii de
risc sau al unui focar de infectie asociata asistentei medicale;

9. elaboreazad ghidul de izolare al unitatii sanitare si
coordoneaza aplicarea precautiilor specifice in cazul depistarii
colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti la pacientii
internati;

10. intocmeste harta punctelor si zonelor de risc pentru
aparitia infectiilor asociate asistentei medicale si elaboreaza

procedurile si protocoalele de prevenire si limitare in
conformitate cu aceasta;
11. implementeazd metodologiile nationale privind

supravegherea bolilor transmisibile si studiile de supraveghere
a infectiilor asociate asistentei medicale;

12. verifica completarea corecta a registrului de monitorizare
a infectiilor asociate asistentei medicale de pe sectii si
centralizeaza datele in registrul de monitorizare a infectiilor al
unitatii;

13. raporteaza la directia de sanatate publica judeteana
infectiile asociate asistentei medicale ale unitatii si calculeaza
rata de incidenta a acestora pe unitate si pe sectii;

14. organizeaza si participa la evaluarea eficientei
procedurilor de curatenie si dezinfectie prin recoltarea testelor
de autocontrol;

15. colaboreaza cu medicul de laborator pentru cunoasterea
circulatiei microorganismelor patogene de la nivelul sectiilor si
compartimentelor, cu precadere a celor multirezistente si/sau cu
risc epidemiologic major, pe baza planului de efectuare a
testelor de autocontrol;

16. solicita trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la
laboratoarele de referinta, in conformitate cu metodologiile
elaborate de Institutul de Sanatate Publica din Timisoara, in
scopul obtinerii unor caracteristici suplimentare;

17. supravegheaza si controleazd buna functionare a
procedurilor de sterilizare si mentinere a sterilitatii pentru
instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse
sterilizarii;

18. supravegheazad si controleazd activitatea de triere,
depozitare temporara si eliminare a deseurilor periculoase
rezultate din activitatea medical3;

19. organizeaza, supravegheaza si controleaza respectarea
circuitelor functionale ale unitatii, circulatia pacientilor si
vizitatorilor, a personalului si, dupa caz, a studentilor si elevilor
din Tnvatdmantul universitar, postuniversitar sau postliceal;
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20. avizeaza orice propunere a unitatii sanitare de modificare
in structura unitatii;

21. supravegheaza si controleaza respectarea in sectiile
medicale si paraclinice a procedurilor de triaj, depistare si izolare
a infectiilor asociate asistentei medicale;

22. raspunde prompt la informatia primitd din sectii si
demareaza ancheta epidemiologica pentru toate cazurile
suspecte de infectie asociata asistentei medicale;

23. dispune, dupd anuntarea prealabild a managerului
unitatii, masurile necesare pentru limitarea difuziunii infectiei,
respectiv organizeaza, dupa caz, triaje epidemiologice si
investigatii paraclinice necesare;

24. intocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologica a
focarului, difuzeaza informatiile necesare privind focarul, Tn
conformitate cu legislatia, intreprinde masuri si activitati pentru
evitarea riscurilor identificate n focar;

25. solicita colaborarile interdisciplinare sau propune
solicitarea sprijinului extern de la Directia de Sanatate Publica
Timis sau Institutul de S&natate Publicad Timisoara, conform
reglementarilor in vigoare;

26. raporteaza managerului problemele depistate sau
constatate in prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale;

27. intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozitia managerului
institutului, in cazurile de investigare a responsabilitatilor pentru
infectii asociate asistentei medicale.

Art. 35. — (1) Compartimentul evaluare si statistica medicala
conform necesitatilor curente ale unitatii si respectarii
prevederilor legale asigurd evidentierea, colectarea,
centralizarea si arhivarea datelor medicale si economice ale
sectiilor si compartimentelor unitatii pentru Tntocmirea
raportarilor in sistemul de raportare pe grupe diagnostice (DRG)
si a raportarilor statistice, contribuie la elaborarea si mentinerea
programelor informatice la nivelul sectiilor si compartimentelor
unitatii, asigura mentinerea interactiunilor informatice dintre
acestea, de la internarea pacientilor pana la externare.

(2) Compartimentul evaluare si statistica medicala asigura in
principal urmatoarele atributii:

1. intocmeste si pastreaza foile de observatie clinica
generala ale pacientilor internati, pe baza documentelor
solicitate la internare, conform normativelor legale in vigoare;

2. efectueaza centralizarea datelor la nivelul sectiilor si al
unitatii in sistemul de raportare pe grupe diagnostice (DRG),
centralizeaza informatiile si datele statistice cu caracter medical
in vederea intocmirii situatiilor statistice solicitate;

3. efectueazéa centralizarile si situatiile solicitate la nivelul
ambulatoriului integrat al institutului;

4. organizeaza, conduce, indruma si verifica din punct de
vedere tehnic si metodologic sistemul informational in domeniul
sanatatii;

5. elaboreaza, pentru activitatea curenta a unitatii, sistemul
de evidentad medicala si a darilor de seama;

6. comunica si transmite datele statistice colectate;

7. tine evidenta intrari-iesiri, rulaj si miscari pacienti si
consumuri specifice in sistemul de raportare pe grupe
diagnostice (DRG).

Art. 36. — (1) Ambulatoriul integrat cu cabinete de
specialitate cardiologie si chirurgie cardiaca are in principal
urmatoarele atributii:

1. asigura asistenta medicala de specialitate pentru pacienti;

2. asigura primul ajutor medical si asistenta medicala de
urgentd, Tn caz de boala sau accident; indruma bolnavii catre
unitatile sanitare cu paturi in cazurile in care este necesara
internarea;

3. asigura consultarea, investigarea, stabilirea diagnosticului,
tratamentului medical si/sau chirurgical, ingrijirea, prescrierea
medicamentelor asiguratilor;

4. acorda servicii de asistentd medicald ambulatorie
asiguratilor pe baza biletului de trimitere, cu exceptia urgentelor
si afectiunilor confirmate care permit prezentarea direct la
medicul de specialitate din ambulatoriul integrat;

5. informeaza medicul de familie, prin scrisoare medicala,
despre diagnosticul si tratamentele recomandate;

6. intocmeste listele de asteptare pentru serviciile medicale
programabile, prin programarea judicioasa a bolnavilor la
cabinetele de specialitate, pentru evitarea aglomeratiei si a
amanairilor;

7. executa masurile specifice de prevenire si combatere a
bolilor cronice si degenerative;

8. organizeaza si asigura recuperarea capacitatii de munca
pentru adulti si copii;

9. dispensarizeaza unele categorii de bolnavi si unele
persoane sanatoase supuse riscului de imbolnavire;

10. intocmeste documentele medicale pentru pacienti,
potrivit dispozitiilor Tn vigoare;

11. efectueaza investigatile necesare expertizei capacitatii
de munca; colaboreazé cu sectiile si serviciile de expertiza si
recuperare medicald a capacitati de munca in stabilirea
capacitatii de munca; efectueaza investigatiile necesare pentru
expertizele medico-legale.

(2) In relatiile contractuale cu Casa de Asiguréri de S&nétate
Timis, ambulatoriul de specialitate are urmatoarele obligatii:

a) respecta criteriile de calitate a serviciilor medicale furnizate
si activitatea desfasurata;

b) informeaza asiguratii despre pachetul de servicii de baza,
pachetul minimal de servicii medicale si pachetul de servicii
pentru persoanele asigurate facultativ;

c) respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor
privitoare la asigurati, precum si intimitatea si demnitatea
acestora;

d) raporteaza datele necesare pentru urmarirea desfasurarii
activitatii in asistenta medicala, potrivit formularelor de raportare;

e) respecta prevederile actelor normative privind raportarea
bolilor;

f) respecta programul de lucru pe care il afiseaza la loc
vizibil;

g) respecta prevederile actelor normative referitoare la
sistemul asigurarilor sociale de sanatate;

h) furnizeaza tratamentul adecvat si prescrierea
medicamentelor prevazute Tn Nomenclatorul de produse
medicamentoase de uz uman;

i) urmareste nerefuzarea acordarii asistentei medicale Tn caz
de urgenta medico-chirurgicala;

j) acorda servicii medicale tuturor asiguratilor fara nicio
discriminare, folosind formele cele mai eficiente de tratament;

k) acorda servicii medicale si investigatii paraclinice Tn regim
de urgenta pentru femeile gravide;

I) solicita documentele care atesta calitatea de asigurat, in
conditiile prevazute in normele metodologice de aplicare a
contractului-cadru;

m) informeazad medicul de familie la care este inscris
asiguratul, prin scrisoare medicala, despre diagnosticul si
tratamentele recomandate si transmiterea rezultatului
investigatiilor paraclinice;

n) intocmeste lista de asteptare pentru serviciile medicale
programabile;

0) acorda servicii medicale tuturor asiguratilor, indiferent de
casa de asigurari de sanatate la care este luat in evidenta
asiguratul.
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Art. 37. — (1) Compartimentul spitalizare de zi are in
principal urmatoarele atributii:

a) supravegheaza evolutia postoperatorie sau postinterventie;

b) monitorizeaza recomandarile dupa externare, precum si
stabilirea contactelor postoperatorii;

c) asigura supravegherea terapeutica a pacientilor;

d) efectueaza consulturi interdisciplinare Tn cazurile
simplificate.

(2) Asistenta medicala prestata prin spitalizare de zi se adreseaza
pacientilor care necesitd investigatii diagnostice noninvazive,
semiinvazive, evaluare periferica pre- si postinterventii chirurgicale,
interventionale (test de efort, ecografie, investigatii de laborator).

(3) Spitalizarea de zi are, in principal, urmatoarele atributii:

a) asigura spitalizarea bolnavilor in functie de gravitatea
diagnosticului Tn compartiment, in functie de indicatiile medicilor
din sectiile cu paturi;

b) supravegheaza evolutia pre- si postinterventie;

C) precizeaza recomandarile de urmat la externare;

d) asigura tratamentul medical complet (curativ, preventiv si
de recuperare) individualizat si diferentiat, in raport cu starea
bolnavului, cu forma si stadiul evolutiv al bolii, prin aplicarea
diferitelor procedee si tehnici medicale;

e) supravegheaza pacientii imobilizati;

f) asigura medicatia necesara tratamentului indicat si
administrarea curentd a acestora, fiind interzisa pastrarea
medicamentelor la patul bolnavului;

g) asigura consulturi interdisciplinare in cazurile simplificate;

h) asigura conditiile necesare recuperarii medicale precoce.

Art. 38. — (1) In cadrul institutului activitatea de cercetare
cuprinde:

a) cercetare populationala care se referad la studii de
specialitate (cardiologie, chirurgie cardiovasculara), programe
de preventie si control, evaluarea rezultatelor;

b) cercetare clinica reprezentata de studiile clinice
diagnostice si terapeutice;

c) cercetare experimentala cu aplicatii clinice care vizeaza
introducerea unor teste predictive ale raspunsului pacientului la
tratamentul administrat.

(2) Colectivul de cercetare al unitatii are ca obiect de
activitate temele de cercetare din domeniul medical
nominalizate de unitate si aprobate de Academia de S$tiinte
Medicale si Ministerul Sanatatii.

(3) Activitatea de cercetare este structurata pe 3 colective de
cercetare astfel:

a) Colectiv de cercetare chirurgie experimentala, valve, grefe;

b) Colectiv de cercetare transplant de organe artificiale si
imunologie de transplant;

c) Colectiv de cercetare medicala, epidemiologie, diagnostic.

(4) Activitatea de cercetare a unitatii are in principal
urmatoarele atributii:

a) asigura orientarea activitatii de cercetare stiintifica n
functie de:

(i) nevoile sanatatii publice, reiesite din studii si
programe elaborate de Ministerul Sanatatii;
(ii) nevoile de dezvoltare ale unitatii si de aliniere la
nivelul stiintific national si international;
(iii) programele de cercetare ale Ministerului Educatiei si
Cercetarii si ale Academiei de Stiinte Medicale din
Roménia etc.;

b) incheie contracte de cercetare cu organisme nationale si
internationale abilitate Tn acest sens, cu respectarea prevederilor
legale;

c) initiaza si incheie conventii de cooperare stiintifica cu
institutii si organizatii nationale si internationale ih domeniul sau
de activitate;

d) dirijeaza resursele umane si materiale in vederea realizarii
obiectivelor de cercetare stiintifica stabilite pentru fiecare etapa;

e) evalueaza periodic stadiul de realizare a programelor de
cercetare intreprinse;

f) asigura, conform prevederilor legale, protectia rezultatelor
stiintifice brevetabile;

g) promoveaza si urmareste aplicarea si utilizarea complexa
a rezultatelor stiintifice;

h) asigurd implementarea unui sistem de protectie a
informatiilor clasificate in conformitate cu prevederile legale in
vigoare, in domeniul propriu de activitate;

i) asigura valorificarea rezultatelor cercetarii prin punerea in
practica a conceptelor stiintifice actuale, deschiderea unor noi
directii de cercetare si conturarea unei viziuni complexe si
integrate asupra temei studiate;

j) stabileste strategii de diagnostic, evaluare, tratament si
urmarire a pacientilor, pentru care institutul formuleaza ghiduri
de asistenta medicala pentru fiecare categorie de pacienti;

k) asigura participarea institutului n trialuri clinice
internationale in subdomeniile in care institutul are preocupari
stiintifice, respectiv:

(i) cercetari referitoare la diagnosticul modern al bolilor
cardiovasculare utilizdnd tehnici invazive si
neinvazive;

(ii) cercetari referitoare la tratamentul complex medical
si chirurgical al bolilor cardiovasculare conform
standardelor internationale;
integrarea si extinderea conceptelor cardiologice
actuale in profilaxia, recuperarea si transplantul
cardiac;

) participa la studii privind morbiditatea si mortalitatea prin
boli cardiovasculare; dinamica ascendenta a prevalentei acestor
afectiuni impune o strategie generala de combatere ce cuprinde
o profilaxie activa, un diagnostic modern si exact, o stratificare
realistd a riscului, un tratament complex si diferentiat si o
recuperare cat mai completa a capacitatii fizice si psihice pentru
o integrare sociala optima;

m) participa la programe de cercetare comune cu cele ale
Universitatii de Medicind si Farmacie ,Victor Babes” din
Timisoara (fiziologie, fiziopatologie, biofizica, informatica
medicala) si cu ale altor institutii de invatamant superior din tara
si strainatate si cu unitatile Ministerului Sanatatii;

n) desfasoara cercetarea propriu-zisa care cuprinde multiple
etape, incepand cu o informare bibliografica exhaustiva si
observatia clinica directd, pana la prezentarea rezultatelor finale
ale cercetarii;

0) colaboreaza cu institutii cardiologice de prestigiu din
strainatate;

p) asigurd implementarea unui sistem de protectie a
persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu caracter
personal si libera circulatie a acestor date, in conformitate cu
prevederile legale.

Art. 39. — (1) Biroul de management al calitatii serviciilor
medicale are misiunea de a pune la dispozitia institutului cadrul
general necesar asigurarii si garantarii gestionarii informatiilor
referitoare la calitatea serviciilor oferite pacientilor.

(2) Obiectivele activitatilor desfasurate de biroul de
management al calitatii sunt:

a) dezvolta un sistem de management al calitatii specific
serviciilor de sanatate atat la nivelul fiecarui sector de activitate,
cat si pe ansamblul intregii unitati;

(iif)
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b) elaboreaza strategii de asigurare a calitatii actului medical,
se ocupa de popularizarea acesteia la nivelul fiecarui
compartiment implicat in actul medical, asigura cunoasterea si
intelegerea conceptului de calitate si a importantei acesteia;

c) implementeaza sistemul de management al calitatii la
nivelul tuturor sectoarelor de activitate din institut;

d) instruieste si informeaza continuu personalul institutului in
vederea aplicarii componentelor sistemului de management
specifice fiecarui sector de activitate si pentru cunoasterea
atributiilor individuale in acest sens;

e) actualizeaza periodic (ori de cate ori este nevoie)
parametrii/procedurile care concura la indeplinirea criteriilor
specifice fiecarui standard de calitate;

f) informeaza continuu Tn scopul respectarii permanente de
catre angajati a criteriilor stabilite pentru Tndeplinirea
standardelor de calitate asumate de institut;

g) asigura organizarea periodica a intalnirilor de lucru, pentru
garantarea eficacitatii procesului de analizd a activitatilor si
implementarea masurilor adecvate;

h) asigura constituirea si administrarea bazei de date
specifice la nivelul institutului, necesara sistemului de
management al calitatii serviciilor de sanatate asigurate de
institut;

i) furnizeaza analiza permanenta a gradului de conformitate
cu standardele de calitate prestabilite, realizata pe baza
modalitatilor de verificare a indeplinirii criteriilor stabilite;

j) identifica si monitorizeaza parametrii constitutivi ai
sistemului de management al calitatii in functie de necesitatile
de satisfacere/indeplinire a standardelor de calitate asumate;

k) monitorizeaza procesul de elaborare a procedurilor
specifice la nivelul institutului prin utilizarea modelelor standard
adoptate in vederea asigurarii conformitatii;

I) monitorizeaza activitatile la nivelul institutului, in baza
procedurilor elaborate, in vederea asigurarii uniformitatii,
omogenitatii si conformitatii la nivelul intregii institutii spitalicesti;

m) indruma si asista personalul angajat al institutului Tn
vederea cunoasterii parametrilor/indicatorilor specifici ai fiecarui
sector de activitate, verificd modul de implementare si aplicare
a sistemului de management al calitatii serviciilor de sanatate la
nivelul fiecarui compartiment (ne)medical;

n) monitorizeaza modul de functionare, respectare/
actualizare a parametrilor/indicatorilor specifici de calitate in
activitatile curente ale fiecarui compartiment;

o) identifica si analizeazd neconformitatile, elaboreaza si
difuzeaza periodic rapoartele specifice catre Consiliul medical
si Comitetul director, pentru luarea masurilor necesare si a
corectiilor care se impun;

p) proceseaza documentele specifice de lucru la nivelul
biroului, organizeaza evidenta si arhivarea corespunzatoare a
acestora, conform regulilor existente in acest sens;

q) asigura un sistem coerent de comunicare si informare a
managerului si a directorului medical asupra neconformitatilor
considerate critice pentru institut, prin realizarea unui feedback
operativ al informatiei;

r) elaboreaza periodic documentatia privind evolutia
procesului de implementare a calitatii serviciilor de sanatate la
nivelul Intregului institut, prin redactarea rapoartelor lunare de
activitate catre directorul medical al institutului;

s) actualizeaza permanent informatiile asupra modificarii sau
completarii standardelor aplicabile domeniului de asigurare a
serviciilor de calitate si elaboreaza propunerile privind
dezvoltarea/modificarea in consecinta a propriului mecanism de
management al calitatii serviciilor proprii de sanatate;

t) elaboreaza si monitorizeaza implementarea Planului
strategic de dezvoltare al institutului din perspectiva obiectivelor
ce vizeaza calitatea actului medical, analiza fezabilitatii si a
gradului de realizare a obiectivelor propuse, in concordanta cu
evaluarile privind tipul si cantitatea serviciilor necesare, corelate
cu proiectiile de infrastructura si resurse umane preconizate ca
necesare;

u) identifica, catalogheaza si monitorizeaza riscurile
specifice, precum si masurile dispuse si aplicate in vederea
diminuarii acestora;

v) mentine un ridicat nivel de pregatire si perfectionare in
domeniul calitatii si indrumarea periodica a personalului
institutului  asupra calendarului evenimentelor privind
standardele de calitate si modalitatile de implementare a acestora.

Art. 40. — Compartimentele functionale sunt constituite
pentru indeplinirea atributiilor ce revin institutului cu privire la
activitatea economico-financiara si administrativa.

Art. 41. — (1) Biroul resurse umane, normare, organizare si
salarizare asigura elaborarea planului fortei de munca si salarii,
normarea, incadrarea si salarizarea personalului, gestionarea
si evidentierea datelor cu caracter personal ale angajatilor,
intocmirea darilor de seama aferente normarii si salarizarii etc.

(2) Biroul resurse umane, normare, organizare si salarizare
are in principal urmatoarele atributii:

a) elaboreaza proiectul planului de cheltuieli de personal
pentru anul in curs;

b) intocmeste statul de functii si organigrama in conformitate
cu structura organizatorica aprobata, in limita prevederilor
bugetare, si asigura actualizarea statelor de functii in
conformitate cu dispozitiile legale;

c) stabileste necesarul de personal in conformitate cu
normativele Tn vigoare;

d) asigura incadrarea personalului, pentru toate categoriile,
potrivit statului de functii, cu respectarea nomenclatoarelor de
functii si salarizare, a indicatoarelor de studii si stagiu;

e) efectueaza controlul prestarii muncii, atadt tn cadrul
programului de lucru, cat si in afara acestui timp (garzi, munca
suplimentara etc.);

f) asigura acordarea drepturilor salariale (salarii de baza,
sporuri pentru conditii de munca, indemnizatii etc.);

g) intocmeste statele de plata pentru personalul incadrat,
centralizatoarele statelor de platd a salariilor, a situatiilor
recapitulative si declaratiilor privind obligatiile de plata catre
bugetul de stat si asigurarea transmiterii acestora catre
institutiile abilitate in termenele prevazute de lege;

h) tine evidenta individuald a drepturilor salariale si de
personal acordate in cursul anului pentru salariatii unitatii;

i) elaboreaza planul de formare profesionala in concordanta
cu nevoile de formare profesionala ale salariatilor, pe baza
propunerilor sefilor de sectii si compartimente;

j) intocmeste si elaboreaza in colaborare cu compartimentele
de specialitate bibliografia si tematica, precum si documentele
privind procedura prealabild organizarii concursurilor/
examenelor si pe cele privind finalizarea acestora si participa in
comisia de concurs si in cea de solutionare a contestatiilor
pentru ocuparea posturilor vacante sau temporar vacante;

k) intocmeste si tine la zi dosarele personale si profesionale
de angajare si contractele individuale de munca, actele
aditionale la contractele individuale de munca, deciziile privind
incadrarea, suspendarea, promovarea sau incetarea raporturilor
de munca ale angajatilor;

I) intocmeste si tine la zi Registrul general de evidenta al
salariatilor, conform legislatiei in vigoare;
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m) elibereaza adeverinte si acte doveditoare privind
vechimea Tn munca si alte date personale solicitate de angajati
si documentatia necesara pentru dosarele de pensionare;

n) participa la elaborarea impreuna cu sefii de sectii si
compartimente a fiselor posturilor pentru angajatii unitatii, a
Regulamentului intern si a Regulamentului de organizare si
functionare din unitate;

0) participa la aplicarea normelor de evaluare a
performantelor profesionale individuale ale salariatilor conform
prevederilor legale;

p) participa in comisia disciplinara, in vederea efectuarii
cercetarii abaterilor disciplinare;

q) tine in permanenta legatura cu Ministerul Sanatatii in
vederea derularii activitatii specifice;

r) intocmeste evidenta pentru acordarea indemnizatiei de
hrana pentru salariatii unitatii;

s) asigura intocmirea darilor de seama statistice privind forta
de munca si salarizarea si intocmeste raportarile periodice in
domeniul salarizare-personal catre Casa Judeteana de Asigurari
de Sanatate Timis si depune la institutiile abilitate darile de
seama lunare, trimestriale, semestriale si anuale.

Art. 42. — (1) Biroul financiar-contabilitate asigura inregistrarea,
verificarea, contabilizarea operatiunilor contabile ale unitatii,
organizarea controlului financiar preventiv asupra activitatii
economico-financiare si administrative din unitate, asigura
activitatea financiara a unitatii privind lucrarile de planificare
financiara, operatiunile de Tncasari si plati, urmarirea si incasarea
debitelor, relatiile cu institutiile bancare etc.

(2) Biroul financiar-contabilitate are n principal urmatoarele
atributii:

a) organizeaza contabilitatea conform prevederilor legale si
asigura efectuarea corecta si la timp a inregistrarilor financiar-
contabile;

b) organizeaza analiza periodica a utilizarii bunurilor
materiale si luarea masurilor necesare impreuna cu celelalte
birouri si servicii din unitate, in ceea ce priveste stocurile
disponibile, supranormative, fara miscare sau cu miscare lenta
sau pentru prevenirea oricaror alte imobilizari de fonduri;

c) asigura intocmirea la timp si in conformitate cu dispozitiile
legale a darilor de seama contabile si raportarilor in sistemul de
raportare pe grupe diagnostice (DRG);

d) exercita controlul financiar preventiv in conformitate cu
dispozitiile legale;

e) participa la organizarea sistemului informational al unitatii,
urmarind folosirea cat mai eficienta a datelor contabilitatii;

f) asigura intocmirea, circulatia si pastrarea documentelor
justificative care stau la baza inregistrarilor in contabilitate;

g) se preocupa de dotarea cu tehnica de calcul a lucrarilor
contabile;

h) organizeaza evidenta tehnico-operativa si de gestiune;
asigura tinerea lor corecta si la zi;

i) organizeaza inventarierea periodica a mijloacelor materiale
si regularizarea diferentelor constatate;

j) asigura indeplinirea conditiilor legale privind angajarea
gestionarilor, constituirea garantiilor si retinerea ratelor;

k) asigura masurile de pastrare, manipulare si folosire a
formularelor cu regim special,

I) exercita controlul operativ curent, in conformitate cu
dispozitiile in vigoare;

m) organizeaza actiuni de perfectionare a pregatirii
profesionale pentru angajatii biroului;

n) intocmeste studii privind Tmbunatatirea activitatii
economice din unitate si propunerea de masuri corespunzatoare;

0) Intocmeste studii privind costuri comparative pe diversi
indicatori: zi de spitalizare, pat, pat efectiv ocupat, bolnav etc.,
comparativ pe sectiile din unitate, analizeaza cauzele care
determina diferente si propune eliminarea acestora;

p) analizeaza si pregateste din punct de vedere financiar
evaluarea eficientei utilizarii mijloacelor materiale si banesti puse
la dispozitia unitatii;

q) asigura luarea masurilor necesare pentru evitarea
cheltuielilor neeconomicoase si inoportune.

r) intocmeste proiectele planurilor de venituri si de cheltuieli
bugetare si extrabugetare;

s) asigura efectuarea corecta si in conformitate cu dispozitiile
legale a operatiunilor de incasari si plati in numerar;

t) asigura evidenta gestiunii si miscarii fondurilor provenite
din activitatea de cercetare;

u) asigura creditele necesare, corespunzator comenzilor si
contractelor emise, in limita creditelor aprobate;

v) intocmeste instrumentele de protocol si documentele de
acceptare sau refuz a platii;

w) verificad documentele justificative de cheltuieli sub aspectul
formei, continutului si legalitatii operatiunii;

x) Tntocmeste propunerile de plan casa pentru plati in
numerar;

y) intreprinde mésurile necesare pentru asigurarea integritatii
patrimoniului unitatii si pentru recuperarea pagubelor produse;

z) intocmeste formele de recuperare a sumelor care eventual
au fost gresit platite.

Art. 43. — (1) Compartimentul aprovizionare-transport
asigura aprovizionarea unitatii cu materiale, combustibil,
carburanti, lubrifianti, obiecte de inventar, utilaje etc. si
organizeaza transferul acestora de la furnizori la destinatie, in
conditii corespunzétoare.

(2) Compartimentul aprovizionare-transport are in principal
urmatoarele atributii:

a) elaboreaza programul anual al achizitiilor publice, pe baza
necesitatilor si prioritatilor comunicate de sectiile si
compartimentele unitatii;

b) Tntocmeste si executa planul de aprovizionare cu
respectarea baremurilor in vigoare;

c) asigura aprovizionarea unitatii cu bunuri, mijloace fixe,
obiecte de inventar, materiale, instrumentar si aparatura in cele
mai bune conditii;

d) intocmeste si tine evidenta comenzilor in vederea
asigurarii aprovizionarii institutului cu alimente, materiale,
instrumentar, aparatura etc., in cele mai bune conditii si la
termenele contractuale;

e) elibereaza prin magazia institutului, catre toate structurile
functionale ale acestuia, pe baza graficelor aprobate si a
bonurilor de consum si de miscare, materialele solicitate;

f) asigura monitorizarea si cunoasterea exacta a stocurilor si
a consumurilor zilnice de materiale sanitare si de laborator,
precum si de materiale pentru curatenie si intretinere;

g) intra in relatii cu sectiile si compartimentele din institut si
cu furnizorii de materiale si medicamente;

h) confirma realitatea, regularitatea si legalitatea
aprovizionarii cu bunuri in baza facturilor primite, ca urmare a
emiterii comenzilor;

i) asigura receptionarea calitativa si cantitativa a materialelor
primite de la furnizori in conformitate cu normele in vigoare;

j) organizeaza si tine evidenta gestiunii materialelor n
gestiunea magazie;

k) pune la dispozitia organelor si organismelor competente,
la solicitarea acestora, in conditiile legii, date privind activitatea
biroului;
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[) intocmeste propuneri fundamentate pentru necesarul anual
de achizitii publice de imprimante si rechizite, imprimate
medicale, materiale de curatenie si intretinere pentru sectorul
administrativ al institutului, echipamente de protectie pentru
personal, obiecte de inventar, lenjerie, carti si publicatii;

m) urmareste si verifica rapoartele referitoare la intocmirea
comenzilor si corelarea acestora cu inregistrarea in A.L.O.P.
(angajamente legale, ordonantari si plati);

n) intocmeste documentatia necesara in vederea organizarii
licitatiilor la nivelul unitatii;

0) introduce in sistemul informatic integrat al institutului
datele privind acordurile-cadru, contractele subsecvente,
contractele de achizitii, actele aditionale aferente acestora;

p) urmareste derularea realizérii contractelor; deruleaza si
finalizeaza achizitiile directe;

q) intocmeste graficul de livrari pentru bunurile, serviciile si
lucrarile achizitionate (anexele la contracte);

r) intocmeste dari de seama privind aprovizionarea cu
materiale si utilizarea mijloacelor de transport.

Art. 44. — (1) Biroul administrativ asigura dotarea necesara
in vederea spitalizarii in bune conditii a pacientilor unitatii,
asigura administrarea in bune conditii a patrimoniului unitatii,
paza si securitatea institutiei, paza contra incendiilor,
functionarea si evidenta aparaturii din unitate, asigura urmarirea
si realizarea investitiilor aprobate de Ministerul Sanatatii etc.

(2) Biroul administrativ are in principal urmatoarele atributii:

a) organizeaza si asigura paza si ordinea in institut;

b) ia masurile necesare pentru utilizarea patrimoniului
administrativ Tn conditii de maxima eficienta;

c) tine evidenta tehnic-operativa a bunurilor pe locuri de
folosinta, centralizeaza propunerile de casare si intocmeste
documentatia de casare a bunurilor aflate Tn patrimoniul
institutului;

d) asigura efectuarea inventarierii patrimoniului in conditiile si
la termenele stabilite prin acte normative;

e) intreprinde masurile necesare pentru Tmbunatatirea
conditiilor de confort si de alimentatie corespunzatoare a
bolnavilor;

f) asigura receptionarea, manipularea, depozitarea,
eliberarea in consum a activelor fixe, a obiectelor de inventar, a
lucrarilor, serviciilor si bunurilor materiale, potrivit prevederilor
legale;

g) organizeaza arhiva institutului si se asigura de pastrarea
arhivei unitatii conform normelor legale;

h) tine evidenta inchirierii de spatii si urmareste contractele
de inchiriere, servicii si lucrari pentru acestea;

i) asigura activitatea de service pentru aparatura medicala si
nemedicald, utilaje si lucrari de telefonie, de calculatoare si
imprimante, aparate de multiplicat, de paza si interventie;

j) asigura verificarea curateniei exterioare in institut, a
intretinerii spatiilor verzi, repararea cailor de acces;

k) asigura intretinerea si exploatarea in bune conditii a
mijloacelor de transport din dotare;

[) asigurd urmarirea verificarii la timp si in bune conditii a
aparaturii si utilajelor din dotare;

m) asigura aprovizionarea cu gaze medicinale pentru
desfasurarea in bune conditii a activitatii medicale;

n) intocmeste propuneri fundamentate pentru necesarul
anual de achizitii publice de servicii si lucrari, servicii de
telefonie, servicii de eliminare a deseurilor, imprimate si
rechizite, imprimate medicale, materiale de curatenie si
intretinere pentru sectorul administrativ al institutului,
echipamente de protectie pentru personal, obiecte de inventar,
lenjerie, carti si publicatii;

o) confirma realitatea, regularitatea si legalitatea
aprovizionarii cu servicii si lucrari in baza facturilor primite, ca
urmare a emiterii comenzilor;

p) intocmeste referatul, caietul de sarcini si nota de
fundamentare pentru reparatii curente si capitale la constructii si
instalatii;

q) intocmeste documentatia pentru avizarea proiectului de
reparatii pentru constructii si instalatii, care se Tnainteaza
conducerii spre aprobare;

r) intocmeste documentatia pentru avizarea temei de
proiectare, parte componenta a caietului de sarcini, in vederea
contractarii lucrarilor de proiectare la constructii si instalatii;

s) participa la intocmirea documentatiei in vederea
contractarii lucrarilor de reparatii cu societati specializate n
constructii si instalatii, conform reglementarilor legale, si
urmareste executarea lucrarilor de reparatii sub aspect cantitativ
si calitativ, potrivit clauzelor contractuale;

s) verifica executia corecta, calitativa pe baza reglementarilor
tehnice in vigoare pe tot parcursul executarii lucrarilor;

t) participa, impreuna cu proiectantul, la obtinerea avizelor,
acordurilor si aprobarilor pe plan local, necesare autorizarii
lucrarilor de constructii;

t) asigura solutionarea neconformitatilor pe parcursul
executiei lucrarilor, precum si a deficientelor proiectelor;

u) confirma realitatea si legalitatea platilor catre societatile
contractante de prestari servicii;

v) urméreste intocmirea documentatiilor de receptie a
lucrarilor in conformitate cu prevederile legale;

w) urmareste realizarea remedierilor in termenul de garantie;

X) participa la intocmirea cartilor tehnice a constructiilor
conform prevederilor legale si asigura pastrarea si completarea
acestora cu datele referitoare la exploatarea constructiei;

y) asigura functionarea in bune conditii a atelierului de
reparatii, a garderobei bolnavilor etc.;

z) efectueaza lucrari de reparatii curente;

aa) asigura buna fintretinere a cladirilor,
instalatiilor, utilajelor si inventarului unitatii;

ab) urmareste efectuarea de reparatii capitale si de investitii
conform graficului, verificand cantitativ lucrarile executate de
constructor;

ac) stabileste cauzele degradarii sau distrugerii constructiilor,
instalatiilor sau utilajelor si propune masuri corespunzatoare;

ad) stabileste necesarul de materiale de intretinere,
constructii etc.;

ae) asigura aplicarea si respectarea normelor P.S.I.

Art. 45. — (1) Compartimentul achizitii publice si contractare
se ocupa de indeplinirea procedurilor specifice privind achizitiile
publice la nivelul unitatii si tine evidenta contractelor derulate la
nivelul unitatii.

(2) Compartimentul achizitii publice si contractare are n
principal urmatoarele atributii:

a) raspunde de primirea referatelor de necesitate de la
compartimentele de specialitate in vederea elaborarii
programului anual al achizitiilor publice;

b) elaboreaza programul anual al achizitiilor publice cu
respectarea legislatiei in domeniul achizitiilor publice in vigoare,
pe baza necesitatilor si prioritatilor comunicate de celelalte sectii
si compartimente din unitate;

c) supune spre aprobare conducerii institutului programul
anual al achizitiilor publice;

d) elaboreaza documentatia de atribuire a procedurii de
achizitii publice;

e) supune spre aprobare documentatia de atribuire/de
concurs;

aparatelor,
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f) organizeaza initierea, derularea si finalizarea procedurilor
de achizitii publice, inclusiv a achizitiilor directe, in conformitate
cu legislatia din domeniul achizitiilor publice in vigoare;

g) elaboreaza procedura operationala pentru achizitii directe;

h) elaboreaza norme interne pentru procedurile de achizitii
publice care sunt exceptate de la legea privind achizitiile publice;

i) pune in aplicare prevederile legale privind desemnarea
Ministerului Sanatatii ca unitate de achizitii publice centralizata
pentru medicamente (antibiotice), dispozitive medicale
implantabile si combustibili (motorina si benzina);

j) redacteaza contractele si se preocupa de avizarea si
semnarea acestora la nivelul conducerii institutului si transmite
toate informatiile necesare pentru intocmirea comenzii;

k) intreprinde demersurile necesare (formularea punctului de
vedere, copii de pe documente etc.) solutionarii contestatiilor
formulate impotriva procedurilor institutului si depuse la Consiliul
National de Solutionare al Contestatiilor;

I) constituie si pastreaza dosarul achizitiei publice;

m) raspunde de legalitatea procedurilor de achizitie
efectuate;

n) coordoneaza si elaboreazad, in baza necesitatilor
transmise de catre celelalte compartimente din cadrul
institutului, documentele (studii de piata, note justificative,
contracte de achizitie) necesare achizitionarii directe de
produse, servicii sau lucrari care nu depasesc plafonul-limita
prevazut de legislatie pentru achizitiile directe;

0) deruleaza achizitiile directe;

p) asigura relatiile de corespondenta si dialog cu institutiile de
control in domeniul achizitiilor publice;

q) verifica sesizarile referitoare la nerespectarea prevederilor
legale privind atribuirea contractului de achizitie;

r) intocmeste situatii si rapoarte specifice activitatii
compartimentului;

s) intocmeste, actualizeazd si propune spre aprobare
conducerii institutului proceduri de lucru si/sau operationale
specifice.

Art. 46. — (1) Compartimentul juridic asigura reprezentarea
unitatii din punct de vedere juridic in relatiile cu autoritatile si
contribuie la mentinerea legalitatii.

(2) Compartimentul juridic are in principal urmatoarele
atributii:

a) avizeaza si contrasemneaza actele cu caracter juridic, la
cererea conducerii;

b) reprezintd si apara drepturile si interesele legitime ale
institutului in raporturile lui cu institutii de orice natura si cu orice
persoana, fie ea juridica sau fizica, romana ori straina, precum
si Tn cadrul oricarei proceduri prevazute de lege, in baza
delegatiei date de conducerea institutului;

c) asigura intocmirea formelor pentru sustinerea n justitie a
drepturilor unitatii, a redactarii plangerilor la organele penale,
civile sau arbitrale, a sesizarilor la organele de jurisdictia muncii,
precum si a intocmirii cererilor de eliberare a titlurilor notariale
etc.;

d) asigura reprezentarea actiunilor si cererilor unitatii in fata
organelor de judecata si exercitarea cailor legale de atac;

e) urmareste aparitia si asigurarea comunicarii copiilor de pe
hotarérile instantelor de judecata catre biroul financiar-
contabilitate;

f) pune in executare, prin organele abilitate, sentintele
executorii;

g) avizeaza punerea in executare a titlurilor executorii pentru
recuperarea pagubelor materiale produse unitatii proprii sau
altor unitati;

h) avizeaza punerea in executare a ordonantelor de poprire
si sentintelor de validare privind poprirea veniturilor angajatilor
debitori fata de terti;

i) avizeaza asupra legalitatii masurilor si actelor cu caracter
juridic ce urmeaza sa se stabileasca de conducerea unitatii;

j) asigura consultanta juridica pentru membrii Comitetului
director sau a sefilor sectiilor/laboratoarelor/serviciilor/
compartimentelor, precum si pentru personalul salariat al
institutului, atat timp cat aceasta nu contravine intereselor
institutului; Tn acest sens, acorda consultatii si redacteaza cereri
cu caracter juridic in toate domeniile dreptului;

k) asigura suport legislativ pentru activitatea Consiliului etic;

I) redacteaza opinii juridice cu privire la aspecte legale ce
privesc activitatea institutului;

m) redacteaza proiectele de contracte;

n) redacteazd acte juridice, atesta identitatea partilor,
consimtdmantul, continutul si data actelor incheiate, care
privesc institutul, la cererea managerului;

0) participa alaturi de alti membri Tn comisii de cercetari
disciplinare si alte comisii din cadrul institutului;

p) nu se pronunta asupra aspectelor economice, tehnice sau
de alta natura cuprinse in documentul avizat ori semnat de
acesta;

q) este obligat sa respecte dispozitiile legale privitoare la
interesele contrare in aceeasi cauza sau in cauze conexe ori,
dupa caz, la conflictul de interese;

r) este obligat sa respecte secretul si confidentialitatea
activitatii sale, in conditiile legii;

s) urmareste aparitia dispozitiilor cu caracter normativ si
semnalarea lor pe site-ul unitatii;

s) indeplineste orice alte lucrari cu caracter juridic.

Art. 47. — (1) Compartimentul tehnic si Compartimentul
intretinere asigura intretinerea cladirii, a spatiilor aferente si a
instalatiilor din unitate, precum si a reparatiilor curente.

(2) Compartimentul tehnic si Compartimentul intretinere au in
principal urmatoarele atributii:

a) raspund de realizarea lucrarilor in conditiile tehnico-
economice stabilite prin aprobarile si avizele legale, precum si
de indeplinirea fata de constructori a obligatiilor contractuale
care revin compartimentului tehnic;

b) sesizeaza conducerea institutului asupra eventualelor
abateri din partea proiectantului, precum si a constructorilor fata
de avizele pe baza carora a fost aprobata investitia;

c) stabilesc cauzele degradarii sau distrugerii constructiilor
sau utilajelor si propun masuri corespunzatoare;

d) efectueaza lucrari de intretinere si reparatii curente la
cladiri, instalatii si utilaje;

e) asigura asistenta tehnica in vederea punerii in functiune a
aparatelor, instalatiilor si utilajelor medicale;

f) organizeaza planul de intretinere si confirma in procesele-
verbale intocmite cu firmele ce asigura service-ul revizuirea
periodica a instalatiilor, aparatelor si utilajelor din dotare;

g) urmaresc programarea pentru verificarea aparatelor,
utilajelor si instalatiilor conform instructiunilor tehnice,
metrologice, Tn vigoare;

h) confirma prin procesele-verbale de verificare periodica
urmarirea functionarii aparatelor, instalatiilor si utilajelor ce
asigura paza contra incendiilor;

i) asigura deservirea permanenta a punctului termic, statiei
de oxigen, statiei hidrofor si statiei de pompare, prin graficul
turelor de permanents;

i) propun lista de prioritati in vederea intocmirii temelor de
proiectare privind lucrarile de investitii si reparatii capitale si
urmaresc asigurarea documentatiilor tehnice;

k) intocmesc propunerile de plan anual de aprovizionare cu
piese de schimb pentru aparate, utilaje si instalatii;
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I) stabilesc necesarul anual de materiale de intretinere, de
constructii si de reparatii, cladiri si instalatii din institut;

m) asigura functionarea in bune conditii a activitatii de
reparatii, a garderobei bolnavilor etc.

Art. 48. — (1) Compartimentul securitatea muncii, PSI,
protectie civila si situatii de urgenta asigura cadrul metodologic,
evidenta si instruirea angajatilor unitatii privind securitatea
muncii, PSI, protectia civila si situatii de urgenta, Tnh acest sens
tinand legatura permanenta cu Inspectoratul Teritorial de Munca
Timis si celelalte institutii abilitate in probleme specifice, precum
si cu cabinetul de medicind a muncii cu care unitatea are
incheiat contract de colaborare.

(2) Compartimentul securitatea muncii, PSI, protectie civila si
situatii de urgenta are in principal urmatoarele atributii:

a) realizeaza masurile de protectie a muncii si aduce la
cunostinta intregului personal normele de igiena si de protectie
a muncii;

b) asigura, prin masurile luate, securitatea si sanatatea
lucratorilor in toate aspectele legate de munca;

c) ia masurile necesare pentru asigurarea securitatii si
protectia sanatatii lucratorilor, prevenirea riscurilor profesionale,
informarea si instruirea lucratorilor, asigurarea cadrului
organizatoric si a mijloacelor necesare securitatii si sanatatii in
munca;

d) urmareste adaptarea masurilor prevazute de lege, tinand
seama de modificarea conditiilor, pentru imbunatatirea situatiilor
existente;

e) implementeaza masurile prevazute de legislatia in vigoare
pe baza principiilor generale de prevenire;

f) evalueaza riscurile pentru securitatea si sanatatea
lucratorilor, inclusiv la alegerea echipamentelor de munca, a
substantelor sau preparatelor chimice utilizate si la amenajarea
locurilor de munca; asigura imbunatatirea nivelului securitatii si
al protectiei sanatatii lucratorilor si integrarea masurilor de
prevenire si metodelor de lucru in ansamblul activitatilor unitatii
la toate nivelurile ierarhice;

g) ia in considerare capacitatile lucratorului in ceea ce
priveste securitatea si sanatatea in munca, atunci cand i
incredinteaza sarcini;

h) se asigura ca planificarea si introducerea de noi tehnologii
sa faca obiectul consultarilor cu lucratorii si/sau reprezentantii
acestora in ceea ce priveste consecintele asupra securitatii si
sanatatii lucratorilor, determinate de alegerea echipamentelor,
de conditiile si mediul de munca;

i) ia masurile corespunzatoare pentru ca, in zonele cu risc
ridicat si specific, accesul sa fie permis numai lucratorilor care au
primit si si-au insusit instructiunile adecvate;

j) coopereaza in vederea implementarii prevederilor privind
securitatea, sanatatea si igiena in munca, luand in considerare
natura activitatilor;

k) isi coordoneaza actiunile in vederea protecitiei lucratorilor
si prevenirii riscurilor profesionale, luand in considerare natura
activitatilor;

I) se informeaza despre riscurile profesionale;

m) informeaza lucratorii si/sau reprezentantii acestora despre
riscurile profesionale;

n) realizeaza si se afla in posesia unei evaluari a riscurilor
pentru securitatea si sdnatatea in munca, inclusiv pentru acele
grupuri sensibile la riscuri specifice;

0) decide asupra masurilor de protectie care trebuie luate si,
dupa caz, asupra echipamentului de protectie care trebuie
utilizat;

p) tine evidenta accidentelor de munca ce au ca urmare o
incapacitate de munca mai mare de 3 zile de lucru, a
accidentelor usoare, a bolilor profesionale, a incidentelor
periculoase, precum si a accidentelor de munca, astfel cum sunt
definite n prevederile legale;

q) elaboreaza pentru autoritatile competente si Th conformitate
cu reglementarile legale rapoarte privind accidentele de munca
suferite de lucratorii unitatii;

r) adopta, din faza de cercetare, proiectare si executie a
constructiilor si a echipamentelor de munca, solutii conforme
prevederilor legale Tn vigoare privind securitatea si sanatatea in
munca, prin a caror aplicare sa fie eliminate sau diminuate
riscurile de accidentare si de imbolnavire profesionala a
lucratorilor;

s) intocmeste un plan de prevenire si protectie compus din
masuri tehnice, sanitare, organizatorice si de alta natura, bazat
pe evaluarea riscurilor, pe care sa il aplice corespunzator
conditiilor de munca specifice unitatii;

t) obtine autorizatia de functionare din punctul de vedere al
securitatii si sanatatii in munca, Tnainte de inceperea oricarei
activitati, conform prevederilor legale;

u) stabileste pentru lucratori, prin fisa postului, atributiile si
raspunderile ce le revin in domeniul securitatii si sanatatii in
munca, corespunzator functiilor exercitate;

v) elaboreaza instructiuni proprii, pentru completarea si/sau
aplicarea reglementarilor de securitate si sanatate in munca,
tindnd seama de particularitatile activitatilor si ale locurilor de
munca aflate in responsabilitatea sa;

w) asigura si controleaza cunoasterea si aplicarea de catre
toti lucratorii a masurilor prevazute in planul de prevenire si
protectie stabilit, precum si a prevederilor legale in domeniul
securitatii si sanatatii Tn munca, prin lucratorii desemnati, prin
propria competenta sau prin servicii externe;

X) ia masuri pentru asigurarea de materiale necesare
informarii si instruirii lucratorilor, cum ar fi afise, pliante, filme si
diafilme cu privire la securitatea si sanatatea in munca;

y) asigura informarea fiecarei persoane, anterior angajarii in
munca, asupra riscurilor la care aceasta este expusa la locul de
munca, precum si asupra masurilor de prevenire si de protectie
necesare;

z) ia masuri pentru autorizarea exercitarii meseriilor si a
profesiilor prevazute de legislatia specifica;

aa) tine evidenta zonelor cu risc ridicat si specific prevazute;

ab) asigura functionarea permanenta si corecta a sistemelor
si dispozitivelor de protectie, a aparaturii de méasura si control,
precum si a instalatiilor de captare, retinere si neutralizare a
substantelor nocive degajate in desfasurarea proceselor
tehnologice;

ac) prezintd documentele si da relatile solicitate de
inspectorii de munca n timpul controlului sau al efectuarii
cercetarii evenimentelor;

ad) asigura realizarea masurilor dispuse de inspectorii de
munca cu prilejul vizitelor de control si al cercetarii
evenimentelor;

ae) desemneaza, la solicitarea Inspectoratului Teritorial de
Munca Timis, lucratorii care sa participe la efectuarea controlului
sau la cercetarea evenimentelor;

af) nu modifica starea de fapt rezultata din producerea unui
accident mortal sau colectiv, in afara de cazurile in care
mentinerea acestei stari ar genera alte accidente ori ar periclita
viata accidentatilor si a altor persoane;

ag) asigura echipamente de munca fara pericol pentru
securitatea si sanatatea lucratorilor;

ah) ia masuri pentru asigurarea echipamentelor individuale
de protectie si a echipamentului individual de protectie nou, in
cazul degradarii sau al pierderii calitatilor de protectie ale
echipamentelor vechi.

Art. 49. — Compartimentul informatica are in principal
urmatoarele atributii:

a) realizeaza informatizarea institutului;

b) intretine si actualizeazd baza de date medicala si
nemedicald a institutului;
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c) coordoneaza sectiile clinice in procesul de culegere a
datelor pentru baza de date medicala a institutului;

d) raspunde de instruirea si transmiterea informatiilor catre
sectiile si compartimentele unitatii;

e) coordoneaza tehnic activitatea de validare si corectare a
datelor la termen;

f) raspunde de colectarea si transmiterea la termen a
situatiilor;

g) informeaza conducerea institutului cu privire la toate
situatiile intocmite;

h) colaboreaza cu Compartimentul evaluare si statistica
medicala, cu care confrunta baza de date;

i) preia si prelucreaza situatiile statistice privind investigatiile
radioimagistice, analizele de laborator, interventiile chirurgicale,
bolnavii iesiti din institut si elaboreaza lucrarile solicitate de
conducerea institutului;

j) prelucreaza datele furnizate de farmacie in vederea
fntocmirii consumurilor de medicamente din institut;

k) mentine in parametrii corespunzatori tehnica de calcul din
dotarea unitatii (computere, servere, retea);

[) raspunde de implementarea hard si soft a semnaturii
digitale la nivelul institutului;

m) raspunde la toate solicitarile conducerii institutului,
sectiilor si departamentelor institutului privind sistemul informatic
si informational;

n) asigura securitatea si confidentialitatea bazelor de date
ale institutului;

0) intocmeste propuneri fundamentate pentru necesarul de
achizitii publice de materiale specifice.

Art. 50. — Compartimentul audit public intern are n principal
urmatoarele atributii:

a) elaboreaza planul multianual de audit public intern, de
reguld pe o perioada de 3 ani, si, pe baza acestuia, proiectul
planului anual de audit public intern;

b) efectueaza activitati de audit public intern pentru a evalua
daca sistemele de management financiar si control sunt
transparente si sunt conforme cu normele de legalitate,
regularitate, economicitate, eficienta si eficacitate;

c) auditeaza, cel putin o data la 3 ani, fara a se limita la
acestea, urmatoarele:

1. activitatile financiare sau cu implicatii financiare
desfasurate de institut din momentul constituirii angajamentelor
pana la utilizarea fondurilor de catre beneficiarii finali, inclusiv a
fondurilor provenite din finantare externa;

2. platile asumate prin angajamente bugetare si legale,
inclusiv din fondurile comunitare;

3. administrarea patrimoniului, precum si vanzarea, gajarea,
concesionarea sau inchirierea de bunuri din domeniul privat al
statului;

4. concesionarea sau inchirierea de bunuri din domeniul
public al statului;

5. constituirea veniturilor publice;

6. alocarea creditelor bugetare;

7. sistemul contabil si fiabilitatea acestuia;

8. sistemul de luare a deciziilor;

9. sistemele de conducere si control, precum si riscurile
asociate unor astfel de sisteme;

10. sistemele informatice;

11. activitatea de achizitii publice;

d) informeaza seful structurii de audit din cadrul Ministerului
Sanatatii despre recomandarile neinsusite si neimplementate
de catre managerul institutului, precum si despre consecintele
acestora;

e) raporteaza periodic asupra constatarilor si recomandarilor
rezultate din activitatile de audit;

f) elaboreaza raportul anual al activitatii de audit public intern
si il inainteaza, in termenul prevazut de legislatia specifica, catre
structura de audit public intern din cadrul Ministerului Sanatatii;

g) in cazul identificarii unor iregularitati sau posibile prejudicii,
raporteaza imediat managerului institutului si structurii de control
intern abilitate;

h) respecta normele, instructiunile si Codul privind conduita
etica In cadrul Compartimentului de audit public intern si poate
initia masurile corective necesare, in cooperare cu managerul
institutului;

i) efectueaza, cu aprobarea conducerii institutului, misiuni de
audit ad-hoc, considerate misiuni de audit public intern cu
caracter exceptional, necuprinse in planul de audit public intern;

j) respecta si asigura confidentialitatea datelor, a informatiilor
si a documentelor utilizate Tn conformitate cu normele legale in
vigoare;

k) asigura arhivarea atat fizica, cat si electronica a
documentelor din domeniul de activitate, conform actelor
normative in vigoare;

I) intocmeste alte atributii incredintate de conducerea
institutului, Tn domeniul de competenta, in conditiile si cu
respectarea cadrului legal in vigoare;

m) elaboreaza programul de asigurare si imbunatatire a
calitatii auditului intern, care sa permita un control continuu al
eficacitatii acestuia.

CAPITOLUL VI
Comisii si consilii de specialitate ale institutului

SECTIUNEA 1
Dispozitii generale

Art. 51. — Tn cadrul Institutului de Boli Cardiovasculare
Timisoara functioneaza prin dispozitii ale managerului comisii Si
consilii de specialitate.

SECTIUNEA a 2-a
Consiliul medical

Art. 52. — (1) Consiliul medical este alcatuit din sefii de sectii,
de laboratoare, farmacistul unitatii si asistentul coordonator la
nivelul unitatii.

(2) Directorul medical este presedintele Consiliului medical.

(3) Principalele atributii ale Consiliului medical sunt
urmatoarele:

a) imbunatéateste standardele clinice si modelele de practica
in scopul acordarii de servicii medicale de calitate in vederea
cresterii gradului de satisfactie a pacientilor;

b) monitorizeaza si evalueazd activitatle medicale
desfasurate Tn institut in scopul cresterii performantelor
profesionale si utilizarii eficiente a resurselor alocate;

c¢) inainteaza Comitetului director propuneri privind utilizarea
fondului de dezvoltare al institutului;

d) propune Comitetului director masuri pentru dezvoltare si
imbunatatire a activitatii institutului in concordanta cu nevoile de
servicii medicale ale populatiei si conform ghidurilor si
protocoalelor de practica medical3;

e) evalueaza necesarul de servicii medicale pentru populatia
deservita de institut si face propuneri pentru elaborarea:

(i) planului de dezvoltare al unitatii, pe perioada
mandatului;

(ii) planului anual de furnizare de servicii medicale al
unitatii;

(iii) planului anual de achizitii publice, cu privire la
achizitia de aparaturd si echipamente medicale,
medicamente si materiale sanitare;
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f) face propuneri Comitetului director in vederea elaborarii
bugetului de venituri si cheltuieli al institutului;

g) participa la elaborarea regulamentului de organizare si
functionare si a regulamentului intern ale institutului;

h) desfasoara activitate de evaluare si monitorizare a calitatii
si eficientei activitatilor desfasurate in institut, inclusiv:

(i) evaluarea satisfactiei pacientilor care beneficiaza de
servicii in cadrul institutului sau Tn ambulatoriul de
specialitate din institut;

(i) monitorizarea principalilor indicatori de performanta
in activitatea medicala;

(iii) prevenirea si controlul infectiilor asociate asistentei
medicale;

i) stabileste reguli privind activitatea profesionald,
protocoalele de practicd medicala la nivelul institutului si
raspunde de aplicarea si respectarea acestora;

j) elaboreaza planul anual de imbunatatire a calitatii
serviciilor medicale furnizate de institut, pe care il supune spre
aprobare managerului;

k) Tnainteaza managerului propuneri cu caracter
organizatoric pentru Tmbunatatirea activitatilor medicale
desfasurate la nivelul institutului;

) evalueaza necesarul de personal medical al

fiecarei/fiecarui sectii/laborator si face propuneri Comitetului
director pentru elaborarea strategiei de personal a institutului;

m) evalueaza necesarul liniilor de garda si face propuneri
managerului cu privire la structura si numarul acestora la nivelul
institutului;

n) participa la stabilirea fiselor posturilor personalului medical
angajat;

0) inainteaza managerului propuneri pentru elaborarea
planului de formare si perfectionare continua a personalului
medico-sanitar;

p) face propuneri si monitorizeaza desfasurarea activitatilor
de educatie si cercetare medicala desfasurate la nivelul
institutului, Tn colaborare cu institutiile acreditate;

q) reprezinta institutul n relatiile cu organizatii profesionale
din tara si din strainatate si faciliteaza accesul personalului
medical la informatii medicale de ultima ora;

r) asigura respectarea normelor de eticad profesionala si
deontologie medicala la nivelul institutului, colaborand cu
Colegiul Medicilor din Roménia si Ordinul Asistentilor Medicali
Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Romania;

s) raspunde de acreditarea personalului medical al institutului
si de acreditarea activitatilor medicale desfasurate in institut, in
conformitate cu legislatia in vigoare;

t) analizeaza si ia decizii in situatia existentei unor cazuri
medicale deosebite (de exemplu, cazuri foarte complicate care
necesita o durata de spitalizare mult prelungita, morti subite
etc.);

u) participa, alaturi de manager, la organizarea asistentei
medicale in caz de dezastre, epidemii si in alte situatii speciale;

v) stabileste coordonatele principale privind consumul
medicamentelor la nivelul institutului, in vederea unei utilizari
judicioase a fondurilor institutului, prevenirii polipragmaziei si a
rezistentei la medicamente;

w) elaboreaza raportul anual de activitate medicala al
institutului, Tn conformitate cu legislatia in vigoare;

X) supervizeaza respectarea prevederilor in vigoare,
referitoare la documentatia medicald a pacientilor tratati,
asigurarea confidentialitatii datelor medicale, constituirea arhivei
institutului;

y) avizeaza utilizarea bazei de date medicale a institutului
pentru activitati de cercetare medicala, in conditiile legii;

z) analizeaza si solutioneaza sugestiile, sesizarile si
reclamatiile pacientilor tratati in institut, referitoare la activitatea
medicala a institutului.

SECTIUNEA a 3-a
Consiliul stiintific

Art. 53. — (1) Consiliul stiintific este format din 7 membri
(coordonatorul activitatii de cercetare, managerul si sefii sectiilor
clinice cu paturi din institut).

(2) Consiliul stiintific 1l are ca presedinte pe coordonatorul
activitatii de cercetare din unitate.

(3) Principalele atributii ale Consiliului stiintific sunt urmatoarele:

a) coordoneaza activitatile colectivelor de cercetare existente
in structura unitatii;

b) asigura planificari strategice in domeniul sau de
competentd, definind obiectivele strategice ale cercetarii
stiintifice medicale in unitate In concordanta cu prioritatile,
obiectivele si activitatile specifice ERA (European Research
Area);

c) aplica, monitorizeazad si evalueaza politicile necesare
realizarii obiectivelor nationale privind cercetarea stiintifica
medicala;

d) asigura implicarea colectivelor clinicilor cu activitate de
cercetare medicala in cresterea vizibilitatii stiintifice si implicit
medicale a unitatii;

e) fundamenteaza, elaboreaza si actualizeaza anual politicile
si strategiile Tn domeniul cercetarii stiintifice medicale din cadrul
clinicilor unitatii;

f) asigura dezvoltarea resursei umane inalt performante a
unitatii si promovarea cercetarii de excelentd in domeniile
medicale prioritare la nivel european;

g) identifica si atrage resurse de finantare interne si externe.

SECTIUNEA a 4-a
Consiliul etic

Art. 54. — (1) Consiliul etic este format din 7 membiri, cu
urmatoarea reprezentare:

a) un reprezentant ales al corpului medical al institutului din
personalul cu integrare clinica;

b) trei reprezentanti alesi ai corpului medical al institutului,
altul decat personalul cu integrare clinica;

c) doi reprezentanti alesi ai asistentilor medicali din institut;

d) un reprezentant ales al asociatiilor de pacienti.

(2) Consilierul juridic al institutului asigura suportul legislativ
pentru activitatea Consiliului etic al institutului si participa la toate
sedintele Consiliului etic, fara drept de vot.

(3) Secretarul Consiliului etic este un angajat cu studii
superioare din institut, desemnat prin dispozitia managerului
institutului sa sprijine activitatea Consiliului etic si sa participe la
toate sedintele Consiliului etic, fara drept de vot.

(4) Consiliul etic are, in principal, urmatoarele atributii:

a) promoveaza valorile etice medicale si organizationale n
randul personalului medico-sanitar, auxiliar si administrativ al
institutului;

b) identifica si analizeaza vulnerabilitatile etice si propune
managerului adoptarea si implementarea masurilor de preventie
a actelor de coruptie la nivelul institutului;

c) primeste din partea managerului unitatii sesizarile
adresate direct Consiliului etic si alte sesizari transmise
institutului care contin spete ce cad in atributiile consiliului;

d) analizeaza, cu scopul de a determina existenta unui
incident de etica sau a unei vulnerabilitati etice, spetele ce
privesc:
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(i) cazurile de incalcare a principiilor morale sau
deontologice in relatia pacient — cadru medico-
sanitar si auxiliar din cadrul institutului, prevazute in
legislatia specifica;

(i) Tncalcarea drepturilor pacientilor de céatre personalul

medico-sanitar si auxiliar, prevazute in legislatia

specifica;

abuzuri savéarsite de catre pacienti sau personalul

medical asupra personalului medico-sanitar si

auxiliar, prevazute in legislatia specifica;
(iv) nerespectarea demnitatii umane;

e) emite avize etice, ca urmare a analizei situatiilor definite la
lit. d);

f) sesizeaza organele abilitate ale statului ori de cate ori
considera ca aspectele unei spete pot face obiectul unei
infractiuni, daca acestea nu au fost sesizate de reprezentantii
institutului sau de catre petent;

g) sesizeaza Colegiul Medicilor din Roméania ori de cate ori
considera ca aspectele unei spete pot face obiectul unei situatii
de malpraxis;

h) asigura informarea managerului si a Compartimentului de
integritate din cadrul Ministerului Sanatatii privind continutul
avizului etic. Managerul poarta raspunderea punerii in aplicare
a solutiilor stabilite de avizul etic;

i) iIntocmeste continutul comunicarilor adresate petentilor, ca
raspuns la sesizarile acestora;

j) emite hotarari cu caracter general ce vizeaza institutul;

k) aproba continutul rapoartelor intocmite semestrial si anual
de secretarul Consiliului etic;

I) analizeaza rezultatele implementarii mecanismului de
feedback al pacientului;

m) analizeaza si avizeaza regulamentul de ordine interioara
al institutului si face propuneri pentru imbunatatirea acestuia;

n) analizeaza din punctul de vedere al vulnerabilitatilor etice
si de integritate si al respectarii drepturilor pacientilor si ofera
aviz consultativ Comisiei de etica din cadrul institutului pentru
fiecare studiu clinic desfasurat in cadrul institutului;

o) ofera la cerere consiliere etica pacientilor, apartinatorilor,
personalului medico-sanitar si auxiliar.

(5) Consiliul etic asigura confidentialitatea datelor cu caracter
personal, inclusiv dupa solutionarea sesizarilor in conformitate
cu prevederile legale n vigoare. Incalcarea confidentialitatii de
catre orice membru al Consiliului etic atrage raspunderea
conform reglementarilor in vigoare.

(iif)

SECTIUNEA a 5-a
Comisia de farmacovigilenta si strategie terapeutica

Art. 55. — Comisia de farmacovigilentd si strategie
terapeutica are in principal urmatoarele atributii:

a) analizeaza necesarul si consumul de medicamente si
propune masuri care sa asigure tratamentul corespunzator al
pacientilor cu incadrarea in cheltuielile bugetare aprobate cu
aceasta destinatie;

b) monitorizeaza cazurile si frecventa reactiilor adverse in
tratamentul pacientilor cu produse medicamentoase;

c) identifica factorii de risc la prescrierea anumitor
medicamente;

d) evalueaza avantajele administrarii unor medicamente
pentru pacientii internati;

e) asigura evitarea intrebuintarii eronate si abuzului de
produse medicamentoase;

f) verifica prin sondaj modul de stabilire a medicatiei pentru
pacientii internati si evidentierea acesteia;

g) verifica investigatiile stabilite la internare si pentru pacientii
internati, ca numar si din punctul de vedere al oportunitatii;

h) dispune elaborarea si aproba protocoalele terapeutice;

i) efectueaza si alte investigatii privind asigurarea asistentei
medicale de urgents;

i) Intocmeste raportari scrise in atentia Comitetului director
privind realizarea sarcinilor de catre comisie si formuleaza

propuneri de eficientizare.

SECTIUNEA a 6-a
Comitetul de securitate si sanatate in munca

Art. 56. — Atributiile Comitetului de securitate si sanatate in
munca sunt:

a) analizeaza si face propuneri privind politica de securitate
si sanatate in munca si planul de prevenire si protectie, conform
regulamentului intern sau regulamentului de organizare si
functionare;

b) urmaéreste realizarea planului de prevenire si protectie,
inclusiv alocarea mijloacelor necesare realizarii prevederilor
acestuia si eficienta acestora din punctul de vedere al
imbunatatirii conditiilor de munca;

c) analizeaza introducerea de noi tehnologii, alegerea
echipamentelor, ludnd in considerare consecintele asupra
securitatii si sanatatii lucratorilor, si face propuneri in situatia
constatarii anumitor deficiente;

d) analizeaza alegerea, cumpararea, intretinerea si utilizarea
echipamentelor de munca, a echipamentelor de protectie
colectiva si individuala;

e) propune masuri de amenajare a locurilor de munca, tinand
seama de prezenta grupurilor sensibile la riscuri specifice;

f) analizeaza cererile formulate de lucratori privind conditiile
de munca si modul in care Tsi indeplinesc atributiile persoanele
desemnate;

g) urmareste modul in care se aplicd si se respecta
reglementarile legale privind securitatea si sanatatea in munca,
masurile dispuse de inspectorul de munca si inspectorii sanitari;

h) analizeaza propunerile lucratorilor privind prevenirea
accidentelor de munca si a imbolnavirilor profesionale, precum
si pentru imbunatatirea conditiilor de munca si propune
introducerea acestora in planul de prevenire si protectie;

i) analizeaza cauzele producerii accidentelor de munca,
imbolnavirilor profesionale si evenimentelor produse si poate
propune masuri tehnice in completarea masurilor dispuse in
urma cercetarii;

j) efectueaza verificari proprii privind aplicarea instructiunilor
proprii si a celor de lucru si face un raport scris privind
constatarile facute;

k) dezbate raportul scris, prezentat Comitetului de securitate
si sanatate Tn munca de catre conducatorul unitatii, cel putin o
data pe an, cu privire la situatia securitatii si sanatatii in munca,
la actiunile care au fost intreprinse si la eficienta acestora in anul
incheiat, precum si propunerile pentru planul de prevenire si
protectie ce se va realiza in anul urmator.

SECTIUNEA a 7-a
Comisia de transfuzie si hemovigilenta

Art. 57. — (1) Comisia de transfuzie si hemovigilenta are in
principal urmatoarele atributii:

a) verifica daca dosarul medical/foaia de observatie clinica
generala al/a bolnavului cuprinde documentele mentionate in
prevederile legale;
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b) este sesizata in legatura cu orice problema privitoare la
circuitul de transmitere a informatiilor pentru ameliorarea
eficacitatii hemovigilentei;

c) verifica conditiile de preluare, de stocare si distributie a
depozitelor de sénge din unitatea de transfuzie sanguina a
institutului;

d) intocmeste rapoarte bianuale de evaluare a
hemovigilentei, pe care le transmite coordonatorului judetean
de hemovigilents;

e) transmite coordonatorului judetean de hemovigilenta si
inspectiei sanitare de stat judetene rapoartele, conform
prevederilor legale;

f) participa la efectuarea anchetelor epidemiologice si a
studiilor privind factorii implicati in producerea reactiilor sau
incidentelor adverse severe (donator, unitate de sange sau
produs sanguin primitor);

g) transmite coordonatorului judetean de hemovigilenta,
Directiei de Sanatate Publica Timis si inspectiei sanitare de stat
judetene rapoarte, conform prevederilor legale.

(2) Comisia functioneaza pe baza regulamentului de ordine
interioara, implementeaza regulile si procedurile de
hemovigilenta si urmareste respectarea lor.

SECTIUNEA a 8-a
Comisia medicamentului

Art. 58. — Principalele atributii ale Comisiei medicamentului
sunt:

a) asigura respectarea modului de prescriere a
medicamentelor cu sau fara contributie personald, in conditiile
stabilite prin normele metodologice de aplicare a Contractului-
cadru privind conditiile acordarii asistentei medicale in cadrul
sistemului de asigurari sociale de sanatate;

b) verifica prescriptiile medicale cu privire la datele obligatorii
pe care acestea trebuie sa le cuprinda pentru a fi eliberate si
decontate de casele de asigurari de sanatate, precum si verifica
daca au fost respectate conditile prevazute in normele
metodologice de aplicare a Contractului-cadru privind conditiile
acordarii asistentei medicale in cadrul sistemului de asigurari
sociale de sanatate, privind eliberarea prescriptiilor medicale
referitoare la numarul de medicamente si durata terapiei in
functie de tipul de afectiune: acut, subacut, cronic;

c) stabileste criteriile de includere/excludere in/din tratament
si aplicarea criteriilor de prioritizare Tn baza listelor de asteptare
(unde nu exista protocoale la nivel national) si punerea in
aplicare a acestora in activitatea desfasurata;

d) intocmeste listele de asteptare pentru bolile la care exista
protocoale la nivel national prin care se aplica criterii de
prioritizare;

e) urmareste lunar evolutia consumului de medicamente
comparativ cu fondul alocat cu aceasta destinatie, luand
masurile ce se impun;

f) respecta confidentialitatea tuturor datelor si informatiilor
privitoare la asigurati, precum si intimitatea si demnitatea
acestora.

SECTIUNEA a 9-a
Comitetul de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale

Art. 59. — Principalele atributii ale Comitetului de prevenire
a infectiilor asociate asistentei medicale (IAAM) sunt:

a) propune managerului sanctiuni pentru personalul care nu
respecta procedurile si protocoalele de prevenire si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale;

b) elaboreaza si supune spre aprobare planul anual de
supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate
asistentei medicale din unitate;

C) organizeaza, in conformitate cu metodologia elaborata de
Institutul National de Sanatate Publica, anual, un studiu de
prevalenta de moment a infectiilor asociate asistentei medicale
si a consumului de antibiotice din institut;

d) organizeaza si deruleaza activitati de formare a
personalului unitatii Tn domeniul prevenirii infectiilor asociate
asistentei medicale;

e) implementeaza si deruleaza activitatile cuprinse n planul
anual de supraveghere si limitare a infectiilor asociate asistentei
medicale al unitatii;

f) propune si initiaza activitati complementare de preventie
sau de limitare cu caracter de urgenta, in cazul unor situatii de
risc sau al unui focar de infectie asociata asistentei medicale;

g) elaboreaza ghidul de izolare al unitatii si coordoneaza
aplicarea precautiilor specifice in  cazul depistarii
colonizarilor/infectiilor cu germeni multiplurezistenti la pacientii
internati;

h) intocmeste harta punctelor si zonelor de risc pentru
aparitia infectiilor asociate asistentei medicale si elaboreaza

procedurile si protocoalele de prevenire si limitare in
conformitate cu aceasta;
i) implementeaza metodologiile nationale privind

supravegherea bolilor transmisibile si studiile de supraveghere
a infectiilor asociate asistentei medicale;

j) verifica completarea corecta a registrului de monitorizare a
infectiilor asociate asistentei medicale de pe sectii si
centralizeaza datele in registrul de monitorizare al infectiilor din
unitate;

k) raporteaza la Directia de Sanatate Publica Timis infectiile
asociate asistentei medicale ale unitatii si calculeaza rata de
incidenta a acestora pe unitate si pe sectii;

I) organizeaza si participa la evaluarea eficientei procedurilor
de curatenie si dezinfectie prin recoltarea testelor de
autocontrol;

m) colaboreaza cu medicul de laborator pentru cunoasterea
circulatiei microorganismelor patogene de la nivelul sectiilor si
compartimentelor, cu precadere a celor multirezistente si/sau cu
risc epidemiologic major, pe baza planului de efectuare a
testelor de autocontrol;

n) solicita trimiterea de tulpini de microorganisme izolate la
laboratoarele de referintd, in conformitate cu metodologiile
elaborate de Institutul National de Sanatate Publica, in scopul
obtinerii unor caracteristici suplimentare;

0) supravegheaza si controleazad buna functionare a
procedurilor de sterilizare si mentinere a sterilitatii pentru
instrumentarul si materialele sanitare care sunt supuse
sterilizarii;

p) supravegheaza si controleazd activitatea de triere,
depozitare temporara si eliminarea deseurilor periculoase
rezultate din activitatea medical3;

q) organizeaza, supravegheaza si controleaza respectarea
circuitelor functionale ale unitatii, circulatia pacientilor si
vizitatorilor, a personalului si, dupa caz, a studentilor si elevilor
din Tnvatamantul universitar, postuniversitar sau postliceal;

r) avizeaza orice propunere a unitatii sanitare de modificare
n structura unitatii;

s) supravegheaza si controleaza respectarea in sectiile
medicale si paraclinice a procedurilor de triaj, depistare si izolare
a infectiilor asociate asistentei medicale;
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t) raspunde prompt la informatia primita din sectii si
demareaza ancheta epidemiologica pentru toate cazurile
suspecte de infectii asociate asistentei medicale;

u) dispune, dupa anuntarea prealabila a managerului unitatii,
masurile necesare pentru limitarea difuziunii infectiei, respectiv
organizeaza, dupad caz, triaje epidemiologice si investigatii
paraclinice necesare;

v) intocmeste si definitiveaza ancheta epidemiologica a
focarului, difuzeaza informatiile necesare privind focarul, in
conformitate cu legislatia, intreprinde masuri si activitati pentru
evitarea riscurilor identificate in focar;

w) solicita colaborarile interdisciplinare sau propune
solicitarea sprijinului extern de la Directia de Sanatate Publica
Timis sau Institutul de Sanatate Publica Timis, conform
reglementarilor in vigoare;

X) raporteaza managerului problemele depistate sau
constatate in prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale;

y) intocmeste rapoarte cu dovezi la dispozitia managerului
unitatii, Tn cazurile de investigare a responsabilitatilor pentru
infectii asociate asistentei medicale.

SECTIUNEA a 10-a
Comisia de monitorizare a controlului intern managerial

Art. 60. — Comisia de monitorizare a controlului intern
managerial are urmatoarele atributii:

a) coordoneaza procesul de actualizare a obiectivelor
generale si specifice ale unitatii;

b) coordoneaza procesul de actualizare a activitatilor
procedurale din unitate;

c) coordoneaza procesul de gestionare a riscurilor la nivelul
sectiilor si compartimentelor unitatii;

d) asigura gestionarea sistemului de monitorizare a
performantelor la nivelul sectiilor si compartimentelor unitatii;

e) coordoneaza si gestioneaza situatia procedurilor de
sistem si operationale existente la nivelul unitati;

f) asigura sistemul de monitorizare, raportare si informare
catre managerul unitatii;

g) elaboreaza Programul de dezvoltare a sistemului de
control intern managerial;

h) actualizeaza anual Programul de dezvoltare a sistemului
de control intern managerial;

i) analizeaza si prioritizeaza anual riscurile semnificative care
pot afecta obiectivele unitatii, prin stabilirea profilului de risc si a
limitei de toleranta la risc;

j) asigura intocmirea Registrului de riscuri la nivelul unitatii si
il supune spre aprobare conducerii unitatii;

k) asigura elaborarea si avizarea anuala a Planului de
implementare a masurilor de control pentru riscurile
semnificative si 1l supune spre aprobare conducerii unitatii;

I) asigura procesul de gestionare si monitorizare a riscurilor
si informeaza conducerea unitatii despre aceasta;

m) avizeaza si propune spre aprobare conducerii unitatii
procedura documentata;

n) intocmeste situatii centralizatoare semestriale si anuale
privind stadiul implementarii si dezvoltarii sistemului de control
intern managerial, care se transmit Ministerului Sanatatii.

SECTIUNEA a 11-a
Comisia de cercetare disciplinara

Art. 61. — Comisia de cercetare disciplinara are urmatoarele
atributii:

a) analizeaza abaterile de la disciplina etica si profesionala;

b) analizeaza incalcarile normelor legale in vigoare, ale
prevederilor Codului muncii, ale regulamentului intern, ale

contractului individual de munca, ale ordinelor si dispozitiilor
legale ale conducatorilor ierarhici;

¢) analizeaza incalcarile normelor de etica si deontologie
medicala;

d) stabileste imprejurarile in care fapta a fost savarsita;

e) analizeaza gradul de vinovatie a salariatului, precum si
consecintele abaterii disciplinare;

f) verifica eventualele sanctiuni disciplinare suferite anterior
de salariat;

g) efectueaza cercetari disciplinare prealabile;

h) propune managerului sanctiunea.

SECTIUNEA a 12-a

Comisia de organizare si desfasurare
a concursurilor/examenelor de incadrare si promovare

Art. 62. — Comisia de organizare si desfasurare a
concursurilor/fexamenelor de incadrare si promovare are
urmatoarele atributii:

a) selecteaza dosarele de concurs/examen ale candidatilor;

b) stabileste subiectele pentru proba scrisa;

c) stabileste planul de interviu si realizeaza interviul;

d) stabileste planul probei practice si asigurd conditiile
necesare realizarii ei;

e) noteaza pentru fiecare candidat fiecare proba a
concursului/examenului;

f) transmite secretarului comisiei rezultatele concursului/
examenului pentru a fi comunicate candidatilor.

SECTIUNEA a 13-a
Comisia de solutionare a contestatiilor

Art. 63. — Comisia de solutionare a contestatiilor are
urmatoarele atributii:

a) solutioneaza contestatiile depuse de candidati cu privire la
notarea fiecarei probe a concursului/examenului;

b) transmite secretarului comisiei rezultatele analizarii
contestatiilor pentru a fi comunicate candidatilor.

SECTIUNEA a 14-a
Comisia de analiza a deceselor

Art. 64. — Comisia de analiza a deceselor are urmatoarele
atributii:

a) analizeaza datele medicale obtinute din foaia de
observatie clinica generala, investigatiile paraclinice, diagnosticul
anatomopatologic necroptic (macroscopic si histopatologic);

b) evidentiaza gradul de concordanta diagnostica intre
diagnosticul de internare, diagnosticul de externare si final
(anatomopatologic), avand ca scop cresterea gradului de
concordanta diagnostica;

c) realizeaza o statistica a deceselor din institut pe sectii sia
numarului de necropsii in raport cu numarul de internari din
institut, evidentiind totodata patologia cea mai frecventa a
deceselor;

d) aduce la cunostinta membrilor comisiei reglementarile
legislative nou aparute Tn vederea optimizarii activitatii medicale.

SECTIUNEA a 15-a
Comisia de etica in cercetare-dezvoltare

Art. 65. — Comisia de etica in cercetare-dezvoltare are ca
principal scop urmarirea respectarii valorilor etice in cercetare-
dezvoltare si are urmatoarele atributii:

a) urmareste in cadrul unitatii respectarea codurilor de etica
specifice domeniului medical;
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b) aproba proiectele de cercetare derulate in unitate;

c) prin hotararile luate asigura respectarea dreptului la viata,
a libertatii individuale, a demnitatii umane, a protectiei fiintei
umane, a animalelor si mediului Tnconjurator, a libertatii de
expresie, a securitatii alimentatiei;

d) raspunde de securitatea sistemului de colectare,
gestionare si prelucrare a datelor si informatiilor utilizate in
scopul cercetarii medicale.

CAPITOLUL VII
Finantarea Institutului de Boli Cardiovasculare Timisoara

Art. 66. — (1) Institutul de Boli Cardiovasculare Timisoara
este unitate sanitara cu paturi, cu personalitate juridica, care
furnizeaza servicii medicale finantate integral din venituri proprii,
functionand pe principiul autonomiei financiare, care presupune:

a) organizarea activitatii institutului pe baza bugetului de
venituri si cheltuieli propriu, aprobat de conducerea institutului,
de catre consiliul de administratie si cu acordul ordonatorului de
credite ierarhic superior — Ministerul Sanatatii;

b) elaborarea bugetului propriu de venituri si cheltuieli, pe
baza evaluarii veniturilor proprii din anul bugetar si a repartizarii
cheltuielilor in temeiul propunerilor fundamentate ale
sectiilor/laboratoarelor/serviciilor/compartimentelor din structura
institutului.

(2) Institutul are obligatia de a asigura realizarea veniturilor
si de a fundamenta cheltuielile in raport cu actiunile si obiectivele
din anul bugetar pe titluri, articole si alineate, conform
clasificatiei financiare.

(3) Finantarea se asigura din venituri realizate in raport cu
serviciile medicale furnizate pe baza contractului Tncheiat cu
Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Timis, venituri de la
bugetul de stat — programe de sé@natate, subventii provenite din
accize, donatii, sponsorizari, concesiuni si inchirieri, prestari
servicii si alte surse.

(4) Contractul de furnizare de servicii medicale al institutului
cu Casa Judeteana de Asigurari de Sanatate Timis reprezinta
sursa principala a veniturilor in cadrul bugetului de venituri si
cheltuieli si se negociazd de catre manager cu conducerea
Casei Judetene de Asigurari de Sanatate Timis, in functie de
indicatorii stabiliti Tn contractul-cadru de furnizare de servicii
medicale.

(5) De la bugetul de stat se asigura:

a) implementarea programelor nationale de sanatate publica;

b) achizitionarea de echipamente medicale si alte dotari
independente de natura cheltuielilor de capital, in conditiile legii;

c) investitii legate de achizitia si construirea de noi spitale,
inclusiv pentru cele aflate in executie;

d) expertizarea, transformarea si consolidarea constructiilor
grav afectate de seisme si de alte cazuri de fortd majora;

e) modernizarea, transformarea si extinderea constructiilor
existente, precum si efectuarea de reparatii capitale;

f) activitati didactice si de cercetare fundamentala;

g) finantarea drepturilor de personal pentru rezidenti;

h) alte cheltuieli curente si de capital.

(6) Institutul poate realiza venituri suplimentare din:

a) donatii si sponsorizari;

b) legate;

c) asocieri investitionale in domenii medicale;

d) inchirierea unor spatii medicale, echipamente sau
aparaturad medicala catre alti furnizori de servicii medicale, in
conditiile legii;

e) Inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru servicii de
alimentatie publica, servicii postale, bancare, difuzare
presa/carti, pentru comercializarea produselor de uz personal si
pentru alte servicii necesare pacientilor;

f) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru desfasurarea
unor congrese, seminare, activitati de invatamant, simpozioane
cu profil medical,

g) inchirierea unor spatii, in conditiile legii, pentru desfasurarea
unor activitati cu specific gospodaresc si/sau agricol;

h) contracte privind furnizarea de servicii medicale incheiate
cu casele de asigurari private sau operatori economici;

i) editarea si difuzarea unor publicatii cu caracter medical;

j) servicii medicale, hoteliere sau de alta natura, furnizate la
cererea unor terti;

k) contracte de cercetare;

I) coplata pentru unele servicii medicale;

m) alte surse, conform legii.

Art. 67. — (1) Proiectul bugetului de venituri si cheltuieli al
institutului se elaboreaza de catre Comitetul director al
institutului pe baza propunerilor fundamentate ale conducatorilor
sectiilor si compartimentelor din structura institutului, in
conformitate cu normele metodologice aprobate prin ordin al
ministrului sanatatii.

(2) Bugetul de venituri si cheltuieli al institutului se avizeaza
de catre Consiliul de administratie si se aproba de catre
Ministerul Sanatatii.

(3) Executia bugetului de venituri si cheltuieli se urmareste pe
sectiile si compartimentele din structura institutului, fiind un
indicator al contractului incheiat intre manager si sefii
sectiilor/laboratoarelor/serviciilor/compartimentelor. Abaterile
fata de indicatorii din contractul cu managerul se analizeaza si
se solutioneaza de conducerea institutului impreund cu
conducerile structurilor in cauza.

(4) Executia bugetului de venituri si cheltuieli se raporteaza
lunar si trimestrial Ministerului Sanatatii.

CAPITOLUL VIl
Dispozitii finale

Art. 68. — (1) Intreg personalul unitatii are obligatia de a
cunoaste, aplica si respecta prevederile prezentului regulament
de organizare si functionare.

(2) Intreg personalul unitatii are obligatia de a cunoaste si
respecta clauzele contractuale cuprinse Tn contractul de
furnizare de servicii medicale spitalicesti, contract incheiat cu
Casa Judeteana de Asigurari de Sanéatate Timis, si sanctiunile
aplicabile in cazul nerespectarii acestora.

(3) Toate sectiile/laboratoarele/birourile si compartimentele
au obligatia elaborarii si respectarii procedurilor operationale
specifice activitatilor desfasurate in cadrul institutului.

Art. 69. — (1) Regulamentul de organizare si functionare al
unitatii va fi adus la cunostinta tuturor salariatilor unitatii pe baza
de semnatura, dupa aprobarea acestuia prin ordin al ministrului
sanatatii si dupa publicarea acestuia in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea .

(2) Regulamentul de organizare si functionare al unitatii se
difuzeaza pe sectii si compartimente pentru a fi cunoscut si
aplicat de intreg personalul unitatii si se afiseaza pe site-ul
unitatii.

(3) Modificarea regulamentului de organizare si functionare
al unitatii se realizeaza prin ordin al ministrului sanatatii.
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ACTE ALE AUTORITATII DE SUPRAVEGHERE FINANCIARA

AUTORITATEA DE SUPRAVEGHERE FINANCIARA

NORMA
pentru modificarea Normei Autoritatii de Supraveghere Financiara nr. 25/2015
privind obligatiile de raportare si transparenta in sistemul pensiilor facultative

Avand in vedere prevederile art. 29 alin. (10) si (12), art. 87 alin. (1) lit. i), art. 101—104 si ale art. 108 lit. g) din Legea
nr. 204/2006 privind pensiile facultative, cu modificarile si completarile ulterioare,

in baza prevederilor art. 2 alin. (1) lit. ¢) si d), art. 3 alin. (1) lit. b), art. 5 lit. ¢), art. 6 alin. (1) si (2) si ale art. 7 alin. (2) din
Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 93/2012 privind infiintarea, organizarea si functionarea Autoritatii de Supraveghere
Financiara, aprobaté cu modificari si completari prin Legea nr. 113/2013, cu modificarile si completarile ulterioare,

in urma deliberarilor Consiliului Autoritatii de Supraveghere Financiara din sedinta din data de 12 februarie 2020,

Autoritatea de Supraveghere Financiara emite prezenta norma.

Art. I. — Norma Autoritatii de Supraveghere Financiara 1. La articolul 13, alineatul (1) se modifica si va avea
nr. 25/2015 privind obligatiile de raportare si transparenta in urmatorul cuprins:
sistemul pensiilor facultative, publicatd in Monitorul Oficial al JArt. 13. — (1) Trimestrial, administratorul calculeazéa si

Romaniei, Partea |, nr. 6 si 6 bis din 6 ianuarie 2016, cu raporteaza A.S.F. rata de rentabilitate a fondului de pensii
modificarile si completarile ulterioare, se modificad dupad cum facultative, in ultima zi lucratoare a fiecarui trimestru, conform
urmeaza: anexeinr. 17.”

2. La anexa nr. 1C, la ,Instructiuni de completare a anexei nr. 1C”, la punctul (3), numarul curent 23 se modifica
si va avea urmatorul cuprins:

Nr.

ort Denumire camp Descriere camp

,23 |Valoarea platita din provizion (TO) [Valoarea in lei a sumei transferate din provizionul tehnic constituit de administrator.
Se utilizeaza 2 pozitii zecimale, iar ca separator se foloseste punctul. Pentru codul 324
se completeazd cu valoarea platitd din provizion pentru mandatul postal sau a
viramentului bancar platit initial.”

3. La anexa nr. 2, coloana ,,Denumirea elementului”’ pentru codul AP137000 se modifica dupa cum urmeaza:

,Alte fonduri de investitii specializate in real estate”.

4. La anexa nr. 2, codul elementului BC531000 se modifica dupa cum urmeaza:

,BP531000 — Transferuri”.

5. La anexa nr. 10, la ,Instructiuni de completare si de transmitere a anexei nr. 10”, numarul curent 2 se modifica
si va avea urmatorul cuprins:

Nr. D . A . A

ort. enumire camp Descriere camp

.2 |Datele de identificare ale — datele de identificare ale participantului care a aderat la un fond de pensii, conform
participantului documentelor de identitate: numele si prenumele, adresa de domiciliu, CNP, la care vor

fi vizibile, in cadrul documentului de informare anuala a participantilor, numai ultimele
6 cifre, seria si numarul BI/CI;

— adresa de corespondenta, adresa de e-mail;

— numele fondului de pensii la care este participant;

— seria si numarul actului individual de aderare;

— data actului individual de aderare;

— data semnarii acestui act.”

6. La anexa nr. 17, la ,Instructiuni de completare a anexei nr. 17”, punctul (7) se modifica si va avea urmatorul
cuprins:

»,(7) Administratorul calculeaza si raporteaza trimestrial A.S.F. rata de rentabilitate a fondului de pensii facultative, in ultima
zi lucratoare a fiecarui trimestru.”

7. La anexa nr. 18, la ,,Instructiuni de completare a anexei nr. 18”, la punctul (3), numarul curent 6 se modifica si
va avea urmatorul cuprins:

Nr. . A . . N .

ort. Denumirea campului Descrierea campului

,0 |Data raportului Data pentru care se face raportarea, respectiv ultima zi lucratoare a perioadei pentru
care se face raportarea”
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8. La anexa nr. 18, la , Instructiuni de completare a anexei
nr. 18”7, litera a) a punctului (4) si punctul (5) se modifica si
vor avea urmatorul cuprins:

,a) Fisierul este denumit dupa urmatoarea sintaxa:

YYYYMMDD_TRANZACTI_OTC_1_FFF_EEE.xml.p7s,

unde:

— YYYYMMDD reprezinta data pentru care a fost intocmit
raportul, respectiv ultima zi lucratoare a perioadei pentru care
se face raportarea;

— FFF reprezintd codul fondului de pensii inregistrat n
Registrul A.S.F,;

— EEE reprezinta codul entitatii raportoare inregistrat in
Registrul A.S.F.

(5) Anexa nr. 18 se intocmeste saptamanal si se transmite
A.S.F. in a doua zi lucratoare a saptamanii urmatoare celei
pentru care se face raportarea, pentru tranzactiile efectuate in
saptamana anterioara. Perioada pentru care se face raportarea
este 0 saptamana calendaristica.”

Art. Il. — Prezenta norma se publica Tn Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea |, si intra in vigoare la data publicarii.

p. Presedintele Autoritatii de Supraveghere Financiara,
Elena-Doina Dascalu

Bucuresti, 13 februarie 2020.
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