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]

scoate la
CONCURS

in conformitate cu prevederile Ord. MSF nr. 869/2015, cu modificarile si
completarile ulterioare, urmatoarele posturi vacante:
= un post cu norma intreaga de medic rezident an V confirmat in specialitatea pediatrie la
Sectia Pediatrie;
* un post cu norma intreaga de medic rezident an V confirmat in specialitatea boli
infectioase la Sectia Boli Infectioase;
= un post cu norma intreaga de medic specialist confirmat in specialitatea pneumologie la
Sectia Pneumologie;
= un post cu norma intreaga de medic specialist confirmat in specialitatea medicina de
urgenta la CPU.
» un post cu norma intrecaga de medic specialist confirmat in specialitatea psihiatrie la
Compartimentul Psihiatrie.
» un post cu norma intreaga de medic specialist confirmat in specialitatea endocrinologie
la Ambulatoriu Integrat.
» douil posturi cu norma intreaga de medic specialist confirmat in specialitatea nefrologie
la Compartimentul Nefrologie.

Dosarul de inscriere la concurs va cuprinde urmatoarele acte:

a) cererea in care se mentioneaza postul pentru care doreste sa concureze;

b) copia de pe diploma de medic si adeverintd/certificat de confirmare in gradul profesional;

¢) copie a certificatului de membru al organizatiei profesionale cu viza pe anul in curs;

d) dovada/inscrisul din care si rezulte ca nu i-a fost aplicatd una dintre sanctiunile prevazute
la art. 455 alin. (1) lit. ¢) sau f), la art. 541 alin. (1) lit. d) ori e), respectiv la art. 628 alin.
(1) lit. d) sau e) din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu
modificarile si completarile ulterioare;

e) acte doveditoare pentru calcularea punctajului prevazut in anexa nr. 3 la ordin;

f) cazierul judiciar;

g) certificat medical din care sa rezulte ca este apt din punct de vedere fizic si neuropsihic
pentru exercitarea activitagii pentru postul pentru care candideaza;

h) chitanta de plata a taxei de concurs;

i) copia actului de identitate in termen de valabilitate;



Taxa de concurs este de 300 lei si se plateste la casieria spitalului.

Documentele previzute la lit. d), f) si g) sunt valabile 3 luni si se depun la dosar in termen de
valabilitate.

Tematica de concurs poate fi gasita pe site-ul Spitalului Municipal Caracal.

Inscrierile la concurs se fac la sediul unitatii — str. Plevnei, nr. 36, tel. 0249512880, in
termen de 15 zile calendaristice de la aparitia anuntului in ”Viata Medicald” nr. 26/01.07.2022,
iar concursul se organizeaza in perioada cuprinsd intre 31 si 90 de zile de la publicarea in ”Viata
Medicala™.

Anuntul este publicat in ”Viata Medicala” nr. 26/01.07.2022.

Relatii suplimentare se pot obtine la sediul spitalului, Serviciul RUNOS sau la tel:
0249512880-int190.




TEMATICA
PENTRU EXAMENUL DE MEDIC SPECIALIST IN SPECIALITATEA

BOLI INFECTIOASE

PROBA SCRISA

I. Etiologia bolilor infectioase: clasificarea agentilor microbieni.

2. Mecanismele patogenezei microbiene. Modalititi de interactiune cu
microorganismele: colonizare versus infectie, infectie latentd si reactivare.

3. Mecanismele de aparare imuna anti-infectioasa.

4. Infectiile asociate imunodepresiilor. Abordare diagnosticd si terapeuticd a
neutropenicului febril.

5. Vaccinuri, seruri si imunoglobuline. Programul national de vaccinare.

6. Diagnosticul pozitiv in bolile infectioase.

7. Sindroamele parainfectioase majore: febra, detresa respiratorie acuti a adultului,
socul septic, insuficienta organica sistemica multipla (MSOF).

8. Principii de utilizare a antibioticelor.

9. Principalele clase de antibiotice.

10. Antibioticoterapia in situatii particulare: antibioticoterapia la gravide, la femeia
care aldpteaza, la pacientii cu insuficienta renald sau hepatica.

I'1. Rezistenta bacteriand la antibiotice: mecanisme, semnificatie, modalitati de
evidentiere, impactul asupra tratamentului.

12. Utilizarea judicioasa a antibioticelor: concept, implementare.

13. Antibioticoprofilaxia.

14. Terapia antivirald, antifungica, antiparazitara.

15. Tratamentul patogenetic in bolile infectioase.

16. Febra prelungita de origine necunoscuta.

17. Bolile eruptive ale copildriei: scarlating, rubeold, rujeold, boala mani-gura-picior,
megaleritemul infectios. .

18. Patologia infectioasd la gravide: managementul infectiilor cu potential de
transmitere materno-fetala.

19. Infectia cu virusurile herpes simplex 1 si 2 (HSV1 si HSV2) si virusul varicelo-
zosterian (VZV). Infectiile cu virusurile herpetice 6,7 si 8 (HHV 6,7,8).

20. Infectia cu citomegalovirus (CMV). Infectia cu virusul Epstein Barr (EBV).
Toxoplasmoza. Diagnosticul diferential al sindromului mononucleozic.

21. Infectia urliand. Tusea convulsiva. Difteria.

22. IACRS: laringita acutd, epiglotita, traheobronsita acutd, acutizdrile bronsitelor
cronice.

23. Gripa.
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Infectia cu SARS-CoV-2.

Infectia stafilococica.

Infectia meningococica.

Infectiile cu enterobacterii (cu exceptia infectiilor digestive).

Infectiile cu bacili Gram negativi non-fermentativi: P_aeruginosa, Acinetobacter
Pneumoniile infectioase. Supuratiile pulmonare. Pleureziile.

Infectiile din sfera ORL: angine, stomatite acute, rinosinuzite, otite.

Meningita acutide etiologie bacteriand, virald, tuberculoasd si fungica.
Encefalitele acute (infectioase si postinfectioase).

Mielitele, polinevritele si alte neuroviroze.

Sindroamele diareice: etiologie, patogenie, principii generale de diagnostic si
tratament. Toxiinfectiile alimentare. Infectiile virale ale tractului digestiv.
Sindroamele diareice cu etiologie definitd: infectia cu Clostridioides difficile.
dizenteria bacteriani, holera, alte infectii bacteriene ale tractului digestiv.

Bolile cu mecanism toxinic: botulism, antrax, tetanos.

Zoonozele: trichineloza, bruceloza, rabia.

Hepatitele virale acute si cronice Diagnosticul diferential al icterelor.

Infectia cu virusul imunodeficientei umane (HIV).

Infectiile de import: febrele hemoragice, malaria, febra tifoida si paratifoidd,
diareea calatorului, dizenteria amoebiana.

Leptospiroza. Boala Lyme. Febra recurenta

Rickettsiozele: tifosul exantematic, febra butonoasa, febra Q.

Sepsisul.

Endocarditele infectioase.

Infectiile fungice sistemice.

Infectiile tractului urinar: cistite, pielonefrita acuta, abcesul renal, prostatita acuta.
Infectiile asociate asistentei medicale (IAAM): definitii, etiologie, tablou clinic.
Prevenirea IAAM: precautii universale in functie de caile de transmitere, masuri
individuale si pachete de masuri.

Pneumonia asociatd asistentei medicale (inclusiv cea asociatd ventilatiei
mecanice).

Infectiile plagilor postoperatorii: profilaxie, diagnostic, tratament

Infectiile intraabdominale.

Infectiile osteoarticulare. Spondilodiscita. Artritele infectioase.

Infectiile cutanate si de tesuturi moi. Gangrena gazoasd si alte infectii cu
clostridii. Piciorul diabetic

Infectiile in situatii particulare: pacienti cu dispozitive medicale, consumatori de
droguri iv, marii arsi.
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54. Expunere accidentald la singele pacientilor si masurile necesare pentru prevenirea
imbolnavirii personalului medical.

Bibliografie:

I:

Adrian Streinu-Cercel, Victoria Arama, Petre lacob Calistru. Boli Infectioase — curs
pentru studenti si medici rezidenti. Volumul 1, Editura Universitard “Carol Davila”,
2019. ISBN 978-606-011-063-7 ; 978-606-011-081-1.

Adrian Streinu-Cercel, Victoria Araméd, Petre lacob Calistru. Boli Infectioase — curs
pentru studenti si medici rezidenti. Volumul 2, Editura Universitard “Carol Davila”,
2021. ISBN 978-606-011-063-7 ; 978-606-011-082-8.

Emanoil Ceausu. Tratat de Boli Infectioase. Volumul 1, Editura Medicala. 2018. ISBN
978-973-39-0847-0 A

Emanoil Ceausu. Tratat de Boli Infectioase. Volumul 2, Editura Medicald. 2020. ISBN
978-973-39-0877-7

Dennis L. Kasper, Anthony S. Fauci. Harrison Boli Infectioase. Ed 2. Editura All. 2020.
ISBN 978-606-587-431-2

Feather A., Randall D., Waterhouse Mona. Kumar&Clark Medicina clinicd Ed. a 10-a.
Editura Hipocrate. 2021. ISBN 978-606-95178-0-2

Ordinul Ministrului Sanatatii nr. 1101 din 30 septembrie 2016 privind aprobarea
Normelor de supraveghere, prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale
in unitdtile sanitare. Monitorul Oficial, Partea I nr. 791 din 07 octombrie 2016, accesat la
https://www.scnpe.ro/Legi/ordin%201101.pdf

8. Ghidul pentru prevenirea si limitarea fenomenului de rezistentd la antimicrobiene (AMR)
si a infectiilor asociate asistentei medicale (IAAM) — Boli Infectioase, Epidemiologie,
Microbiologie, accesate la adresele
www.mateibals.ro/downloads/proiecte/Norvegia 2020/rezultate/4 ghid micro.pdf
www.mateibals.ro/downloads/proiecte/Norvegia 2020/rezultate/5 ghid epi.pdf
www.mateibals.ro/downloads/proiecte/Norvegia_2020/rezultate/6_ghid_bi.pdf

II. PROBA CLINICA

Cazuri clinice din bolile infectioase enumerate la proba scrisi.

I11. PROBA PRACTICA (de laborator)

ON Eh s Lol
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LCR: indicatii, principii de recoltare, interpretare.

Hemocultura: indicatii, principii de recoltare, interpretare.

Urocultura: indicatii, principii de recoltare, interpretare.

Exsudatul faringian: recoltare, interpretare.

Examinarea puroiului: indicatii, principii de recoltare, interpretare.

Examenul materiilor fecale (coprocitograma, coproculturd): indicatii, principii de
recoltare, interpretare.

Antibiograma: metode, interpretare.

Testele serologice: principii, metode, interpretare.

Examinarea imagisticd a plamanului: interpretarea unei radiografii sau a unui CT
pulmonar.

10. Diagnosticul molecular in infectii: principiu, indicatii, interpretare.
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FISA POSTULUI

POSTUL: Medic rezident boli infectioase anul V

COMPARTIMENTUL: SECTIA BOLI INFECTIOASE

GRADUL PROFESIONAL al ocupantului postului: Medic rezident boli
infectioase anul V

NIVELUL POSTULUI : de executie

CERINTE a)Studii : de bazi: absolvent al Facultatii de Medicina din

cadrul Universitatii de Medicina si Farmacie Craiova, specialitatea

medicini RELATII :a) ierarhice — de subordonare: managerului,

medicului sef sectie, specialisti/primari din sectie.

- in subordine : medicii stagiari, asistentele de
gards, voluntari care activeazd cu statut de cadre medii sau
auxiliar, Ingrijitoare.

- functionale: cu celelalte compartimente din

spitale.
- de colaborare: cu tot personalul din cadrul
departa-
mentului.
- profesionale : cu pacientii si aparfindtorii
acestora.

RESPONSABILITATI, ATRIBUTII, OBLIGATII :

- raspunde. de buna functionare a sectiei si de aplicarea dispozitiilor
previzute in regulamentul de ordine interioard, precum si a sarcinilor date de
managerul spitalului, pe care il reprezinta, in orele in care acesta nu este
prezent in spital;

- controleazi la intrarea in garda, prezenta la serviciu a personaluluj ic0-
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si de urgentd, precum si predarea serviciului de cadrele medii si auxiliare
care lucreaza in ture;

- supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii si
auxiliare, iar la nevoie le efectueazd personal;

- supravegheaza cazurile grave existente in sectie sau internate in timpul
garzii mentionate in registrul special al medicului de garda;

- interneazd bolnavii prezentati cu bilet de trimitere precum si cazurile de
urgentd care se adreseaza spitalului si raspunde de justa indicatie a interndrii
sau a refuzului acestor cazuri, putdnd apela la ajutorul oricdrui specialist din
cadrul spitalului, chemandu-1 la nevoie de la domiciliu;

- rispunde la chemdrile care necesitd prezenta sa in cadrul spitalului si
cheamai la nevoie alti medici ai spitalului necesari pentru rezolvarea cazului;
- intocmeste foaia de observatie a cazurilor internate de urgentd si
consemneaza in foaia de observatie evolutia bolnavilor internati i medicatia
de urgentd pe care a administrat-o;

- acordi asistentd medicald de urgenta bolnavilor care nu necesitd internarea;,
- asigurd internarea in alte spitale a bolnavilor care nu pot fi rezolvati in
spitalul respectiv, dupd acordarea primului ajutor;

- anuntd cazurile cu implicatii medico- legale coordonatorului echipei de
gardd, medicului sef de sectie, directorului medical sau managerului, dupa
caz; de asemenea anunti si alte organe, in cazul in care prevederile legale
impun aceasta;

- confirmid decesul, consemnind aceasta in foaia de observatie si da
dispozitii de transportare a cadavrului la morga, dupd doua ore de la deces;

- asistd dimineata la distribuirea alimentelor, verificd calitatea acestora,
refuza pe cele alterate si sesizeazd aceasta conducerii spitalului;

- controleazi calitatea mancarurilor pregitite inainte de servirea mesei de
dimineatd, pranz si cind si refuzd servirea felurilor de maéancare
necorespunzitoare, consemnand observatiile in condica de la blocul
alimentar; verifica retinerea probelor de alimente;

- anuntd prin toate mijloacele posibile managerul spitalului si autoritétile
competente, in caz de incendiu sau alte calamitati ivite in timpul garzii si ia
masuri imediate de interventie si prim ajutor cu mijloacele disponibile;

- urmiareste disciplina si comportamentul vizitatorilor in zilele de vizitd,
precum si prezenta ocazionald a altor persoane strdine in spital si ia masurile
necesare;

- intocmeste, la terminarea serviciului, raportul de garda in condica destinata
acestui scop, consemnand activitatea din sectie pe timpul girzii, mésurile
luate, deficientele constatate si orice observatii necesare; prezintd rapo ?:{ez“a\,)
garda. ﬁ BB




- protejarea propriilor lor pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul
care poate fi infectat;

- aplicarea procedurilor si protocoalelor din planul anual de supraveghere si
control al infectiilor nosocomiale;

- obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cand o infectie este
prezenta sau suspecta;

- raportarea cazurilor de infectii intraspitalicesti echipei si internarea
pacientilor infectati,

- consilierea pacientilor, vizitatorilor §i personalului in legatura cu tehnicile
de prevenire a transmiterii infectiilor;

- instituirea tratamentului adecvat pentru infectiile pe care le au ei Insisi si
luarea de masuri pentru a preveni transmiterea acestor infectii altor persoane,
in special pacientilor

RESPONSABILITATI:
a) Specifice:
- cele care decurg din atributiile si sarcinile postului;
- pastreaza secretul profesional al actului medical;
- respecta codul de deontologie medicala al CMR.

b) Generale:
- obligatiile generale prevazute de Codul muncii si Regulamentul intern al
Spitalului Municipal Caracal pentru persoana incadrata in munca,
- respecta regulamentul de ordine interioara si regulamentul de organizare
si functionare ;
- respecta normele de securitate si sanatate in munca si normele prevazute
pentru situatii de urgenta ;
- respecta normele de prevenire, control si combatere a infectiilor
nosocomiale.
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pentru concursul de ocupare de post S XA ..

TEMATICA

specialitatea ENDOCRINOLOGIE

I. PROBA SCRISA
Il. PROBA CLINICA
11l. PROBA CLINICA

IV. PROBA PRACTICA

I. PROBA SCRISA

=

. Adenohipofiza - morfologie, fiziologie, explorare morfofunctionala. (3,4)
2. Adenoame hipofizare clinic functionale. (1,2)

3. Adenoame hipofizare clinic nefunctionale. (1,2)

4. Insuficienta hipofizara a adultului.(1,2)

5. Insuficienta hipofizara a copilului.(1,2)

)]

. Coma hipofizara.(1,2,3,4)

~

. Hipotalamus - fiziologie, explorare morfofunctionala.(3,4)

8. Patologia tulburarilor secretiei de hormon antidiuretic.(1,2)

9. Craniofaringiomul.(1,2)

10. Tumori pineale.

11. Tiroida - morfologie, fiziologie, explorare morfofunctionala.(2,4)
12. Tireotoxicoze ( toate formele ).(2,4)

13. Boala Graves - Basedow.(2,4)

14. Criza tireotoxica.(2,4)

15. Insuficienta tiroidiana a adultului.(2,4) 7

16. Insuficienta tiroidiana a cobilului.(2.4)
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34.
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36.

37.

38.

39;

40.

41.

42.

43.

44,

45.

Coma mixedematoasa.(2,4)

Tiroidite.(2,4)

Sindromul de rezistenta la hormoni tiroidieni. (1,2)

Carenta de iod - Gusa endemica.(2,4)

Nodulul tiroidian .(2,4)

Cancerul tiroidian.(2,4)

Paratiroida - morfologie, fiziologie, explorare morfofunctionala.(2,4)
Hiperparatiroidism primar si secundar.(2,4)

Hipercalcemia acuta(2,4)

Hipoparatiroidismul.(2,4)

Hipocalcemia acuta.(2,4)

Osteomalacia si rahitismul.(2,4)

Corticosuprarenala - morfologie, fiziologie, explorare morfofunctionala.(2)
Insuficienta corticosuprarenala cronica primara.(2)

Sindromul Cushing - toate formele.(2)

. Sindromul adrenogenital ( hiperplazia adrenala congenitala).(2)

Insuficienta suprarenala acuta.(2)

Corticoterapia.(2)

Hiperaldosteronismul primar si secundar.(2)
Medulosuprarenala - morfologie, fiziologie, explorare morfofunctionala.(2)
Feocromocitomul si paraganglionul.(2)

Neoplazii endocrine multiple.(4)

Diferentierea sexuala normala.(2)

Pubertatea fiziologica.(2)

Pubertatea precoce si tardiva.(2)

Disgenezii ale tubilor seminiferi - sindrom Klinefelter.(2)
Disgenezii ovariene - sindrom Turner/ variante.(2)
Principii de clasificare ale disgeneziilor gonadale.(2)

Intersexualitatea.(2)
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47.

48.

49,

50.
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53,

54,

55.

56.

57

58.

59.

60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.

72.

73.

74.

Ginecomastia.(2)

Ovarul - morfologie, fiziologie, explorare morfofunctionala.(2)
Amenoreea primara.(2)

Amenoreea secundara.(2)

Sindromul ovarului polichistic.(2)

Hirsutismul.(2)

Hiperestrogenismul - absolut si relativ - si consecintele sale clinice.(2)
Contraceptia hormonala.(2)

Menopauza.(2)

Testiculul - morfologie, fiziologie, explorare morfofunctionala.(2)
Criptorhidia.(2)

Insuficienta orhitica.(2)

Tumori gonadale secretante.(2)

Disfunctia erectila.(2)

Investigarea si tratamentul infertilitatii endocrine (feminine,masculine si de cuplu).(2)
Pancreasul endocrin - morfologie, fiziologie, explorare morfofunctionala.(4)
Diabetul zaharat insulino-dependent(4)

Diabetul zaharat noninsulino-dependent.(4)

Coma diabetica cetoacidozica si hiperosmolara.(4)

Sindroamele de rezistenta la insulina.(4)

Hipoglicemiile.(4)

Coma hipoglicemica.(4)

Obezitatea.(4)

Tulburari de comportament alimentar - anorexia nervoasa, bulimia.(4)
Rolul hormonilor in metabolismul intermediar al glucidelor.(4)

Rolul hormonilor in metabolismul intermediar al lipidelor.(4)

Rolul hormonilor in metabolismul intermediar al proteinelor.(4)

Tulburari electolitice si ale echilibrului acidobazic.(4)

Osteoboroza endocrina.(2.4)



75

76. Tumori endocrine gastro- intestinale si pancreatice.(4)

77

. HTA endocrina.(2,4)

. Receptorul endocrin si patologia de receptor.(4)

Il si 1ll. DOUA PROBE CLINICE (2,3,4)

[N

8.

9.

10

11.

12,

13.

14.

15,

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Acromegalie/gigantism.

. Prolactinom.

. Boala Cushing si sindroamele Cushing.

. Adenoame hipofizare clinic nefunctionale.
. Insuficienta hipofizara a adultului.

. Nanism hipofizar.

. Sindromul amenoree-galactoree.

Sindrom de izolare hipofizara.
Craniofaringiom.

. Diabet insipid.

Tirotoxicoze .

Oftalmopatie Graves.
Insuficienta tiroidiana (adult,copil).
Mixedem congenital.
Tiroidite.

Gusa endemica.

Nodul tiroidian.

Cancer tiroidian.
Hiperparatiroidism.

Hipoparatiroidism.

Insuficienta corticosuprarenala acuta.

Insuficienta cortico-suprarenala cronica primara.



23. Sindrom adrenogenital.

24, Hiperaldosteronism.

25. Feocromocitom/paragangliom.
26. Sindrom Klinefelter.

27. Sindrom Turner.

28. Testicul feminizat.

29. Sindromul ovarului polichistic.

30. Hirsutism.

31. Infertilitate de cuplu.

32. Pubertate precoce.

33. Pubertate tardiva.

34. Tulburari de menopauza.

35. Sindrom hipoglicemic

36. Diabet zaharat.

37. Patologie endocrina iatrogena.
38. Ginecomastie.

39. Criptorhidie.

40. Obezitate.

41. Osteoporoza.

Ill. PROBA PRACTICA de laborator (2,3,4)

1-15. Dozarea RIA, IRMA, ELISA, DELPHIA a urmatorilor hormoni:
-GH
- ACTH
- FSH/LH
- PRL

- TSH




16

17

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25

26.

27.

28.

29.

30.

31

32,

33.

34.

T4/T3 liberi si legati

Calcitonina

PTH

Cortizol plasmatic / cortizol liber urinar

Aldosteron - activitatea reninei plasmatice

Insulina - peptidul C

Estrogeni plasmatici urinari

Progesteron plasmatic, 17 OH-progesteron, CPG urinar
Testosteron plasmatic, DHEA (dehidroepiandrosteron)

HCG (hormon gonadotrop corionic uman)

. Dozare de 17 cetosteroizi (KS) urinari (Drehter) si cromatografic.
. Dozare de 17 OHCS urinar (Porter-Silber) static, dinamic, in ritm.
Dozare de catecolamine urinare si metaboliti.

Colesterolemie, trigliceridemie si lipidograma.

Hemoglobina glicozilata.

lonograma sanguina.

Testul hiperglicemiei provocate cu determinarea de glicemie si GH.
Teste de hipoglicemie provocata cu insulina i.v.

Testul de simulare cu ACTH 1-24.

. Testul la metyrapon.

Testul de inhibitie la dexametazon.

Proba de deshidratare cu indicatorii de valoare.

Scintigrame de tiroida, suprarenale, paratiroide.

Echografie tiroida, suprarenale, paratiroide, ovare.

Radiografia de craniu profil.

Radiografii pentru stabilirea varstei osoase.

Radiografii de oase in patologia endocrina.

Tomografie computerizata pentru regiunea diencefalo-hipofizara si suprarenala.

Punctie biobsie cu ac fin a tiroidei.




35. Examenul citovaginal.

36. Spermograma.

37. Testul Barr.

38. Morfograma.

39. Relexograma ahileana.

40. Temperatura bazala.

41. DEXA - (densitometria osoasa prin absorbtie duala cu raze X).
42, Densitometria osoasa cu ultrasunete.

43. Indicele de masa corporala.

BIBLIOGRAFIE

1. C. Dumitrache, B. lonescu, A. Ranetti : Endocrinologie - Elemente de diagnostic si tratament, Ed. National,
1998

2. C. Dumitrache - Endocrinologie, Ed. Medicald Nationald, 2002

3. Tratat de Medicina- Endocrinologie Trad The Oxford Textbook of Medicine, Weatherall D.J., Ledingham
J.G.G, Warrell D.A. Ed Tehnica, 1996

4. Williams Textbook of Endocrinology, 9th edition, W.B. Saunders Company 1998
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FISA POSTULUI

POSTUL: Medic specialist endocrionologie

CABINETUL : ENDOCRINOLOGIE

CERINTE: - confirmare medic specialist.

RELATII: a) ierarhice: este subordonat directorului medical;
b) de colaborare: cu ceilalti medici primari sau specialisti din cadrul
ambulatoriului integrat si in cadrul consultului medical cu alti medici
de specialitate din cadrul unitatii.

ATRIBUTII:

- examineaxa bolnavii, stabileste diagnosticul, folosind mijloace de dotare de care dispune;
indica sau, dupa caz, efectueaza tratamentul corespunzator; consemneaza aceste date in fisa
bolnavului;

- indruma bolnavii care nu necesita supraveghere si tratament de specialitate la medicii de
familie, cu indicatia conduitei terapeutice;

- acorda primul ajutor medical si organizeazd transportul, precum si asistenta medicala pe
timpul transportului la spital, pentru bolnavii cu afectiuni medico-chirurgicale de urgenta;

- recomanda internarea in sectia cu paturi a bolnavilor care necesita aceasta, in functie de gradul
de urgenta, intocmeste biletul de trimitere;

- acorda consultatii de specialitate la domiciliul bolnavilor netransportabili, la solicitarea
medicului din dispensarul medical, a altor medici de specialitate sau a conducerii spitalului;

- acorda asistenta medicala bolnavilor internati in sectia cu paturi, potrivit programului stabilit
de conducerea spitalului, in cadrul sistemului integrat spital- ambulatoriu integrat;

- anunta centrul sanitaro-epidemic sau laboratorul de epidemiologie, cazurile de boli infectioase
si profesionale depistate;

- dispensarizeaza unele categorii de bolnavi cu probleme medicale deosebite, conform normelor
in vigoare; colaboreaza cu medicii de familie pentru dispensarizarea unor bolnavi din evidenta
acestora;

- stabileste incapacitatea temporara de munca si emite certificatul medical potrivit
reglementarilor in vigoare;

- efectueaza in specialitatea respectiva consultatii medicale pentru angajare si con{r\qln medlcal
periodic persoanelor trimise in acest scop de medicii de familie sau medicina muj i; & A

- completeaza fisa medicala pentru bolnavii ce necesita trimiterea la comisia ﬁqe(jﬁgﬂa p‘ént u
expertiza capacitatii de munca;




- participa la solicitare, la lucrarile comisiei de expertiza medicala si recuperare a capacitatii de
munca si ale comisiei medico-legale;

- intocmeste fisele medicale de trimitere la tratament de recuperare a bolnavilor care necesita
astfel de ingrijiri si verifica pe cele intocmite de medicii de familie potrivit normelor in vigoare;
- analizeaza periodic morbiditatea, mortalitatea si alte aspecte medicale din specialitate,
propunand masuri corespunzatoare;

- participa la analiza periodica a starii de sanatate a populatiei din teritoriu;

- efectueaza garzi in spital potrivit reglementarilor in vigoare;

- participa la actiunile de control medical complex al unor grupe de populatie, organizate de
conducerea spitalului ;

- se preocupa permanent de ridicarea nivelului profesional propriu si al personalului din
subordine;

- urmareste si asigura folosirea si intretinerea corecta a mijloacelor din dotare;

- controleaza respectarea normelor de igiena si antiepidemice;

- protejarea propriilor lor pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul care poate fi
infectat;

- aplicarea procedurilor si protocoalelor din planul anual de supraveghere si control al infectiilor
nosocomiale;

- obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cdnd o infectie este prezentd sau
suspecta;

- raportarea cazurilor de infectii intraspitalicesti echipei §i internarea pacientilor infectati;

- consilierea pacientilor si a personalului in legiturd cu tehnicile de prevenire a transmiterii
infectiilor;

- instituirea tratamentului adecvat pentru infectiile pe care le au ei insisi i luarea de misuri
pentru a preveni transmiterea acestor infectii altor persoane, in special pacientilor.

- executa si alte sarcini corespunzatoare pregatirii profesionale trasate de directorul medical.

RESPONSABILITATI:

a) Specifice:
- cele care decurg din atributiile si sarcinile postului;
- pastreaza secretul profesional al actului medical;
- respecta codul de deontologie medicala al CMR.
b) Generale: 5
- obligatiile generale prevazute de Codul muncii si Regulamentul intern al Spitalului Municipal
Caracal pentru persoana incadrata in munca;
- respecta regulamentul de ordine interioara si regulamentul de organizare si functionare ;
- respecta normele de securitate si sanatate in munca si normele prevazute pentru situatii de
urgenta ; ‘
- respecta normele de prevenire, control si combatere a infectiilor nosocomiale
- obligatia de a aduce la cunostinta directorului medical orice neregula constatata in indeplinirea
sarcinilor de serviciu ;

DIRECTOR MEDICAL,
DR. IONESCU HAELA




TEMATICA
pentru concurs de medic specialist
specialitatea PSIHIATRIE

I .PROBA SCRISA
II. .PROBA CLINICA
IV. PROBA PRACTICA

1. PROBA SCRISA

1. Conceptia clinico-nosografica in psihiatria contemporana. Clasificarea tulburarilor mintale

(ICD-10-WHO, DSM-IV-APA). Criterii de validitate si credibilitate a diagnosticului

psihiatric.

Normalitate, anormalitate, sanatate si boala psihica.

Bazele biologice ale psihiatriei. Genetica si psihiatria.

Bazele biologice ale psihiatriei

neurotransmitatorii

neuroanatomie functionala

Doctrine psihopatologice: psihanaliza, cognitivismul, comportamentalismul (behaviourism-

ul), configurationismul (gestalt-ismul), psihopatologia dezvoltarii, organodinamismul, etc.

6. Aspecte sociologice in psihiatrie: dinamica microgrupului familial, reteaua de suport social,
conceptul de “normalizare” si “proiect de viata”, “etichetarea” sociala in psihiatrie,
disabilitatile sociale si destatuarea in psihiatrie.

7. Epidemiologia psihiatrica.

8. Etiopatogeneza generala psihiatrica: tipurile de patogeneza psihiatrica. Vulnerabilitatea si
factorii de risc in psihiatrie (factorii de “teren”).

9. Influente psiho-sociale stresante in etiopatogenia tulburarilor psihice
(psihogeneza/sociogeneza). Conceptul de endogeneza si somatogeneza in psihiatrie.

10. Semiologie psihiatrica: simptome psihopatologice constand in tulburarea diverselor functii
psihice: atentie (prosexie), perceptie, memorie (si reprezentare), imaginatie, gandire,
dimensiunea pulsionala si afectiva a psihismului, motivatie, actiune voluntara, limbaj si
comunicare, expresivitate si dimensiunea spirituala a psihismului (in special constiinta
morala).

11. Semiologie psihiatrica: sindroame psihopatologice: tulburari ale constientei (vigilitatii,
“delirium” si tulburari ale somnului cu vise, etc.), sindrom (s.) anxios, s. fobic, s. obsesiv si
compulsiv, s. depresiv, s. maniacal, s. delirant, s. halucinator, s. de depersonalizare, s. de
transparenta-influenta psihica, s. dezorganizant ideoverbal (tulburari formale ale cursului
gandirii, ale semanticii vorbirii), s. deficitar catatonic, s. amnestic organic, s. demential, s.
retardare mintala (oligofrenie).

it i

W

Nota: In domeniul psihopatologiei descriptive sunt recomandate instrumentele OMS si europene SCAN, CIDI,
AMDP, manualele clasice de psihiatrie (Kaplan, Oxford, Kendell, etc.).

12. Boala Alzheimer si alte demente (neuro-degenerative) predominant ale varstei a I1l-a.
Elemente ale neuro-psiho-patologiei corticale si subcorticale: (de lob frontal, temporal,
parietal, occipital: afazii, apraxii, sindroame extrapiramidale si talamice).

13. Tulburari psihopatologice dupa traumatismele cerebrale.

14. Tulburari psihopatologice in ASC si in alte tulburari circulatorii cerebrale.

15. Tulburari psihopatologice in infectii (cu localizare cerebrala, generale sau cu alta localizare
dar cu afectare cerebrala), inclusiv in infectiile HIV si in TBC.

16. Tulburari psihopatologice in tumorile cerebrale. RS

17. Tulburari psihopatologice in discrinii (endocrinopatii). 08y

18. Tulburari psihopatologice corelate ciclului menstrual, sarcinii si perioadei puerperale. e, e

19. Tulburari psihopatologice in epilepsie. /
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20. Alcoolismul: aspecte psihologice si sociale; tulburari psihopatologice si somatice

21. Toxicomaniile altele decat cea alcoolica: aspecte psihologice si sociale; abuzul si
dependenta; tulburari psihopatologice si somatice.

22. Psihozele schizofrene, inclusiv tulburarea schizotipala.

23. Psihozele (delirante) acute si cele persistente.

24. Tulburarile dispozitiei: tulburarea bipolara si cea monopolara depresiva (depresia recurenta),
inclusiv ciclotimia si distimia.

25. Tulburari de anxietate (tulburarea anxioasa, atacul de panica, fobiile).

26. Tulburari nevrotice si somatoforme: - tulburarea (nevrotica) predominant fobica; - tulburarea
(nevrotica) predominant obsesiv-compulsiva; - Tulburarea nevrotica predominant conversiva
si disociativa, inclusiv s. Ganser si personalitatile multiple; - Tulburarea de somatizare,
somatoforma nediferentiata, hipocondria nevrotica, disfunctia neurovegetativa somatoforma,
algia psihogena; - tulburarea (nevrotica) astenica si cea de depersonalizare. Neurastenia.

27. Reactia la stress sever (acuta si posttraumatica) si tulburarea de adaptare.

28. Sindroame comportamentale asociate unei dereglari fiziologice: tulburari ale instinctului
alimentar si sexual, ale agresivitatii si cele ale somnului.

29. Tulburari de personalitate.

30. Suicidul in perspectiva psihiatriei.

31. Psihosomatica

32. Probleme de psihiatrie in practica medicului de familie.

33. Aspecte clinice specifice ciclurilor vietii.

34. Urgente in psihiatrie.

35. Interventia in criza.

36. Intarzierea mintala.

37. Tulburari specifice de dezvoltare in perioada copilariei

38. Tulburari invadante (pervasive): autismul infantil si tulburarile conexe.

39. Tulburari comportamentale si emotionale cu debut la varsta infanto-juvenila, inclusiv
tulburarile de conduita (tulburari predominant in sfera: alimentatiei, controlului sfincterian,
agresivitatii la varsta infanto-juvenila).

40. Terapiile psihofarmacologice.

41. Terapia electroconvulsivanta.

42. Psihoterapiile: terapii comportamental-cognitive, de inspiratie psihanalitica, experientiale
(individuale si de grup).

43. Reabilitare si reinsertie psiho-sociala.

44. Expertiza psihiatrico-legala.

45. Expertiza capacitatii de munca: boala, deficienta (defect), disabilitate (incapacitate),
handicap; programe de reabilitare in roluri sociale.

46. Reteaua institutiilor psihiatrice.

47. Psihiatria comunitara.

48. Psihiatria de legatura.

II PROBA CLINICA

Cazurile clinice se vor alege din tematica clinica a probei scrise.

III. PROBA PRACTICA

1. Examinarea, obtinerea datelor si diagnosticul in psihiatrie.

- Tipuri de interviu (structurat, semistructurat, nestructurat); cunoasterea principalelor
instrumente OMS in acest domeniu: SCAN, CIDI. i

- Foi de observatie si evidenta standardizata in psihiatrie (AMDP-PHSD-OMS) /\v‘\l - r\ =

- Diagnosticul in perspectiva definitiilor operationale in psihiatrie pe baza “criteriilor de
diagnostic” ale ICD-10-DCR si DSM-IV
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Diagnosticul pe axe (perspectiva DSM-IV si ICD-10)

2. Tomografia computerizata, RMN

3. Electroencefalografia in psihiatrie.

4. Examenul fundului de ochi in psihiatrie.

5. Teste biochimice in psihiatrie: testul de supresie a dezametazonei (DST), testul de stimulare
a tireotopului (TRH).

6. Probe psihologice de evaluare a functiilor cognitive: atentiei, perceptiei, memoriei;

instrumente si tehnici de evaluare a inteligentei si “capacitatilor cognitive” la diverste varste
(Wechsler: WAIS, WISC, Raven, etc.).

7. Tehnici proiective de investigare a personalitatii in perspectiva psihiatriei: Rorschach, TAT,
Rosenzweig, Szondi, Luscher, etc.

8. Chestionare pentru investigarea personalitatii: MMPI, PF16, IPDE interviul OMS, Tyrer,
Karolinska, etc.

9. Scale de evaluare psihopatologice: globale: SCL-90, CRSP, BRPS si pentru anumite nuclee
sindromatice ca depresia, anxietatea, fobiile, schizofrenia pozitiva si cea negativa, etc.

10. Scale de evaluare observationale a comportamentului in diferite imprejurari: in spital, la

ergoterapie, in societate; evaluarea disabilitatilor (DAS) si alte scale de evaluare utile in
psihiatrie.

BIBLIOGRAFIE
1. Birt A.M. Psihiatrie.Prolegomene clinice, Ed. Dacia Cluj-Napoca,2001

2. Branzei P., Chiritd V., Boigteanu P., Cosmovici N., Astdrastoae V., Chiritd R. Elemente de
semiologie psihiatrica si psihodiagnostic, Ed. Psihomnia, Iasi, 1995

3. Chiritd R., Papari A - Manual de psihiatrie clinicd si psihologie medicala, Ed. Fundatia
\"Andrei $aguna\", Constanta, 2002

4. Chiritd R., Papari A (coord.) -Tratat de Psihiatrie, Ed. Fundatia \"Andrei Saguna\",
Constanta, 2002

5. By H., Bernard P., Brisset Ch., Manuel de Psychiatrie, Ed. Masson, Paris, 1989
6. Gheorghe M.D. - Actualitatd in psihiatria biologica, Ed. Intact, 1999, Bucuresti

7. Gheorghe M.D. - Ghid terapeutic. Tulburare bipolars, Ed. Medicala Universitar, Craiova
2001

8. Ionescu G. - Tratat de psihologie medicald si psihoterapie, Ed. Asklepios, 1995

9. Kaplan J. H, Sadock B. J., Grebb J.A, Synopsis of Psychiatry, Seventh Edition, Wiliams and
Wilkins, Baltimore

10. Kaplan J. H, Sadock B. J.- Taerapia medicamentoasd in Psihiatrie, Ed. Calisto, 2002
11. Lazarescu M., Psihopatologie clinica, Ed. Vest, Timisoara, 1994
12. Lazdrescu M., Ogodescu D. - Indreptar de psihiatrie, Ed. Helicon Timisoara, 1995

13. Léazdrescu M. (coord) - Clasificarea tulburarilor mentale si de comportament.
Simptomatologie si diagnostic clinic, Ed. All Educational, 1998

Universitara Craiova, 2001 2NN
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14. Marinescu D, Udrigtoiu T, Chiritd V, Ghid Terapeutic. Schizofrenie, Ed. Medica/l1§\‘~“€_\‘}1 ‘, \’ 7y
15. Miclutia loana - Psihiatrie, Ed. Medicala Universitara Iuliu Hatieganu, Cluj -Na&c‘é‘; 2002
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16. Nica-Udangiu, Lidia si colab - Ghid de urgente in psihiatrie, Ed. Suita, Bucuresti

17. Predescu V. (sub red) - Psihiatrie,vol I Ed. Medicala, 1988
18. Predescu V. (sub red) - Psihiatrie,vol II, Ed. Medicald, 1998

19. Prelipceanu D, Mihailescu R, Teodorescu R, Tratat de sanatate mintala, vol I, Ed.
Enciclopedica, Bucuresti, 2000

20. Scripcaru Gh, Astarastoae V., Boisteanu P., Chiritd V, Scripcaru C, Psihiatrie medico-
legala, Ed. Polirom, Iasi, 2002

21. Tudose Citilina Dementele, Ed. Infomedica 2001

22. Udrigtoiu T, Marinescu D, Boigteanu P - Ghid terapeutic. Depresie majord, Ed. Medicali
Universitara, Craiova, 2001

23. *** American Psychiatric Association 1987, Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorder, Third Edition, Washington D.C, American Psychiatric Press,1987

24. *** American Psychiatric Association 1987, Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorder, Third Edition, Washington D.C, American Psychiatric Press, 1994

25. American Psychiatric Association 1987, Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorder, Third Edition, Washington D.C, American Psychiatric Press, 2001

26. *** Clasificarea Internationald a Maladiilor (1994), CIM-X-OMS, Ed. Medicala

27. ***Legea sanatatii mintale si a protectiei persoanelor cu tulburiri psihice -Monitorul Oficial
al Roméniei 2002, X1V, 589, 1-7

28. *** Tratat de Psihiatrie, Oxford, Edittia II, Ed. Asociatia Psihiatrilor Liberi din Romania

29. ***World Health Organization The ICD-10 Classification of Mental and Behavioural
Disorders, Clinical Description and Diagnostic Guidelines, Geneva, WHO, 1992




FISA POSTULUI -Psihiatrie

I. DENUMIREA POSTULUIL: MEDIC SPECIALIST PSIHIATRU : /
L. POZITIA IN COR: 226907

1. LOCUL DE MUNCA: SECTIA PSIHIATRIE

1V, TITULARUL POSTULUI:

V. STUDIL: SUPERIOARE

VI. NIVELUL POSTULUIL

a) de executie: X
b) de conducere

VILRELATII

A) ITERARHICE:
a) de subordonare: se subordoneazd medicului sef sau coordonator de sectie si
Directorului medical
b) in subordine: personal mediu sanitar, personal auxiliar sanitar din sectie

B) DE COLABORARE: cu toti salariatii sectiei si unitatii.

VILATRIBUTIIL:

@

Examineazd pacientii, imediat, la internare si completeaz3 foaia de observatie in primele 24
de ore, iar in cazuri de urgentd imediat; foloseste investigatiile paraclinice efectuate
ambulatoriu;

Examineazad pacientii i consemneaza in foaia de observatie evolutia, explordrile de laborator,
alimentatia si tratamentul corespunzétor; la sfarsitul interndrii intocmeste epicriza;

Prezintd medicului sef sau coordonator de sectie situatia pacientilor pe care fi are in ingrijire
si solicita sprijinul acestuia ori de cte ori este necesar;

Participd la consulturi cu medicii din alte specialitdti si in cazurile deosebite la expertizele
medico-legale si expertiza capacitatii de munca;

Comunica zilnic medicului de garda si sefului de sectie pacientii gravi pe care ii are in ingrijire
si care necesita supraveghere deosebitd;

intocmeste si semneazd condica de medicamente pentru pacientii pe care fi ingrijeste;
supravegheazd tratamentele medicale executate de cadrele medii si auxiliare sanitare;
Recomanda si urmareste zilnic regimul alimentar al pacientilor;




« Controleazd si rdspunde de intreaga activitate de ingrijire a pacientilor desfisuratd de
personalul mediu si auxiliar sanitar cu care lucreazs;

* Asigurd si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiend si antiepidemice, precum si a
normelor de protectia muncii in sectorul de activitate pe care il are In grij3;

* Raporteaza cazurile de boli infectioase si boli profesionale potrivit dispozitiilor in vigoare;

* Réspunde de disciplina, tinuta si comportamentul personalului din subordine si al pacientilor
pe care fi are in ingrijire;

» intocmeste foile de externare ale pacientilor si redacteazd orice act medical, aprobat de
conducerea spitalului, In legdturd cu pacientii pe care ii are sau i-a avut in ngrijire;

* Raspunde prompt la toate solicitdrile de urgentd si la consulturile atat din sectia unde isi are
locul de munca cat si din alte sectii; colaboreazd cu toti medicii din sectiile si laboratoarele din
spital in interesul unei cat mai bune ingrijiri medicale a pacientilor;

e Executd sarcini de ndrumare si control tehnic precum si consultatii de specialitate in
ambulatoriu, conform planului intocmit de medicul sef sau coordonator al sectiei;

*  Se preocupd in permanentd de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la ridicarea
nivelului profesional al personalului din subordine;

* Depune o activitate permanentd de educatie sanitard a pacientilor si a apartindtorilor;

* Acorda consultatii de specialitate la domiciliul bolnavilor netransportabili, la solicitarea
medicului din dispensarul medical, altor medici de specialitate.

° Efectueaza in specialitatea psihiatrie consultatii medicale pentru angajare si control medical
periodic persoanelor trimise in acest scop de medicii de medicina generela sau mediina muncii
° Completeaza fisa medicala pentru bolnavii ce necesita trimiterea la comisia medicala pentru

expertiza capacitatii de munca;

¢ Respecta prevederile O.M.S. 1101/2016 privind aprobarea Normelor de supraveghere,
prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei medicale in unitdtile sanitare avand
urmatoarele
atributii:
> Protejarea propriilor pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul care poate fi
infectat, cu respectarea ghidului de izolare elaborat de compartimentul de prevenire a
infectiilor asociate asistentei medicale;
Aplicarea procedurilor si protocoalelor implementate de compartimentul de prevenire
a infectiilor asociate asistentei medicale;
Obtinerea specimenelor microbiclogice necesare atunci cand o infectie este prezenta
sau suspecta, in conformitate cu protocolul de diagnostic si cu definitiile de caz si
inainte de initierea tratamentului antibiotic;
Raspunde de depistarea si raportarea la timp a infectiilor asociate asistentei medicale;
Consilierea pacientilor, vizitatorilor si a personalului in legdturd cu procedurile de
prevenire a transmiterii infectiilor;
Instituirea tratamentului adecvat pentru infectile pe care le au ei insisi si
implementarea masurilor instituite de compartimentul de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale pentru a preveni transmiterea acestor infectii altor
persoane, in special pacientilor; ﬁ\“is
> Solicitarea consultului de boli infectioase in situatiile in care consi g?a@;c@g@r éigsau

conform ghidurilor/protocoalelor locale, cu respectarea politicii Cg&g ,utﬂ;;are a
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antibioticelor, implementata in spital;

> Rspecta procedura de declarare a infectiilor asociate asistentei medicale elaborata de
compartimentul de prevenire a infectiilor asociate ingrijirilor medicale, in conformitate
cu legislatia in vigoare;

Dupad caz, rdspunde de derularea activitatii de screening al pacientilor in sectii de terapie

intensiva si alte sectii cu risc pentru depistarea colonizarilor/infectiilor cu germeni

multiplurezistenti, in conformitate cu prevederile programului national de

supraveghere si control al infectiilor asociate asistentei medicale si monitorizare a

utilizdrii antibioticelor si a antibioticorezistentei;

> Comunica infectia/portajul de germeni importanti epidemiologie la transferul
pacientilor sai in alta sectie/alta unitate medicala.

¢ Se preocupa de reintegrarea familiala si sociala a pacientilor psihici, mentindnd permanent
legdtura cu familia acestora si fostul loc de munca;

* Actioneaza in colaborare cu ceilalii medici din spital pentru identificarea noxelor din mediul
responsabil de aparitia si intretinerea unor tulburédri psihice si a elimindrilor prin actiuni
complexe medico-sociale;

* Respecta prevederile legale privind gestionarea deseurilor avand urmitoarele atributii:
Supravegheazd modul in care se aplica codul de procedura stabilit in sectorul lui de
activitate;

Aplica procedurile stipulate de codul de procedura;
Aplica metodologia de culegere a datelor pentru baza nationala de date privind deseurile
rezultate din activitati medicale.

Respecta prevederile 0.M.S. nr.39/2008; desfasoara activitate integrata spital- ambulatoriu, in
cadrul programului normal de lucru, in conformitate cu modul de organizare a activitatii de citre
Comitetul Director, in vederea cresterii accesibilitdtii pacientului la servicii medicale
corespunzdtoare si a asigurarii continuitatii in acordarea ingrijirilor de sanatate.;

Pastreaza anonimatul pacientului si confidentialitatea datelor despre pacient conform prevederilor
din Regulamentul intern ;

Pastreaza secretul profesional al actului medical, respecta Codului de deontologie medicala si Codul
de conduita si etica profesionala a personalului unitatii, anexate Regulamentului intern.

Respecta prevederile 0.M.S. nr.961/2016 pentru aprobarea Normelor tehnice privind curatarea,
dezinfectia si sterilizarea in unitétile sanitare publice si private;

Nu utilizeazd materialele si instrumentele a cdror conditie de sterilizare nu este sigura;

Respecta normele referitoare la “copiata” ; completeazi foile de observatie ale pacientilor cu
mentiunea obligatiei sau scutirii de la copiata a pacientilor;

Exercita sarcinile, din perioada in care efectueaza garzi in unitate, prev3zute in anexa nr. 1 la
prezenta fisa de post;

Respecta normele referitoare la calitate, mediu, securitatea si sanatatea in munca precum si
apararea impotriva incendiilor in vederea implementarii sistemului integrat de management
(S.1.M.) avand urmétoarele atributii: Referitor la calitate:

> Sa verifice buna functionare a echipamentului din dotare;

> Sa fie responsabil de aplicarea si respectarea procedurilor la nivelul locului de munca,

astfel incat calitatea serviciilor sa fie conforma cu cerintele specificate ;

> Sa pastreze in bune conditii documentele si inregistrérile la nivelul locului de munca;
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Sa ia masuri pentru respectarea termenului de efectuare a lucrdrilor impuse de cétre

angajator;
> Sa cunoascd si sa respecte in activitatea curenta aspectele de calitate cuprinse in

instructiunile si procedurile de lucru;

Referitor la mediu
> Sa cunoasca si sa aplice prevederile regulamentelor si instructiunilor/procedurilor de

protectie a mediului; poluarea intentionata se pedepseste;

Sa utilizeze in conformitate cu instructiunile/ procedurile specifice, instalatiile si dotdrile

pentru protectia mediului;

> Sa depoziteze deseurile menajere si industriale sau alte deseuri numai in conditiile si

focurile precizate in instructiuni/proceduri;

Sa participle la recuperarea deseurilor reciclabile, in vederea valorificdrii prin unitati
specializate si abilitate;

> Saeconomiseascd resursele( apa, gazele) si orice forma de energie;

> Sainformeze, ierarhic, despre aspectele de mediu care pot produce poluarea mediului;

» Referitor la securitatea si sanatatea in munca precum si apararea impotriva incendiilor, respecta
normele prevazute in anexa nr.2 la prezenta fisa de post;

¢ Respectd Regulamentul de organizare si functionare al unitatii precum si Regulamentul intern al
unitatii;

* Respecta prevederile Legii sanatatii mintale nr.487/2002;

* Respecta prevederile OMS nr. 488/2016 privind Normele de aplicare a Legii sanatatii mintale si
a protectiei persoanelor cu tulburdri psihice nr. 487/2002, cu modificdrile ulterioare;

» Respecta prevederile legii drepturilor pacientului nr.46/2003;

* Respecta prevederile OMS 1410/2016 privind aprobarea Normelor de aplicare a Legii drepturilor
pacientului nr. 46/2003 cu modificdrile si completdrile ulterioare;

¢ Respecta prevederile legii spitalelor nr.95/2006 cu modificarile ulterioare( Titlul Xi1);

» Exercita orice alte sarcini de seviciu dispuse de medicul sef sau coordonator de sectie;

¢ Exercita orice alte sarcini dispuse, in litera legii, de conducdtorul unitatii.
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DIRECTIA DE SANATATE
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SPIRALUL MUNJCIZAL CARACAL
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TEMATICA PENTRU EXAMENUL DE MEDIC SPECIALIST
SPECIALITATEA NEFROLOGIE

I. PROBA SCRISA (3 subiecte din tematica de trunchi comun si 7 subiecte din tematica de
nefrologie) 73

II - II1. DOUA PROBE CLINICE (1 caz din tematica de trunchi comun / nefrologie si 1 caz dilgg'

tematica de nefrologie)
IV. PROBA PRACTICA (din intreaga tematic)

I. PROBA SCRISA

A) TRUNCHI COMUN

1. Bronhopneumopatia obstructiva cronica si obstructiva — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential,
complicatii, tratament

Astmul bronsic — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii, tratamentul crizei de astm
Pneumoniile — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii, tratament

TBC pulmonar — diagnostic pozitiv, diferential, complicatii

Cancerul bronhopulmonar — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii

Pleureziile — diagnostic poiitiv, diagnostic diferential, complica;ii‘.‘

Ulcerul gastro-duodenal — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii, tratament

Colita ulceroasd si boala Crohn — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii

Hepatitele cronice — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii, profilaxie
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Cirozele hepatice — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii, principii de tratament
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. Litiaza biliard — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii
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Pancreatitele acute si cronice — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii, tratament
13. Reumatismul articular acut — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii, principii de
tratament

14. Poliartrita reumatoidd — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii

15. Colagenozele (lupusul eritematos sistemic, sclerodermia, dermatomiozita) — diagnostic pozitiv,
diagnostic diferential, complicatii

16. Vasculitele sistemice — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, cbmplicatii

17. Anemiile feriprive, megaloblastice, hemolitice — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential,
complicatii

18. Sindroamele mieloproliferative cronice (leucemia mieloidd cronicd, policitemia vera,
trombocitemia esentiald, metaplazia mieloidd cu mielofibrozd) — diagnostic pozitiv, diagnostic

diferential, complicatii

19. Sindroamele limfoproliferative cronice (limfoamele maligne, leucemia limfaticd cronicd) —

diagnostic pozitiv, complicatii




20.
21
22.
23.
24.

Mielomul multiplu — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii

Endocardita bacteriand subacutd — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii
Valvulopatiile mitrale i aortice — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii
Pericarditele — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii, principii de tratament

Tulburdrile de ritm si de conducere — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii,

principii de tratament

2.5

26.

Boala coronariana ischemicd — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii

Hipertensiunea arteriala csentlala si secundard. Urgentele hlpemunswe — diagnostic pozitiv,

diagnostic diferential, comphcatn profilaxie, tratament

27.
28.
29;
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Insuficienta cardiacd — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii, profilaxie, tratament
Embolia pulmonara. Tromboflebita — diagnostic pozitiv, diagnostic diferential, complicatii

Diabetul zaharat — factori de risc, diagnostic pozitiv, complicatii cronice, principii de tratament

NEFROLOGIE

Anatomia si fiziologia rinichiului
Semiologia si explorarea aparatului urinar
Tulburdrile hidrice si electrolitice
Tulburarile echilibrului acido-bazic
Bolile glomerulare

Boala renald datorata disproteinemiilor
Microangiopatiile trombo'”gice
Nefropatia diabetic

Infectiile de tract urinar

Bolile renale in sarcind

Bolile chistice renale

. Nefropatiile ereditare

Nefrolitiaza si nefrocalcinoza

. Nefropatiile tubulointerstitiale acute si cronice

Nefropatiile vasculare

Injuria renala acuta

Boala cronicé de rinichi

Metodele de epurare extrarenala

Afectarea renald in sindré(;‘i‘nul de disfunctie multipla de organ’é

Transplantul renal

T - 1I1. DOUA PROBE CLINICE



L.

Un caz din tematica de trunchi comun / nefrologie.

2. Un caz din tematica de nefrologie.

1V. PROBA PRACTICA

Interpretarea uneia din urmatoarele investigatii:

1.
2
35
4

5%

Hemoleucograma E by
Tonograma sanguind si urinara

Electroforeza si imunoelectroforeza proteinelor serice si urinare
Lipidograma

Ureea, acidul uric, creatinina, cistatina C, NGAL (neutrophil gelatinase-associated lipocalin) —

serice si urinar

0.

Investigatiile imunologice: imunoglobuline, complement seric, complexe imune circulante,

proteind C reactiva, anticorpi anti-membrana bazala glomerulara, factor antinuclear, factor reumatoid,

celule lupice, ASLO (antistreptolizina O), test Coombs, ANCA (anticorpi anti-citoplasma neutrofile),

anticorpi anti-receptor fosfolipaza A-2.

il
8.
9.

10.
11.
12.
13.
14.
5.
16.
17.

- RMN
. S STATES
18. Radiografia toraclc.a.. . ; Nﬂkﬁ‘/
19. Radiografia tubului digestiv S corTALY
20. Radiografia scheletului osos (‘E MuNICHY
\*

Testele de citoliza hepatica
Testele de colestazd hepaticd
Markeri imunologici ai infectiilor cu virusuri hepatice
Testele pentru HIV
Echilibrul acido-bazic
Dozirile hormonale: tiroidiene, parathormon, activitatea reninei plasmatice, renind, aldosteron
Examenul sumar de urind, examenul urinei pe 24 ore
Examenul bacteriologic al urinei
Probele functionale glomerulare
Probele functionale tubulare
Explorarile imagistice renale:
radiografia renald simpla
radiourografia cu/fard compresie, cu/fara cistografie
pielografia ascendenta
arteriografia renala
nefrograma izotopica
nefroscintigrama
ultrasonografia aparatului urinar

tomografia computerizatd, uro-CT

A



21.
22;
23,
24,
25.
26.
27.

Electrocardiograma
Fundul de ochi
Exsudatul faringian

Hemocultura, coprocultura

Punctia biopsie renali

Testele genetice specifice afectiunilor nefrologice

Lichidul de dializa peritoneals

Manevre / prescriptii / indicatii:

I. Punctia biopsie renald

2. Tehnica insertiei unui cateter de hemodializi

3. Stabilirea parametrilor de efectuare a unei sedinte de hemodializd in functie de statusul clinic si
bioumoral al pacientului (acut sau cronic); conectarea / restituirea unui pacient la aparatul de
hemodializi

4. Stabilirea parametrilor de efectuare a unei sedinte de hemofiltrare / hemodiafiltrare in functie de
statusul clinic si bioumoral al pacientului (acut sau cronic)

5. Stabilirea parametrilor de efectuare a unei sedinte de plasmaferezd in functie de statusul clinic g1
bioumoral al pacientului

6. Desfagurarea unui schimb la pacientii dializati peritoneal — metoda

7. Initierea dializei peritoneale — parametrii

8. Conduita terapeutica in functie de analizele lichidului peritoneal .

9.  Efectuarea practicd a unui test de echilibrare peritoneald; interpretarea rezultatelor testului

10. Interpretarea Kt/V in hemodializa i dializa peritoneald, si modificarea parametrilor de dializi in

functie de aceste valori

L1 Efectuarea si interpretarea unei ultrasonografii a aparatului urinar

BIBLTIOGRAFIE SELECTIVA

Beers MH, Porter RS. Manualul Merck de diagnostic §i tratament. Ed. a 18-a. Bucuregti: Editura ALL,
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Checheritd TA. Explorarea aparatului urinar. Bucuresti: Editura Academiei Romine, 2018.

Checheritd 1A, Ciocélteu A, David C, Ferechide D. Esentialul in insuficienta renala cronica. Bucuresti:
Editura Universitara ,,Carol Davila”, 2013.

Covic A (sub redactia). Nefrologie. Principii teoretice si practice. lasi: Demiurg, 2011.

Daugirdas JT, Blake PG, Ing TS. Handbook of Dialysis. Ed. a 5-a. Philadelphia, SUA: Wolters Kluwer,
2015.

Gilbert SJ, Weiner DE, Gipson DS, Perazella MA, Tonelli M. National Kidney Foundation’s Primer on
Kidney Diseases. Ed. a 6-a. Philadelphia, SUA: Saunders Elsevier, 2014.

Johnson RJ, Feehally J, Floege J. Comprehensive Clinical Nephrology. Ed. a 5-a. Philadelphia, SUA:
Saunders Elsevier, 2015.

KDIGO Clinical Practice Guideline; http://kdigo.org/home/guidelines/



Longo DL. Harrison. Manual de Medicini. Ed. a 18-a. Bucuresti: Editura ALL, 2014,
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Medicala, 2016
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" /... SPITALUL MUNICIPAL CARACAL Am luat cunostinta

Am primit un exemplar

SE APROBA " DIRECTIA DE SANATATE
MANAGER, SPITALUILlﬁA;fjﬂr-'(\}LT,ARACAL
DR. RADU DUMITRU LIVIU | gy l0¢F" ., Data

FISA POSTULUI

POSTUL: Medic specialist nefrologie
SECTIA ( COMP.) : MEDICINA INTERNA-COMP.NEFROLOGIE
CERINTE: - confirmare medic primar/specialist.
RELATII: a) ierarhice: este subordonat medicului sef de sectie;
b) de colaborare: cu ceilalti medici primari sau specialisti din cadrul
sectiei si in cadrul consultului medical cu alti medici de specialitate din cadrul unitatii.

ATRIBUTII:

A. ATRIBUTII SPECIFICE SECTIEI CU PATURI:

- examineaza bolnavii imediat la internare si completeaza foaia de observatie in primele 24 ore,
iar in cazurile de urgenta, imediat; foloseste interventiile paraclinice efectuate ambulatoriu;

- examineaza zilnic bolnavii si consemneaza in foaia de observatie, evolutia explorarilor de
laborator, alimentatia si tratamentul corespunzator; la sfarsitul internarii intocmeste epicriza;

- prezinta medicului sef de sectie situatia bolnavilor pe care ii are in ingrijire si solicita sprijinul
acestuia ori de cite ori este necesar;

- participa la consultari cu medicii din alte specialitati si, in cazurile deosebite, la examinarile
paraclinice, precum si la expertizele medico-legale;

- comunica zilnic medicului de garda bolnavii gravi pe care ii are in ingrijire si care necesita
supraveghere deosebita;

- intocmeste si consemneaza condica de medicamente pentru bolnavii pe care-i ingrijeste,
supravegheaza tratamentele medicale executate de cadrele medii si auxiliare, iar la nevoie le
efectueaza personal,

- asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice, precum si a
normelor de protectie a muncii in sectorul de activitate pe care il are in grija;

- recomanda si urmareste zilnic regimul alimentar al bolnavilor;

- controleaza si raspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfasurata de personalul
mediu si auxiliar sanitar cu care lucreaza;

- raporteaza cazurile de boli infectioase si boli profesionale potrivit dispozitiilor in vigoare;

- raspunde de disciplina, tinuta si comportamentul personalului in subordine si al bolnavilor pe
care-1 are in ingrijire;

- asigura contravizita si garzile in sectie potrivit graficului de lucru, stabilit de catre medicul sef
de sectie sau, in situatii deosebite, din dispozitia acestuia; @ AT"\?Q\A

- intocmeste formele de externare ale bolnavilor si redacteaza orice act ;sfli@al;«mygb‘at de
conducerea spitalului in legatura cu bolnavii pe care ii are sau i-a avut in ing:?jg’lr@mm CIpa),
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- raspunde prompt la toare solicitarile de urgenta si la consulturile din aceeasi sectie si alte sectii
si colaboreaza cu toti medicii din sectiile si laboratoarele din spital, in interesul unei cit mai
bune ingrijiri medicale a bolnavilor;

- executa sarcini de indrumare si control tehnic, precum si consultatii de specialitate in
ambulatoriu, conform planului intocmit de medicul sef al sectiei;

- se preocupa in permanenta de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la ridicarea
nivelului profesional al personalului din subordine;

- desfasoara, dupa caz, activitatea de cercetare medicala;

- participa la autopsii si confruntarile anatomo-clinice la cazurile pe care le-a avut in ingrijire;

- protejarea propriilor lor pacienti de alti pacienti infectai sau de personalul care poate fi
infectat;

- aplicarea procedurilor §i protocoalelor din planul anual de supraveghere si control al infectiilor
nosocomiale;

- obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cind o infectic este prezentd sau
suspecta;

- raportarea cazurilor de infectii intraspitalicesti echipei si internarea pacientilor infectati;

- consilierea pacientilor, vizitatorilor si personalului in legiturd cu tehnicile de prevenire a
transmiterii infectiilor;

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

- executa si alte sarcini corespunzatoare pregatirii profesionale trasate de medicul sef de sectie.

B. ATRIBUTII SPECIFICE CABINETULUI MEDICAL DIN AMBULATORIUL INTEGRAT

- examineaxa bolnavii, stabileste diagnosticul, folosind mijloace de dotare de care dispune;
indica sau, dupa caz, efectueaza tratamentul corespunzator; consemneaza aceste date in fisa
bolnavului;

- indruma bolnavii care nu necesita supraveghere si tratament de specialitate la medicii de
familie, cu indicatia conduitei terapeutice;

- acorda primul ajutor medical si organizeazd transportul, precum si asistenta medicala pe
timpul transportului la spital, pentru bolnavii cu afectiuni medico-chirurgicale de urgenta;

- recomanda internarea in sectia cu paturi a bolnavilor care necesita aceasta, in functie de gradul
de urgenta, intocmeste biletul de trimitere;

- acorda consultatii de specialitate la domiciliul bolnavilor netransportabili, la solicitarea
medicului din dispensarul medical, a altor medici de specialitate sau a conducerii spitalului;

- acorda asistenta medicala bolnavilor internati in sectia cu paturi, potrivit programului stabilit
de conducerea spitalului, in cadrul sistemului integrat spital- ambulatoriu integrat;

- anunta centrul sanitaro-epidemic sau laboratorul de epidemiologie, cazurile de boli infectioase
si profesionale depistate;

- dispensarizeaza unele categorii de bolnavi cu probleme medicale deosebite, conform normelor
in vigoare; colaboreaza cu medicii de familie pentru dispensarizarea unor bolnavi din evidenta
acestora;

- stabileste incapacitatea temporara de munca si emite certificatul medical potrivit
reglementarilor in vigoare;

- efectueaza in specialitatea respectiva consultatii medicale pentru angajare si control medical
periodic persoanelor trimise in acest scop de medicii de familie sau medicina muncii;
- completeaza fisa medicala pentru bolnavii ce necesita trimiterea la comisi
expertiza capacitatii de munca;

- participa la solicitare, la lucrarile comisiei de expertiza medicala si recu
munca si ale comisiei medico-legale;

70, 14 x
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- intocmeste fisele medicale de trimitere la tratament de recuperare a bolnavilor care necesita
astfel de ingrijiri si verifica pe cele intocmite de medicii de familie potrivit normelor in vigoare;
- analizeaza periodic morbiditatea, mortalitatea si alte aspecte medicale din specialitate,
propunand masuri corespunzatoare;

- participa la analiza periodica a starii de sanatate a populatiei din teritoriu;

- efectueaza garzi in spital potrivit reglementarilor in vigoare;

- participa la actiunile de control medical complex al unor grupe de populatie, organizate de
conducerea spitalului ;

- se preocupa permanent de ridicarea nivelului profesional propriu si al personalului din
subordine;

- urmareste si asigura folosirea si intretinerea corecta a mijloacelor din dotare;

- controleaza respectarea normelor de igiena si antiepidemice

- executa si alte sarcini corespunzatoare pregatirii profesionale trasate de medicul sef.

RESPONSABILITATI:

a) Specifice:
- cele care decurg din atributiile si sarcinile postului;
- pastreaza secretul profesional al actului medical;
- respecta codul de deontologie medicala al CMR.

b) Generale:
- obligatiile generale prevazute de Codul muncii si Regulamentul intern al Spitalului Municipal
Caracal pentru persoana incadrata in munca;
- respecta regulamentul de ordine interioara si regulamentul de organizare si functionare ;
- respecta normele de securitate si sanatate in munca si normele prevazute pentru situatii de
urgenta ;
- respecta normele de prevenire, control si combatere a infectiilor nosocomiale
- obligatia de a aduce la cunostinta medicului sef de sectie orice neregula constatata in
indeplinirea sarcinilor de serviciu ;

Prezenta fisd a postului face parte integranti din C.I.M. nr. /

semnat intre salariat si conducere.

DIRECTOR MEDICAL, MEDIC SEF SECTIE,
DR. IONESCU MIHAELA ‘
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pentru concursul de ocupare de post Ziua

Anul s

specialitatea MEDICINA DE URGENTA

I. PROBA SCRISA
Il. PROBA CLINICA - URGENTE MEDICALE
11l. PROBA CLINICA - URGENTE CHIRURGICALE

IV. PROBA PRACTICA

I. PROBA SCRISA DIN URMATOARELE SUBIECTE:
ANESTEZIE S| TERAPIE INTENSIVA

1. Fiziopatologia durerii. (37)

2. Anestezice locale. (38)

3. Analgetice majore (morfinice). (38)

4. Analgetice non morfinice. (38,39)

5. Anestezicele volatile. (37,40)

6. Substante sedative, hipnotice, psihotrope. (1,23)

7. Sistemul nervos vegetativ (anatomie, fiziologie). Farmacologia drogurilor cu actiune vegetativa
(colinergice, parasimpatolitice, catecolamine, simpatolitice). (23,25,27)

8. Substante cu actiune miorelaxanta. (23,24,25,30)

9. Tehnici de anestezie loco-regionala. (30)

10. Tehnici de anestezie generala. (30)

11. Tehnici de analgezie . (30)

12. Analgezie-sedare in conditii prespitalicesti. (7,10,12,58)

13. Mentinerea libertatii cailor respiratorii; masca laringiana, intubatia traheala, traheost{jﬁrmé‘f{(‘ D] A,24)



14. Grupele sanguine. Transfuzia de sange si fractiuni; autotransfuzia. (23,25,27,28,29,30)

15. Accidente si incidente ale transfuziei sanguine. (4,23,25,27,28,29,30)

16. Fiziopatologia generala a starii de soc. (6,58,60)

17. Socul hipovolemic. (6,22,33,37,58,60)

18. Socul‘cardiogen. (11,22,29,58,60)

19. Infectie. Sepsis. Soc septic. (4,22,33,60)

20. Solutii inlocuitoare de volum sanguin. (6)

21. Droguri cu actiune cardiotonica si vasoactiva utilizate in starile de soc. (15,19,60)

22. Oprirea cardio-circulatorie. Masuri de resuscitare. (ACLS, ATLS, PALS, Neo-natal ALS) (1,13,58)
23. Insuficienta respiratorie acuta si cronica. (25,28,29,30)

24. Injuria pulmonara acuta (ALI). Sindromul de detresa respiratorie acuta (ARDS). (28,30,58)

25. Tehnici de suport ventilator artificicial. (35,30)

26. Starile de coma (metabolice, traumatice, infectioase, vasculare-anoxice, toxice exogene). (24,31)
27. Moartea cerebrala (aspecte medicale si legale). (1,19,20,24,29,31)

28. Evaluarea primara a unui bolnav critic in afara spitalului. (7,18)

29. Supravegherea si monitorizarea unui bolnav in conditii prespitalicesti si in timpul transportului.
(7,8,10,11)

30. Particularitati ale transportului aerian la bolnavii critici. (1,33,34)
CARDIOLOGIE SI PATOLOGIE VASCULARA

31.Durerea toracica. Criza anginoasa. (19,33,5,2,7)

32. Tulburari paroxistice de ritm cardiac si de conducere. (1,4,5,11,19,22,27,28,29)
33.Sincopa si lipotimia. (1,3,4,5,7,8,11,15,19,22,25,27,28,31,58)

34, Infarctul acut de ﬁwiocard. (1,2,3,4,5,8,11,15,19,22,23,24,25,26,27,28,33,34)
35. Edemul pulmonar acut cardiogen. (1,2,3,4,5,8,15,24,25,27,29,33,34)

36. Pericarditele. Tamponada cardiaca. (1,2,3,4,5,6,7,8,11,18,22,24,25,26,27,28,29,33)

37. Endocardita acuta. (1,2,3,4,5,25,26,27,28,29,33,34,54) PG
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39. Disectia acuta de aorta. (5,6,7,8,11)

40. Ischemia acuta a membrelor inferioare. (5,8,14,56)

41. Boala tromboembolica. (1,2,3,4,5,8,19,24,25,26,27,28,29,33,34)

42. Accidentele legate de tratamentul anticoagulant. (1,2,3,4,5,8,20,26,27,28,29,33,34)
43. Urgente la bolnavii purtatori de proteze valvulare. (8,29,33,34)

44, Tromboliza: indicatii,contraindicatii, tehnica. (1,3,4,5,8,11,19,24,25,26,27,28,29,33,34)
PNEUMOLOGIE

45. Dispneea. (1,2,3,4,5,25,26,27,28,29,58,60)

46. Cianoza. (1,2,3,4,5,25,26,27,28,29,58)

47. Hemoptizia. (1,2,3,4,5,25,27,28,29)

48. Criza de astm. Starea de rau astmatic. (1,2,3,4,5,25,26,27,28,29,60)

49. Insuficienta respiratorie acuta la bolnavul cu insuficienta respiratorie cronica.
(1,2,3,4,5,25,26,27,28,29,58,60)

50. Pneumopatii infectioase. (1,2,3,4,5,25,26,27,28,29)
51. Pleurezii. (1,2,3,4,5,25,26,27,28,29)
52. Pneumotoraxul. (1,2,3,4,5,6,25,26,27,28,29)

53. Pneumonia de aspiratie. (1,2,3,4,22,23,24,25,26,27,28,29,30,33,34)
PATOLOGIE ABDOMINALA

54. Durerea abdominala. (1,2,3,4,5,6,25,26,27,28,29,41,56)
55. Icterul. (1,2,3,4,5,6,25,26,27,28,29,42,56)

56. Apendicita acuta.‘ (1,6,42,56)

57. Peritonitele acute generalizate. (1,4,5,56)

58. Pancreatita acuta. (1,2,4,5,6,25,26,27,28,29,15,56)

59. Colecistita acuta. (1,4,6,58)

60. Ocluzia intestinala (1,4,6,43,56)




61. Complicatii ale bolii ulceroase gastro-duodenale. (1,4,6,43)
62. Hernia strangulata. (1,4,6,43,56)

63. Ischemia intestinala acuta. (1,4,6,33,43)

64. Insuficienta hepatica acuta fulminanta. (1,4,6,10,36,43)

65. Hemoragia digestiva. (1,2,3,4,5,6,11,25,26,27,28,29,33,34,56)
66. Diareea acuta. (1,4,5,7,12,13,15,25,26,29,32)

67. Urgente proctologice. (4,6)

NEUROLOGIE

68. Cefaleea. (1,4,5,25,28,44)

69. Algiile faciale. (24,25,27,28,29,33)

70. Sindromul meningeal. (1,4,5,7,15,31,33,34)

71. Hipertensiunea intracraniana. (1,4,25,26,27,28,29)

72. Crizele convulsive. Epilepsia. (1,4,25,26,27,28,29,31)

73. Paralizii extensive. (1,4,25,26,27,28,29,31)

74. Hemoragia cerebro-meningee. (1,4,25,26,27,28,29,31)
75. Accidentele vasculare ischemice. (1,4,25,26,27,28,29,31)
76. Sciatalgia. (1,4,25,26,27,28,29,31)

77. Compresia medulara. (1,4,25,26,27,28,29,31)

URGENTE METABOLICE

78. Dezechilibre acido-bazice. (1,2,3,4,5,13,25,26,27,28,29,32,33)
79. Tulburari hidroelectrolitice. (1,2,3,4,5,13,25,26,27,28,29,32,33)
80. Hipoglicemia. (1,2,3,4,5,13,25,26,27,28,29,32,33)

81. Acido-cetoza diabetica. (1,2,3,4,5,13,26,27,28,29,32,33)

82. Coma hiperosmolara. (1,2,3,4,5,13,26,27,28,29,32,33)

83. Insuficenta suprarenaliana acuta. (1.2.3.4.5.13.25.26.27.28.29.32.33.45)




84. Tireotoxicoza. (1,2,3,4,5,13,25,26,27,28,29,32,33,45)
85. Coma mixedematoasa. (1,2,3,4,5,13,25,26,27,28,29,32,33,45)

. 86. Tetania. Spasmofilia. (1,2,3,4,5,13,26,26,27,28,29,32,33,45)

PSIHIATRIE (1,4,25,27,28,29,30,46)

87. Agitatia . Anxietatea.Evaluarea si atitudinea fata de pacientul violent.
88. Depresia.

89. Tentativa de suicid.

90. Isteria.

91. Tulburati psihiatrice de origine organica.

OBSTETRICA-GINECOLOGIE (1,6,7,25,27,28,29,30,33,47,48)

92. Nasterea la domiciliu inopinata.

93. Sarcina extrauterina.

94. Sangerarea uterina in primul trimestru de sarcina.
95. Sangerarea uterina in ultimul trimestru de sarcina.
96. Hipertensinea arteriala si sarcina. Eclampsia.

97. Febra post-partum.

98. Infectii genitale.

99. Metroragiile.

100.Violul si abuzurile sexuale.

101. Apendicita acuta in timpul sarcinii.

TRAUMATOLOGIE (1,4,6,9,13,18,22,23,24,26,27,28,29,30,33,34,35,56)

102.Conduita prespitaliceasca in fata unui politraumatizat (evaluare primara si resuscitare).

103.Preluarea unui bolitraumatizat la spital: Evaluarea secundara.




104.Sindroame de compresie traumatica.
105.Traumatisme cranio-cerebrale.
106.Traumatisme rahidiene.
107.Traumatisme toracice.
108.Traumatisme abdominale.
109.Traumatisme ale cailor urinare.
110.Hematoame retroperitoneale.
111.Traumatisme ale membrelor.
112.Sectiuni traumatice ale membrelor.
113.Traumatisme maxilofaciale.
114.Traumatisme la femeia gravida.

115.Politraumatisme, suportul avansat pentru traumatologie; preluarea unui politraumatizat la spital
(evaluarea primara, secundara, resuscitare si investigatii)

TOXICOLOGIE (1,4,10,16,22,26,29,36,15)

116. Terapia de urgenta a unei intoxicatii.

117. Intoxicatia cu psihotrope (benzodiazepine, barbiturice, neuroleptice).
118. Intoxicatia cu antidepresoare triciclice.

119. Intoxicatia cu opiacee.

120. Intoxicatia cu teofilina.

121. Intoxicatia cu beta blocante.

122. Intoxicatia cu analgetice non morfinice.

123. Intoxicatia cu digitalice.

124. Intoxicatia cu pelsticide.

125. Intoxicatia cu ciuperci.

126. Intoxicatia cu monoxid de carbon si alte gaze hipoxemiante.
127. Toxicomania: supradozare; dependenta; sevrajul.

128. Intoxicatia cu alcool.
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130.

131.

Intepaturile de himenoptere.
Muscaturile de serpi si alte animale.

Ingestia de substante caustice, hidrocarburi si solventi organici.

URGENTE INFECTIOASE (1,4,11,12,21,25,27,28,29,32,33,34,49,15,56)

132.

133.

134.

135.

136.

137.

138.

139.

140.

141.

142.

Orientare diagnostica in fata unui sindrom febril.
Gripa.

Tetanos.

Botulism.

Turbare.

Gangrena gazoasa.

Encefalita virala.

Meningita bacteriana.

Infectia cu salmonele (febra tifoida si paratifoida).
Urgente la bolnavii cu SIDA.

Infectiile partilor moi.

UROLOGIE (4,5,6,11,15,7,50,58)

143.

144.

145.

146.

147.

148.

149.

150.

151.

Colica nefretica.

Retentia acuta de urina.
Hematuria.

Priapismul.

Insuficienta renala acuta.
Pielonefrita acuta.

Prostatita acuta. Uretrita acuta.
Torsiunea de testicul.

Urgente la bolnavul cu insuficienta renala dializat cronic.




HEMATOLOGIE (1,3,4,5,15,51)

152. Sindroame hemoragice.
153. Tratamentul de urgenta al hemofilicului.

154. Methemoglobinemii dobandite.
OFTALMOLOGIE (1,4,26,29,34,35)

155.Durerea oculara.
156.Glaucomul acut.
157.Tulburari acute ale vederii.

158.Traumatisme si arsuri oculare.
O.R.L.(1,3,4,12,21,22,27,29,30)

159.Corp strain laringo-traheo-bronsic
160.Vertijul.

161.Surditatea de aparitie brutala.
162.Dispneea laringiana.
163.Epistaxis.

164.Angina.

165.Sinuzite acute.

166.0tite acute.

DERMATOLOGIE (2,3,12,14,15,27,29) ‘Q','C\/éiOLT
e B3

167 .Eruptie febrila.

168.Urticarie si edem Quincke.



169..Leziuni cutanate buloase.
170.Sindromul Lyell.
171.Necroza cutanata.

172.Celulite infectioase.

PEDIATRIE (1,4,13,14,16,52,20,27,29,32)

173. Resuscitarea nounascutului si copilului.
174. Durerea abdominala la copil.

175. Criza de astm la copil.

176. Corp strain traheo-bronsic la copil.
177. Dispneea sugarului.

178. Convulsiile la copil.

179. Deshidratarea sugarului.

180. Diareea acuta la copil.

181. Varsaturile la copil.

182. Moartea subita a sugarului

183. Meningita acuta la copil.

GERIATRIE (53,2,3,5,15,21,27,29,30,34)

184.Febra la varstnic.

185. Deshidratarea la varstnic.

186. Anemia varstnicului.

187. Confuzia mentala si depresia varstnicului.

AFECTIUNI DATORATE MEDIULUI (1,4,11,22,23,25,27,28,29,56,59)

188.Arsurile.Degeraturile.




189.Accidente prin electrocutare.
190.Accidente de submersie.
191.Accidente prin spanzurare.
192 .Hipotermii accidentale.

193.Hipertemii accidentale .

MEDICINA IN SITUATII DE CATASTROFA (1,4,6,18,19,22,27,28,29,17)

194.Leziuni prin gaze de lupta.
195.Leziuni prin arme de foc.
196.Leziuni in caz de cutremur.

197.Accidente nucleare.

ASPECTE ADMINISTRATIVE IN MEDICINA DE URGENTA (4,27,29,17)

198. Medicina de urgenta academica (invatamant, cercetare).
199. Etica profesionala (relatia cu pacientul, relatia cu ceilalti doctori).
200. Aspectele medico-legale (legile, responsabilitatea, consimtamantul).

201. Organizarea serviciilor de medicina de urgenta (sisteme de comunicare, vehicule de transport,
protocoale medicale, administrarea sistemului de urgenta).

202 .Accidentele colective si catastrofe: aspecte tactice si logistice.

II. - 1ll. DOUA PROBE CLINICE

Cazurile clinice se vor alege din tematica probei scrise.

IV. PROBA PRACTICA (intreaga bibliografie)




Consta din urmatoarele proceduri/tehici:

1. Protezarea cailor aeriene
- Cricotirotomia - Cunoasterea tehnicii si aplicarea practica pe manechin cadavru;
- Menevra Heimlich - Cunoasterea tehnicii si aplicarea practica;
- Intubarea
- Obturatorul esofagian - Tehnica, indicatii, complicatii si aplicarea practica pe manechin/pacient

- Nasotraheala - Tehnica, indicatii, contraindicatii,complicatii , avantaje, dezavantaje si aplicarea practica
pe manechin/pacient;

- Orotraheala - Tehnica, indicatii, contraindicatii,complicatii , avantaje, dezavantaje si aplicarea practica
pe manechin/pacient;

- Inductia anestezica - Tehnica, indicatii, contraindicatii,complicatii , avantaje, dezavantaje si aplicarea
practica pe manechin/pacient;

- Fibrooptica - Tehnica, indicatii, contraindicatii,complicatii , avantaje, dezavantaje si aplicarea practica
pe manechin/pacient;

- Ventilatia mecanica - Tipuri (balon masca, balon tub endotraheal, balon tub traheostomie, ventilator
mecanic pulmomat pe baza de presiune, ventilator mecanic pe baza de volum).

- Ventilatia transtraheala percutanata;
- Adjuvantii cailor aeriene.
2. Anestezia:
- Locala;
- Regionala, intravenoasa;
- Generala de scurta durata;
- Blocajul de nerv periferic;
3. Proceduri de diagnostic:
- Punctia lombara; .
- Introducerea sondei nazogastrice;
- Pericardiocenteza;
- Lavajul
- Anuoscopia;

- Toracocenteza:




- Tonometria;
- Interpretarea electrocardiogramei;

- Interpretarea unei radiografii pulmonare, cervicale, abdominale cu contrast, de coloana, de membre,
craniene, pelviene.

4. Genital urinar:
- Cateterizarea vezicii urinare:
- Cateterul Foley, indicatii, contraindicatii, complicatii;
- Punctia suprapubiana - Practica pe cadavru sau pacient.
- Nasterea:
- Nasterea dificila - sub supravegherea specialistior
- Nasterea normala - sub supravegherea specialistilor
- Cezariana perimortem/in timpul resuscitarii - Tehnica, indicatii, contraindicatii,complicatii .
5. Cap si gat:
- Controlul epistaxisului:
- Tamponament anterior;
- Tamponament posterior;
- Cauterizare - tehnica, indicatii, contraindicatii,complicatii.
- Laringoscopia - tehnica, indicatiile, contraindicatiile, complicatiile, etc.
- Endoscopia nasofaringeana - sub supraveghere: indicatii contraindicatii, complicatii, etc.
6. Tehnici hemodinamice:
- Insertia cateterelor arteriale -tehnica, indicatii, contraindicatii, complicatii etc.
7. Proceduri legate de vase:
- Accesul venos central -tehnici, indicatii contraindicatii, complicatii, etc.:
- Femural;
- Jugular;
- Subclavicular;
- Ombilical;
- Prepararea de vena;

--Linia intraosoasa.




- Pantalonul antisoc, aplicare si scoatere -tehnica, indicatii, contraindicati, complicatii, etc.;
- Introducerea cateterului de aorta si pulmonara - tehnica, indicatii, contraindicatii, complicatii, etc.
8. Ortopedie:
- Imobilizarea fracturilor si luxatiilor;
- Reducerea fracturilor si luxatiilor;
- Coloana:
- Tehnici de tractiune cervicala;
- Tehnici de imoblizare:
- Tehnici de punere a splinturilor.
9.Torace:
- Pacingul cardiac:
- Cutanat - tehnica, indicatii, contraindicatii, complicatii, etc.;
- Transvenos -tehnica, indicatii, contraindicatii, complicatii, etc.;

- Defibrilarea - Cardioversia - defibrialarea automata/automatizata (defibrilarea, cardioversia pe
manechin);

- Electrocardiografia;
- Pericardiotomia -tehnica, indicatii, contraindicatii, complicatii, etc.si aplicarea practica la cadavru;
- Toracotomia - tehnica, indicatii, contraindicatii, complicatii, etc;

- Toracotomia de urgenta - tehnica, indicatii, contraindicatii, complicatii, etc.si aplicarea practica pe
cadavru

- Pleurostomia..
10.Alte tehnici:
- Monitorizarea End-tidal CO2;
- Monitorizarea invaziva;
- Lavajul gastric;
- Incizia-drenajul;

- Insertia tubului intestinal;

(MCA 0T

- Pulsoximetria;

- Sutura plagilor, tehnica;




- Trepanatia - tehnica, indicatii, contraindicatii, complicatii, etc.si aplicarea pe cadavru;
- Masurarea fluxului maxim expirator;

- Tromboza hemoroidala - tehnica, indicatii, contraindicatii, complicatii, etc.si aplicarea pe cadavru, in sala
sau pe pacient;

- Indepartarea corpilor straini din caile respiratorii sau globul ocular - cunoasterea tehnicii;
- Sedarea pacientului constient;

- Descarcerarea pacientului blocat -cunoasterea materialelor, a tehnicii, indicatiile contraindicatiile,
complicatiile, etc.

11. Conduita in caz de pacienti multipli.

12. Precautii universale.
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The Merck Manual - Ed. Merck & comp.,2000

Braunwald F. - Heart Disease, 7th Ed.

Achalovschi I. - Manopere si Tehnici Th Terapia Intensiva, 1987 >

Calogherea C. - Chirurgia de Urgenta, Ed. Artab, Tm.,1993

Priscu Al. - Urgenfe Chirurgicale

Cardan, Cristea ,Chioreanu - Medicina Intensiva, vol. I-lll,

lonescu-Puisor C. - Urgenta Medicald in Accidentele Grave, 1995

Cristea |., Ciobanu M. - Noul Ghid de Anestezie-terapie Intensivd, 1992 /,}\"“‘“ :J'j"c;fo

Rotaru L. si colab. - Principii Practice si Tehnici de Baza Tn Medicina de Urgentd,2002 _::‘ﬁ\"‘ﬁ\(;‘y E
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SPITAL I&‘M 10) NTGIPAL CARACAL Am luat la cunostini
Am primit un exemplar

Data

DIRECTIA DE Sﬁ.N/‘TW\[}‘li—
PUBLICA OLY

SPITALUL ?Qcém CARACAL

FISA POSTULUI

POSTUL: Medic specialist medicina de urgenta
COMPARTIMENTUL: COMPARTIMENTUL DE PRIMIRE URGENTE
CERINTE: confirmare medic primar/specialist
RELATII : a) ierarhice — de subordonare : medicului sef CPU sau loctiitorului
acestuia, medicilor sefi de garda.
- in subordine : medicii rezidenti, stagiari, asistentele de garda,

voluntari care activeazi cu statut de cadre medii sau auxiliar, ingrijitoare.

b) functionale : cu celelalte compartimente din spitale.

¢) de colaborare : cu tot personalul din cadrul departa-

mentului.
e) profesionale : cu pacientii §i apartindtorii acestora.

ATRIBUTII:

» raspunde de indeplinirea prompta si corecta a sarcinilor de munca;

» raspunde de calitatea activitatii pe care o desfasoara in serviciu, de respectarea normelor de
protectie a muncii, precum si a normelor etice si deontologice;

» raspunde de respectarea deciziilor, a prevederilor din fisa postului, precum si a regulamentului
de functionare;

» raspunde de informarea corecta si prompta a medicului responsabil de garda, a medicului-sef
sau a loctiitorului acestuia asupra tuturor problemelor ivite in timpul garzii si care au influenta
asupra derularii normale a activitatii, inclusiv cele legate de personal, indiferent daca aceste
probleme au fost rezolvate sau nu;

* isi exercita profesia de medic in mod responsabil si conform pregatirii profesionale;

= primeste, impreuna cu medicul responsabil de garda, bolnavul in camera de reanimare sau la
intrarea in CPU, il asista pe acesta in acordarea ingrijirilor medicale si in supravegherea
bolnavului pana la stabilizarea lui, mutarea lui din camera de reanimare sau internarea acestuia;
il insoteste pe pacient pana la sectia unde va fi investigat sau internat;

* primeste pacientii in celelalte sectoare ale CPU, ii evalueaza, recomanda investigatiile si
tratamentul, asigura anuntarea specialistilor. Decizia medicului poate fi contramandata de
medicul responsabil de tura si de medicul-sef al CPU sau de loctiitorul acestuia;

* ajuta la organizarea transportului pacientilor si ii insoteste in caz de nevoie;

» efectueaza impreuna cu medicul responsabil de tura vizita periodica, la i (@V‘zﬁé de.maximum
3 ore, la toti pacientii din CPU, reevalueaza starea lor si adapteaza conduj teja,geg'tz%onform
indicatiilor medicului responsabil de tura si ale specialistilor din spital; <3
» informeaza permanent apartinatorii pacientului despre starea acestu
efectueaza; zv
« completeaza, impreuna cu restul medicilor de garda, fisele pac1ent110r aﬂa’u in CPU si
completeaza toate formularele necesare, in scris sau pe calculator;
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» asigura consultanta la Dispeceratul 112, ajuta la primirea si triajul apelurilor si informeaza
medicul responsabil de tura despre situatiile deosebite ivite, solicitand sprijin in cazul in care
este nevoie;

» respecta regulamentul de functionare al CPU si, dupa caz, al SMURD si asigura respectarea
acestuia de catre restul personalului de garda;

» respecta deciziile luate in cadrul serviciului de catre medicul-sef sau loctiitorul acestuia si
asigura indeplinirea acestora de catre restul personalului de garda aflat in subordine;

* poarta permanent pagerul sau orice alt mijloc de comunicatie alocat, pastrandu-l in stare de
functionare;

» anunta in permanenta starea de indisponibilitate responsabilului cu mobilizarea personalului cu
minimum 24 de ore inainte (exceptie fac situatiile deosebite ivite, cum ar fi un deces in familie,
imbolnaviri etc.);

» respecta drepturile pacientului conform prevederilor OMS si altor prevederi legale in vigoare;

= respecta confidentialitatea tuturor aspectelor legate de locul de munca, indiferent de natura
acestora, iar in cazul parasirii serviciului prin desfacerea contractului de munca, transfer,
detasare sau demisie, orice declaratie publica cu referire la fostul loc de munca este atacabila din
punct de vedere juridic;

» protejarea propriilor lor pacienti de alti pacienti infectati sau de personalul care poate fi
infectat;

= aplicarea procedurilor si protocoalelor din planul anual de supraveghere si control al infectiilor
nosocomiale;

* obtinerea specimenelor microbiologice necesare atunci cand o infectie este prezentd sau
suspecta;

» raportarea cazurilor de infectii intraspitalicesti echipei si internarea pacientilor infectati;

» consilierea pacientilor, vizitatorilor si personalului in legéiturd cu tehnicile de prevenire a
transmiterii infectiilor;

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

» indeplineste orice alte sarcini stabilite de conducerea spitalului si/sau a CPU;

Q’\’\g AOLTN
RESPONSABILITATI: $aga
a) Specifice: B 5 S 3 -
- cele care decurg din atributiile si sarcinile postului; %2 £S5 <
- pastreaza secretul profesional al actului medical, %o ,u:z a7
- respecta codul de deontologie medicala al CMR. o=
b) Generale:

- obligatiile generale prevazute de Codul muncii si Regulamentul intern al Spitalului Municipal
Caracal pentru persoana incadrata in munca;

- respecta regulamentul de ordine interioara si regulamentul de organizare si functionare ;

- respecta normele de securitate si sanatate in munca si normele prevazute pentru situatii de
urgenta ;

- respecta normele de prevenire, control si combatere a infectiilor nosocomiale

- obligatia de a aduce la cunostinta medicului sef de sectie orice neregula constatata in
indeplinirea sarcinilor de serviciu ;

DIRECTOR MEDICAL, MEDIC SEF CPU,
DR. IONESCU MIHAELA DR..@ GELA

Medic ialist
medici urgenty
Al



TEMATICA PENTRU CONCURSUL DE OCUPARE DE POST
SPECIALITATEA PNEUMOLOGIE

PROBA SCRISA

Lo,

. Anatomia si fiziologia aparatului respirator. (13,9)

. Fiziologia si fiziopatologia respiratiei.(6,9)

. Raspunsul imun la nivelul aparatului respirator (mecanisme imune, celule, mediatori).(3,9)
. Diagnosticul bacteriologic in clinica infectiilor respiratorii netuberculoase.(9,11)
. Insuficienta respiratorie acuta si cronica.(7,9)

. Astmul bronsic.(7,9,17)

. Bronhopneumopatia cronica obstructiva.(7,9,16)

. Pneumopatiile interstitiale si fibrozele pulmonare difuze.(7,9)

. Patologia congenitala pulmonara.(9)

10. Sarcoidoza.(7,9)

11. Infectii respiratorii acute.(7,9,11)

12. Bronsiectaziile. (7,9)

13. Abcesul pulmonar. (7,9)

14. Patologia micotica pulmonara.(9)

15. Parazitoze cu determinare pulmonara.(9)

16. Epidemiologia tuberculozei.(5,7,15)

17. Patogenia tuberculozei. (7,9)

18. Tuberculoza primara si complicatiile ei. (7,9)

19. Tuberculoza secundara. (7,9)

20. Asociatii agravante ale tuberculozei cu alte afectiuni sau stari fiziologice. (7,9)
21, Tuberculoza si infectia cu HIV. (7,9)

22. Tratamentul tuberculozei (principii, medicamente, tehnica, regimuri). (7,10,15)
23. Masuri de lupta antituberculoasa, programe, organizare, evaluare. (7,15)

24. Patologia respiratorie la imunodeprimati. (7,9)

25. Micobacteriozele pulmonare. (7,9)

26. Tumori pulmonare benigne. (7,9)

27. Tumori pulmonare maligne (primitive si secundare). (7,9)

28. Patologia mediastinala. (7,9)

29. Cordul pulmonar. (8,9)

30. Hipertensiunea arteriala pulmonara. (8,9)

31. Edeme pulmonare. (8,9)

32. Patologia trombo-embolica pulmonara. (8,9)

33. Sindromul de detresa respiratorie acuta. (7,9)

34. Sindromul apneei in somn.(7)

35. Patologia pleurala.(7,9,12)

36. Determinari pulmonare in colagenoze si alte boli sistemice.(7,9)

37. Patologia pulmonara cu caracter profesional.(7,9)

O 03 L W —

II PROBA CLINICA
Proba clinicd se va sustine din tematica probei scrise.

IV. PROBA PRACTICA
1din3




A) Explorari

I. Evaluarea epidemiologica in pneumologie.(5)

2. Examenul bacteriologic microscopic in patologia respiratorie - indicatii, tehnica, interpretare (4,11)
3. Examenul microscopic prin culturi in patologia respiratorie - indicatii, tehnica, interpretare (4,11)
4. Testarea sensibilitatii bacteriene in patologia respiratorie - indicatii si interpretare.(4,10,11)

5. Investigatia radiologica clasica - indicatii si interpretare.(1,2)

6. Testul tuberculinic - indicatii, tehnica, interpretare (7)

7. Examenul tomodensitometric si rezonanta magnetica nucleara in patologia toracica - indicatii si
interpretare. (9)

8. Examenul bronhografic, scintigrafia pulmonara si angiografia de contrast - indicatii si interpretare.(9)
9. Toracenteza - indicatii, tehnica, interpretare (9,12)

10. Investigatii bioptice si citologice in patologia respiratorie. (9)

I'1. Investigatia functionala ventilatorie - indicatii si interpretare. (6)

12. Investigatia si interventii endoscopice in patologia respiratorie - indicatii, tehnica, interpretare (14)
13. Tehnici de asistare si resuscitare respiratorie. (9)

14. Electrocardiograma - interpretare buletine. (8,9)

B) Epidemiologia si combaterea tuberculozei (15)

I. Sistemul informational de inregistrare si evaluare a procesului epidemiologic al tuberculozei. Organizarea
fisierului de tuberculoza.

. Indicatorii epidemiometrici si interpretarea lor.

. Interpretarea datelor statistice ale endemiei TBC dintr-un teritoriu cunoscut.

. Evaluarea actiunilor de lupta anti-TBC. Indici de eficienta, metodologia evaluarii.

. Organizarea investigatiei bacteriologice si evaluarea ei.

. Organizarea si controlul chimioterapiei ca masura de lupta anti-TBC.

. Ancheta epidemiologica de filiatiune si masurile de lupta in focarul TBC.

. Organizarea si functionarea Dispensarului de Pneumoftiziologie.

9. Sarcinile circumscriptiei sanitare in lupta anti-TBC si relatiile cu reteaua de specialitate.

10. Criterii de apreciere a capacitatii de munca si indicatii de reincadrare a bolnavilor TBC recuperati.
Colaborarea cu C.M.E.C.M.

11. Educatia sanitara si motivatia in cadrul luptei anti-TBC.

12. Evaluarea eficientei (sau masurilor) unui Program de Control al Tuberculozei.

13. Organizarea si evaluarea chimioterapiei ca masura principala de control al tuberculozei intr-un teritoriu.
14. Masuri de profilaxie recomandate in controlul tuberculozei dintr-un teritoriu

I5. Obiectivele si strategia unui Program de Control al Tuberculozei.

0N B W
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SPITALUL M1
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Serviciul RUNOS

FISA POSTULUI

ILDENUMIREA POSTULUI:

MEDIC SPECIALIST /PRIMAR

Cod C.O.R.: 221201

ANEXA LA CONTRACTUL INDIVIDUAL DE MUNCA NR:
SECTIA/COMPARTIMENTUL:

NIVELUL POSTULUI: executie

II.DATE PERSONALE:
NUME:

PRENUME:

CNP:

IILSPECIFICATIILE POSTULUI

Studii de specialitate: Studii superioare de specialitate

Studii superioare de specialitate: Examen de medic specialist pneumologie
Cunostinge de operare/programare pe calculator (necesitate si nivel): DA

IV.POZITIE IN STRUCTURA UNITATII:

Subordonat: Manager, Director medical, Sef de sectie

Are in subordine: personalul auxiliar din sectie (asistenti medicali, infirmier, ingrijitori de curatenie,
brancardier).

V.RELATII DE MUNCA

Ierarhice: medic sef, director medical, manager
Functionale: medici din alte departamente

De colaborare : asistent sef, director de ingrijire

Responsabilitatea implicati de post:

1. Péstrarea confidentialitétii datelor la care are acces.
2. Respectarea confidentialitatea i anonimatul paciengilor
3.Asigurarea calitatii serviciilor

Responsabilititi privind sistemul de management al calitatii:
I. S& cunoascd si sd respecte documentele Sistemului de Management de Calitate aplicabile in
activitatea depusa,
2. Sa participe activ la realizarea obiectivelor generale de calitate stabilite de managementul de
calitate si a obiectivelor specifice locului de munca. ‘

VI. ATRIBUTII:
-asigurarea asistentei medicale de triaj si supraveghere epidemiologica in perioada pandemiei COVID- 19
in scopul prevenirii extindereii pandemiei;

Data Am luat la cunostinta Semnitura, [ MUNjcrp )



-examineazd blonavii imediat la internare si completeaza foaia de observatie in primele 24 de ore, iar in
cazuri de urgentd imediat;

-foloseste investigatiile paraclinice efectuate ambulator;

-examineazd zilnic bolnavii si consemneaza in foaia de observatie evolutia, explordrile de laborator,
alimentatia si tratamentul corespunzétor;

-prezintd medicului sef de sectie situatia blonavilor pe care 1i are in ingrijire si solicita sprijinul acestuia
ori de cate ori este necesar;

-participd la consulturi cu medicii din alte specialitati si in cazurile deosebite la ex-le paraclinice;
-comunicd zilnic medicului de garda bolnavii gravi pe care ii are in ingrijire si care necesita supraveghere
deosebita;

-intocmeste si semneazd condica de medicamente pentru bolnavii pe care 1i ingrijeste supravegheaza
tratamentele medicale executate de cadrele medii si auxiliare sanitare, iar la nevoie efectueaza personal;
-recomanda si urmdreste zilnic regimul alimentar al bolnavilor;

-controleazd si rdspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfdsuratd de personalul mediu,
auxiliar sanitar;

-supravegheaza tratamentele medicale executate de cadre medii si auxiliare;

-intocmeste formele de externare ale bolnavilor si redacteaza orice act medical, aprobat de conducerea
spitalului 1n legatura cu bolnavii pe care ii are sau i-a avut in ingrijire;

-raspunde prompt la toate solicitarile de urgentd si la consulturile din aceiasi sectie si alte sectii si
colaboreazd cu toti medicii din sectiile si laboratoarele din spital, in interesul unei cat mai bune Ingrijiri
medicale a bolnavilor;

-are obligatia sd efectueze garzi conform programarii si normelor in vigoare;

-medicul de garda este obligat sa raspundad prompt chemarii la UPU, indiferent de ora solicitarii, ori de
cate ori medicul de garda din UPU considera acest lucru necesar;

-executd sarcini de indrumare si control tehnic precum si consultatii de specialitate in ambulatoriu,
conform programului intocmit de medicul sef al sectiei;

-asigurd si rdspunde de aplicare tuturor masurilor de igiend si antiepidemice, precum si normelor de
protectia muncii in sectorul de activitate pe care il are in grij;

-raporteazd cazurile de boli infectioase si boli profesionale potrivit dispozitiilor in vigoare;

-asigurd contravizita si garzile in sectie, potrivit graficului stabilit de citre medicului sef de sectie sau, in
situatii deosebite, din dispozitia acestuia;

-supravegheazd cazurile grave existente in sectie sau internate in timpul girzii, mentionate in registrul
special al medicului de garda;

-are obligatia de a informa pacientul despre: a) planul de tratament si obiectivele acestuia, prezentate
pacientilor inbternati pe sectie;

b) informatiile privind rata vindecérii/prognosticul bolii, furnizate pacientului si/ sau apartinatorilor;

c¢) informatii cu privire la eventualele interactiuni ale tratamentului recomandat de spital cu alte
medicamente sau activitati uzuale(condus autoturism), furnizate pacientului;

-intocmeste la terminarea programului raportul de garda in condica destinatd acestui scop, consemnénd
activitatea din sectie pe timpul garzii, masurile luate, deficientele constatate si orice observatii necesare:
prezintd raportul de gardd in situagia cand existd mai multi medici de gardd, unul dintre acestia
indeplineste sarcina de coordonare a intregii activitti;

-consemnarea in FOCG a incidentelor medicale apérute pe timpul gérzii;

-rdspunde de disciplina {inuta si comportarea personalului in subordine si al bolnavilor pe care ii are in
ingrijire;

-se preocupd in permanentd de ridicarea nivelului profesional propriu si al personalului in subordine;

- indeplineste orice alte sarcini, legate de serviciu, primite de la medicul sef de sectie;

-cunoaste si respectd R.O.F. si R.O.L al spitalului.

-poartd echipamentul de protectie prevazut de regulamentul de ordine interioard, care va fi schlmbat 011 de
cate ori este nevoie, pentru péstrarea igienei si a aspectului estetic personal; 5 -
-poartd ecusonul la vedere;

Data Am luat la cunostintd Semnitura, [




-indeplineste orice alte sarcini stabilite pe cale ierarhic superioard, in conformitatea cu legislatia in
vigoare 1n limita competentelor profesionale;

Responsabilititi privind prelucrarea datelor cu caracter personal:

-Nu se introduc in retea echipamente striaine — router, modem stick.

-Fisierele care contin date personale aflate pe dispozitive mobile (laptop, tabletd, memorie USB) se
cripteaza pentru ca in caz de pierdere, furt si nu poata fi accesate.

-Nu este permis instalarea de programe din surse nesigure. Instalarea programelor este sarcina
compartimentului de informatica.

-Nu se aduc date din surse nesigure, memorie USB, DVD, etc. Dacd este necesar, in interes de serviciu, se
foloseste doar stick USB dedicat, folosit doar in spital, pentru salvare de date in forma criptata.
-Utilizatorii care au acces la internet, o folosesc doar in scop de serviciu. Nu se deschid site-uri nesigure,
nu se descarca fisiere de pe internet — doar in interes de serviciu; nu se deschid mailuri necunoscute,
suspecte.Se cere vigilentd sporitd la descdrcarea si deschiderea atasamentelor de e-mail, nu se descarca
dacd sunt din surse necunoscute care nu sunt de incredere. Dacd mailul pare sa fie trimis de persoani
cunoscutd dar nesolicitatd, se cere confirmarea persoanei respective ca a trimis mesajul.

-Utilizatorii sunt obligati sd tind confidential datele cu care lucreaza atat in afara timpului de lucru cét si
dupd incetarea contractului individual de muncé cu Spitalul.

-Personalul care colecteaza date personale, trebuie sa o facd cu consimtdmantul expres dat de persoana
vizatd si cu informarea prealabild a persoanei despre scopul, destinatia prelucrérii si a drepturilor lor.
-[ncapen ile unde se afld computerele se incuie dupa terminarea programului.

-In locurile unde publicul poate vedea monitorul in timp de lucru acesta trebuie protejat prin
repozitionarea monitorului cu folie pe geam, etc, conform posibilitatilor.

-Utilizatorii tin confidential numele de utilizator, parola de acces la statii si parolele personale pentru
program, nu dezviluie nimanui in nici o imprejurare. In caz ci exista posibilitatea de a fi aflat de o alti
persoand, se va modifica parola.

-Utilizatorii ies din aplicatie dacad pardsesc statia, iar dacd temporar nimeni nu lucreazi la statie, se
blocheaza statia cu Ctrl+Alt+Del-> Lock this computer.

-Utilizatorii nu opresc update — urile pentru a putea fi actualizate sistemul de operare, programele in
vederea completarii securitatii.

-Documentele medicale pot fi copiate exclusive in baza unei cereri inregistrate de spital si aprobatd de
conducere. Copia documentelor se trimite juristului institutiei, cu respectarea circuitului intern al
documentelor.

-Documentele care contin date personale si trebuiesc anulate, vor fi distruse cu distrugatorul de
documente.

VIIL. LIMITE DE COMPETENTA

I.Respectd secretul profesional, al actului medical;

2.Nu transmite documente, date sau orice informatii confidentiale fird avizul managerului institutiei;
3.Nu foloseste numele institutiei in actiuni sau discutii pentru care nu are acordul managerului institutiei.

VIII. DISPOZITII FINALE
Fisa postulu1 cuprinde Tn mod detaliat si concret atributiile si responsabilitatile postului, rele§1te din

legislatie si din fisa postului. e
Personalul serviciului este obligat sd cunoascd sarcinile si responsabilitatile ce revin compartlrpemulm in
care este incadrat si sa le indeplineasca intocmai. \2 CARA~

In functie de pefectionarea sistemului de organizare, a sistemului informational si informatic- gi~de
schimbarile legislative, prezenta Fisd a postului poate fi completatd si modificatd cu atributii, lucrari sau
sarcini specifice noilor cerinte prin suplimentarea sau diminuarea sarcinilor de serviciu, modificari care
vor fi comunicate salariatului.

Data Am luat la cunostinta emnatu? M
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pentru concursul de ocupare de post

specialitatea PEDIATRIE

I. PROBA SCRISA
Il. - 1ll. DOUA PROBE CLINICE

IV. PROBA PRACTICA

I. PROBA SCRISA

1. Cresterea si dezvoltarea. Factorii endogeni si exogeni care o modeleaza. Particularitati morfologice si
fiziologice ale diferitelor perioade ale copilariei. Criterii de evaluare a cresterii si dezvoltarii (1)

2. Nutritie si alimentatie pediatrica. Elemente de nutritie pediatrica, alimentatia sugarului si a copilului
sanatos (1)

3. Patologie prenatala: notiuni de genetica. Anomalii cromozomiale (anomalii numerice, deletii,
translocatii). Mutatii genetice, ereditatea mendeleana (2)

4. Embriopatii, fetopatii (2)

5. Nou-nascutul la termen; incidentele fizologice ale perioadei perinatale; alimentatia si ingrijirea nou-
nascutului normal (1)

6. Prematuritatea, dismaturitatea (1)

7. Patologia neonatala; detresa neurologica; icterele nou-nascutului; encefalopatia hipoxic-ischemica
perinatala; hemoragiile intracraniene , infectiile nou-nascutului; convulsiile neonatale (1)

8. Malnutritia protein-calorica si malnutritia proteica. Recuperarea nutritionala a malnutritiei (2)
9. Rahitismul carential comun, tetania, rahitismele vitamino-D rezistente (2)

10. Varsaturile; hematemeza; sangerarea rectala (1)

11. Durerile abdominale recurente (1)

12. Boala diareica acuta simpla (1)

13. Bolile diareice acute cu sindrom de deshidratare. Rehidratarea hidroelectrolitica si acndo}aa/chf‘/w

rehidratarea orala si parentala. Principiile nutritiei parentale (1) /e /:j€~ g2
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14. Enteria necrozanta (1)

15. Sindroame de malabsortie (1)

16. Boala celiaca (1)

17. Boli inflamatorii cronice ale colonului (1)

18. Insuficienta pancreatica exocrina. Fibroza chistica (1)
19. Parazitoze intestinale (1)

20. Ulcerul gastro-duodenal la copil (1)

21. Stenoza hipertrofica de pilor (3)

22. Peritonitele acute primitive si secundare (3)

23. IACRS; rinofaringita acuta; adenoiditele acute si cronice; angine acute; sinuzite; otita medie acuta;
otomastoidita acuta si cronica; laringitele acute; traheobronsite acute (2)

24. Pneumonii acute si cronice la copil (1)

25. Pleurezii (1)

26. Astmul bronsic, bronsiolitele acute, weezing recurrent (1)
27. Insuficienta acuta si cronica la copil (1)

28. Boli congenitale de cord; clasificarea si terminologia bolilor congenitale de cord. Boli congenitale de
cord necianogene boli congenitale de cord cianogene (1)

29. Malformatii obstructive si anomalii valvulare (1)

30. Boli cardiovasculare dobandite: endocardite bacteriene, miocardite acute, pericardite, cardiomiopatii.
31. Tulburari de ritm si de conducere (1)

32. HTA la copil (1)

33. Insuficienta cardiaca a sugarului si copilului (1)

34, Socul in pediatrie (1)

35. Reumatismul articular acut (1)

36. Colagenoze: Arterita cronica juvenila, lupusul eritematos sistemic, dermatomiozita juvenila, vasculitele
imune, boala Kawasaki (1)

37. Infectiile tractului urinar (1)
38. Glomerulonefrita acuta postinfectioasa (1)
39. Sindroamele nefrotice la copil (1)

40. Insuficienta renala acuta si cronica (1)




41. Icterele sugarului si copilului (1)
42. Hepatitele cronice si cirozele hepatice (1)
43, Insuficienta hepatica acuta (1)

44, Sindroamele anemice: anemia hipocroma hiposideremica , anemiile hemolitice congenitale si
dobandite, corpusculare si extra corpusculare, anemiile hipoplazice si aplazice, anemiile prin deturnare,
anemiile prin deperditie (1)

45. Patologia hemostazei: trombocitopenii, trombocitopatii, coagulopatii, CDI, fibrinoliza acuta (1)
46. Leucemiile acute si cronice ale copilului (1)

47. Limfoame maligne (1)

48. Tumori solide la copil: nefroblastomul, neuroblastomul, histiocitoza X (1)
49. Meningitele acute (1)

50. Encefalite acute (1)

51. Convulsiile accidentale si epilepsia copilului (1)

52. Starile comatoase (1)

53. Paraliziile cerebrale infantile; retardul mintal (1)

54. Sindromul hipoton la copil (1)

55. Sindromul de hipertensiune intracraniana si edemul cerebral acut (1)
56. Sindroamele de imunodeficienta congenitala (1)

57. SIDA la copil (1)

58. Diabetul zaharat (1)

59. Obezitatea la copil (1)

60. Boli congenitale de metabolism (anomalii ale metabolismului hidrocarbonatelor, lipidelor, proteinelor)

(1)
61. Stopul cardio-respirator si reanimarea cardiorespiratorie (1)

62. Intoxicatiile acccidentale cu alcool etilic si metilic; oxid de carbon; hidrocarburi volatile, ciuperci
otravitoare, plumb si derivatii, substante methemoglobinizante, substante corozive, organofosforate,
atropina, neuroleptice, antidepresoare triciclice, substante deprimante ale SNC, digitala, antagonisti ai
vitaminei K (2)

63. Rujeola (1)
64. Rubeola (1)

65. Varicela (1)




66. Tusea convulsive (1)

67. Mononucleoza infectioasa (1)
68. Parotidita infectioasa (1)

69. Infectia cu herpes virus, infectia cu virusul citomegalic (1)
70. Difteria (1)

71. Scarlatina (1)

72. Dizenteria (1)

73. Salmonelozele (1)

74. Poliomielita (1)

75. Hepatitele acute virale (1)
76. Tetanosul (1)

77. Toxinfectiile alimentare (1)
78. Tuberculoza copilului (1)

79. Luxatia congenitala de sold (3)

Il. - lll. DOUA PROBE CLINICE

Cazurile vor fi alese in conformitate cu tematica probei scrise.

IV. PROBA PRACTICA

1. Laptele matern: compozitie, proprietati. Alimentatia naturala: indicatii, contraindicatii.

2. Laptele de vaca: compozitie, proprietati. Alimentatia artificiala: indicatii, contraindicatii, tehnici,
complicatii.

3. Preparate din lapte adaptate si semiadaptate: compozitie, proprietati, indicatii, contraindicatii),./: s

/&

O

4. Preparate de lapte hipo - sau delactozate: compozitie, proprietati, indicatii, contraindicatii.,{i"*’ V)

&

5. Tehnica diversificarii alimentatiei sugarului sanatos.




6. Stabilirea recomandarilor regimului dietetic intr-o boala diareica acuta simpla.

7. Solutii pentru rehidratare orala: compozitie proprietati, indicatii, contraindicatii.

8. Stabilirea unui regim alimentar pentru copilul sanatos prescolar/scolar/scolar adolescent.

S:

10

11.

12

13.

14,

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25

Ratia dietetica recomandata pentru vitamine, macro si oligoelemente la sugar.

. Stabilirea regimului dietetic in obezitatea infantila juvenila.

Stabilirea regimului dietetic in diabetul zaharat infantil juvenil.

Stabilirea regimului dietetic la copilul cu insuficienta renala acuta, cronica.

Stabilirea regimului dietetic la copilul cu glomerulonefrita acuta.

Interpretarea unui examen radiologic toracic (plaman, cord, pleura, mediastin).
Interpretarea unui examen radiologic al tubului digestiv.

Interpretarea unui examen radiologic al aparatului reno-ureteral.

Interpretarea unei hemaograme normale si patologice.

Interpretarea unei medulograme normale si patologice.

Interpretarea probelor functionale respiratorii.

Interpretarea coprocitogramei si examenul coprologic al digestiei.

Interpretarea examenelor paraclinice in sindroamele de malabsorbtie congenitale si dobandite la copil.
Interpretarea probelor paraclinice hepatice.

Interpretarea probelor paraclinice renale.

Interpretarea ionogramei sanguine si urinare, a echilibrului acido-bazic (metoda Astrup).

. Interpretarea unei EKG normale la copil in functie de varsta si in principalele afectiuni cardiovasculare

(miocardite, pericardite, supraincarcari si dilatatii ale cavitatilor cardiace, anomalii de pozitie, tulburari de
ritm si de conducere).

26

. Examenele screening in principalele boli congenitale de metabolism la copil, fenilcetonurie,

hipotiroidism, deficitul de G-6-PD, galactozemia congenitala, fibroza chistica.

27

28

29

30

31

32

- Punctia peritoneala: indicatii, tehnici, incidente, accidente, complicatii.

. Tehnici de reanimare cardio-respiratorie.

. Punctia lombara: indicatii, tehnici, incidente, accidente, complicatii.
. Interpretarea LCR.

. Punctia pleurala: indicatii, tehnici, incidente, accidente, complicatii.

. Punctia medulara: indicatii, tehnici, incidente, accidente, complicatii.




33.Tehnica spalaturii gastrice in intoxicatii.

34.Tubajul gastric si duodenal la copil:indicatii,tehnici,incidente,accidente,complicatii.
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UNITATEA SANITARA

i
i

BN T\ 7o V0 £ 4 1 P2 TN AOUUUIUNN
SIRUTLHE Y \

FISA POSTULUI

Nitiriele SlDrenumele; .....imwewmosmmmmaniesssomise
1. Postul: medic rezident an'V specilitatea Pediatrie
2. Pozitia in Clasificarea Ocupatiilor din Romania (COR).......
3. Pozitia postului in cadrul structurii: nr. ..... din statul de functii
A L T O IO s svswesisiis s vamsis sams isssatng $iTamosdmas e i as N o ne WS SN SS
5. Nivelul postului: de executie
6. Sfera de relatie:

a) ierarhica
- e subordonat managerului si medicului-sef de sectie, medicil
specialisti/primari din sectie
- subordonati: personal mediu (asistenti medicali) si auxiliar
b) functionala: colaboreaza cu celelalte compartimente din cadrul unitatii sanitare
c) reprezentare: in limita competentei si a mandatului acordat de medicul specialist / prima
7. Conditii specifice postului:
a) pregatire profesionala si experienta:
- studii superioare de medicina, cu specializare in domeniu
- experienta de minim ... ani ca medic rezident
- confirmare in specialitate
b) experienta necesara:
- activitate intr-o sectie clinica
- cunostinte de operare pe calculator
- atitudine pozitiva si concilianta in relatiile cu pacientii si colegii
- excelente abilitati de relationare interpersonala, orientare catre pacient
8. Scopul postului: titularul postului are rolul de a asigura prestarea unor servicii competente ce
intra in atributiile medicului
9. Standardul de performanta:

a) cantitatea: volum relativ de activitati (numarul de pacienti internati pe sectie)

b) calitatea: solutii corecte prezentate la nivelul sectiei (numarul de observatii/reclamat
primite ca urmare a neindeplinirii corecte a sarcinilor atribuite), gradul de satisfactie
pacientilor privind serviciile prestate E.\
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¢)
d)

€)
f)

costuri: utilizarea eficienta a resurselor materiale (aparatura)

timpul: ocuparea timpului eficient, organizarea activitatii in functie de prioritati
utilizarea resurselor: se apreciaza capacitatea de utilizare a 1esmselm puse la dispozit
(aparatura)’

modul de utilizare: aprecierea gradului in care se integreaza in munca in echipa; modul -
care pune la dispozitia unitatii cunostintele si experienta pe care le detine; initiatiy
pentru formularea de solutii noi in vederea imbunatatirii activitatii; sprijinirea colegils
nou-incadrati

LIMITA DE COMPETENTA A POSTULUI |

Cunoasterea procedurilor si a circuitelor functionale ale sectiei

Relationarea usoara cu pacientii, cu colectivul si cu personalul din sectii
Corectitudine

Gradul de libertate decizionala este limitat de atributiile specifice postului si de
dispozitiile legale, in vigoare la momentul luarii deciziilor

Preocuparea pentru ridicarea nivelului profesional

GRADUL DE AUTONOMIE

L.
2

Autoritatea asupra altor posturi

Delegare (inlocuitor, sarcini delegate)
V- IMIOCUTEBIR 16 +.ncunsesmessutusnsiiisssinintas (conform dispozitiilor interne)
v este inlocuit de .....coevevirvereenneennen (conform dispozitiilor interne)

Aptitudini si abilitati necesare:

+
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Aptitudini de conducere (organizare, coordonare si control, planificare, spirit de
observatie): dezvoltare ...

Poate sa lucreze sub presiunea timpului: dezvoltare ...

Poate sa motiveze pe ceilalti, o buna gandire analitica: dezvoltare ...
Poate sa lucreze cu supervizare redusa: dezvoltare ...

Utilizare la nivel ......... a coputerului

Manualitate

Atentie distributiva

Capacitate de concentrare

Receptivitate la nou

Comunicare eficienta

Perseverenta

Disciplina

Obiectivitate

Aptitudini necesare/comportament

4
4+

Spirit de initiativa: dezvoltare ..
Capacitate de de a lucra in eclnpa dezvoltare ..




4 Disponibilitate la schimbare: dezvoltare ...

4 Capacitate de adaptare si de a lua decizii rapide in situatii de urgenta

4+ Responsabilitate si probitate profesionala

“ Preocuparea pentru perfectionarea permanenta a pregatirii profesionale
4 Solidaritate profesionala

10. Performanta profesionala individuala va fi evaluata anual prin evaluarea performantelor
profesionale dupa urmatoarele criterii:

Nr. crt. Criteriul Calificativ minim (1) | Calificativ maxim (

1 Cunostinte si experienta profesionala

2 Promptitudine si operativitate in realizarea
atributiilor de serviciu prevazute in fisa postului

5 Calitatea lucrarilor si a activitatilor desfasurate

4 Asumarea responsabilitatilor prin receptivitate,
disponibilitate la efort suplimentar, perseverenta,
obiectivitate, disciplina

5 Intensitatea implicarii in utilizarea echipamentelor
si a materialelor cu incadrarea in normativele de
consum

6 Adaptarea la complexitatea muncii, initiativa si
creativitate

7 Conditii de munca

11. Responsabilitati si sarcini:

=E &
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consulta zilnic pacientii din compartimentul ...............ccc.c..... si ori de cate ori este nevoie
consulta pacientii care au afectiuni intercurente (zilnic sau la intervale mai lungi, in funct
de severitatea cazului)

solicita investigatii paraclinice in scop diagnostic sau terapeutic

recomanda regimul alimentar corespunzator pe varste sau adaptat patologiei; de asemene
recomanda tipul de alimentatie: per os, sonda nasogastrica, gastrostoma, parenteral

face zilnic vizita in saloane

prezinta cu ocazia vizitei medicului-sef de sectie situatia bolnavilor pe care ii are in ingriji
si solicita sprijinul acestuia ori de cate ori este necesar

stabileste scheme de investigatii paraclinice, urmareste rezultatele investigatiil
recomandate, ajusteaza schemele de tratament in functie de acestea

noteaza evolutia zilnica sau ori de cate ori este nevoie in foaia de observatie

stabileste consulturile interdisciplinare

participa la consultari cu medicii din alte specialitati

verifica condica de medicamente

da indrumari cu privire la ingrijirile si metodele de tratament pacientului, familiei acestuia
controleaza si monitorizeaza pacientii suferinzi de boli cronice, persoanele cu handicap
pe cele care au un potential de handicap ridicat

raporteaza cazurile de boli infectioase si boli profesionale potrivit dispozitiilor in vigoare
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la externare intocmeste epicriza, scrisoarea medicala, recomandari specifice specialitatii cat
medicul de familie

completeaza diagnosticul la externare, codifica diagnosticele prescrise

comunica medicului de garda bolnavii gravi pe care ii are si care necesita supraveghe
deosebita

informeaza pacientii despre modul de utilizare al medicamentelor si despre potentialele I
riscuri sau efecte adverse

controleaza si raspunde de intreaga activitate de ingrijire a bolnavilor desfasurata c
personalul mediu sanitar si auxiliar cu care lucreaza

asigura si raspunde de aplicarea tuturor masurilor de igiena si antiepidemice, precum si
normelor de protectia muncii in sectorul de activitate pe care il are in grija

raspunde de disciplina, tinuta si comportamentul personalului din subordine si al bolnavile
pe care ii are in ingrijire

asigura garzile in sectie potrivit graficului de munca stabilit cu medicul-sef de sectie sau
situatii deosebite din dispozitia acestuia

raspunde promt la toate solicitarile de urgenta si la consultarile din sectie si compartimente
colaboreaza cu tot personalul din spital in interesul unei mai bune ingrijiri medicale
bolnavilor

se informeaza continuu privind cele mai noi si eficiente metode de diagnostic si tratame
din domeniu

se preocupa in permanenta de ridicarea nivelului profesional propriu si contribuie la ridicare
nivelului profesional al personalului din subordine

depune o activitate permanenta de educatie sanitara a bolnavilor si a apartinatorilor

respecta normele tehnice privind gestionarea deseurilor rezultate din activitatea medicala
asigura cursuri periodice pentru personalul mediu (asistenti medicali) cu teme legate «
afectiuni frecvente pe sectie sau tehnici de lucru

12. Sarcini si indatoriri specifice:

L

participarea la rapoartele de garda, la sedinte, consfatuiri sau congrese de specialitate

13. Responsabilitati ale postului:

14.

15,

+
+

rapunde pentru corectitudinea diagnosticului si pentru calitatea tratamentului prescris
este responsabil pentru calitatea serviciilor medicale oferite pacientilor

Sanctiuni pentru nerespectarea fisei postului sau a anexelor acestora:

*

sanctiunile aplicate pentru nerespectarea sarcinilor de serviciu conform rigorilor prevazute -
fisa de post sunt descrise pe larg in Regulamentul intern (RI)

Alte responsabilitati ale postului:

4

.
*
‘

elaboreaza proceduri pentru activitatile ce sunt necesare a fi procedurate

identifica riscurile asociate activitatilor pe care le dezvolta in vederea realizarii obiectivels
specifice structurii din care face parte

evalueaza gradul de risc pentru activitatile pe care le dezvolta in vederea realizai
obiectivelor specifice

propune masuri pentru diminuarea riscurilor indentificate si le inainteaza conducerii sp:
avizare




4 in situatii deosebite sau exceptionale, la indicatia medicului specialist / primar si a conducel
unitatii, poate primi si alte sarcini, in afara postului, dar in limitele competentelc
profesionale

16.  Atributii privind Sistemul de Management al Calitatii (SMC):
4 respecta procedurile obligatorii ale SMC
& respecta procedurile operationale

17. Atributii privind securitatea si sanatatea in munca, precautiile universale, colectarea deseuriloi

 fiecare salariat trebuie sa-si desfasoare activitatea in conformitate cu pregatirea si instruire
sa, precum si cu instructiunile primite din partea angajatorului, astfel incat sa nu expuna
pericol de accidentare sau imbolnavire profesionala atat propria persoana, cat si alte persoar
care pot fi afectate de actiunile sale in timpul procesului de munca

# sa comunice imediat angajatorului si/sau salariatului desemnat orice situatie de munca desp:
care are motive intemeiate sa o considere un pericol pentru sanatatea salariatilor, precum
orice deficienta a sistemelor de protectie

4= sa isi insuseasca si sa respecte prevederile legislatiei din domeniul securitatii si al sanatatii -
munca si masurile de aplicare ale acestora

18. Conditii de munca si program de lucru:
“ program de 7 ore/zi
# natura muncii: de executie, in echipa
4 salarizare in conformitate cu legislatia in vigoare
4 salariul de baza este remuneratia primita in raport cu munca depusa, cu cantitatea si calitatc
acesteia, cu importanta sociala a muncii

Pentru neindeplinirea sau indeplinirea necorespunzatoare a sarcinilor de serviciu raspunc
disciplinar, contraventional sau penal, dupa caz.

Fisa postului este valabila pe perioada de desfasurare a contractului de munca, fiind completa
prin act aditional ori de cate ori este necesar.

Luat la cunostinta si primit un exemplar,
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Intocmit,
Numele si prenumele
.......... Medic sef Pediatrie

Dr.Tocea Carmen.......... P el el
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