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REGISIRATURA

SPITALUL FILISANILOR

FILIASI, B-dul. Racoteanu Nr.216
Tel.: 0251-441234, Fax:0251-441234
E-mail:spitalul_filiasi@yahoo.com
Site:-www.spitalulfiliagi.ro
Nr.....3068/. . L5.08F01x

Catre: SPITALUL CLINIC DE URGENTA NR. 1 CRAIOVA
In atentia: Doamnei/Domnului MANAGER
Ref: PRELUNGIRE ACORD DE COLABORARE

Prin prezenta va solicitim si prelungim ACORDUL DE COLABORARE,
Nr.27903 din 19.07.2016 intre SPITALUL FILISANILOR si SPITALUL CLINIC DE
URGENTA NR. 1 CRAIOVA
Ordinul_ministrului_sdnatdtii publice nr. 1.091/2006, precum si prevederile Ordonantei de urgentd a
Guvernului nr. 126/2003, aprobatd prin Legea nr. 40/2004, si normele de aplicare a acesteia, aprobate
prin Ordinul ministrului administratiei si internelor §i al ministrului sandtdgii publice nr. 277/777/2004.

Dupi semnare, va rugiam si ne remitefi un exemplar.

Cu stima,

MANAGER, ) W
Dr. NITULESCU RAMONA DANUTA |
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ANEXA 2

ACORD DE COLABORARE

pentru aplicarea prevederilor Ordinului ministrului sandtitii publice nr. 1.091/2006 privind
aprobarea protocoalelor de transfer interclinic al pacientului critic

Incheiat intre:

SPITALUL FILISANILOR,, cu sediul in FILIASI, DOLJ str. BULEVARDUL
RACOTEANU nr. 216, in calitate de unitate sanitard trimititoare, reprezentata prin DR.
NITULESCU RAMONA DANUTA, in calitate de manager,

Si

SPITALUL CLINIC DE URGENTA NR. 1 CRAIOVA | cu sediul in Craiova, str.
Tabaci nr. 1, in calitate de unitate sanitar primitoare, reprezentat prin DR. FANUTA
BOGDAN MARIUS, in calitate de manager.

Prin prezentul acord de colaborare, unitétile sanitare semnatare convin asupra urmétoarelor
prevederi ce vor reglementa aplicarea protocoalelor de transfer interclinic:

ART. 1

in cazul transferului interclinic al unui pacient sau mai multor pacienti aflati in stare critica,
personalul din ambele unititi aplicd protocoalele de transfer interclinic previzute in Ordinul
ministrului sdnatatii publice nr. 1.091/2006, precum si prevederile Ordonantei de urgentd a
Guvernului nr. 126/2003, aprobati prin Legea nr. 40/2004, si normele de aplicare a acesteia,
aprobate prin Ordinul ministrului administratiei si internelor si al ministrului s&nététii publice nr.
277/777/2004.

ART.2

Pentru efectuarea unui transfer interclinic al unui pacient neinternat aflat in stare criticd,
medicul de gard3 din cadrul unit#tii de primire a urgentelor (UPU), al compartimentului de
primire a urgentelor (CPU) sau din cadrul sectiei care raspunde de pacientul respectiv
contacteazid medicul de gardi din cadrul unitétii de primire a urgentelor din spitalul la care
urmeaz3 a fi transferat pacientul in vederea informarii acestuia despre caz si in vederea lusrii
deciziei asupra modalittii de transfer si a mijlocului de transport necesar.

ART.3

La randul séu, medicul de garda din cadrul UPU de la spitalul care urmeaz s primeasca
pacientul respectiv are obligatia de a informa prompt toate serviciile si sectiile care urmeazi a fi
implicate in investigarea, evaluarea §i tratamentul acestuia.

ART. 4

Pentru efectuarea unui transfer interclinic al unui pacient internat aflat in stare criticd, medicul
curant sau medicul aflat de garda la sectia unde este internat pacientul contacteaza seful sectiei
sau al clinicii la care se doregte transferul pacientului ori medicul de gardi din sectia respectiva,
in vederea organizirii transferului si ludrii unei decizii comune asupra oportunitatii transferului si
modalititii de transfer.

ART. S




Medicul de garda din sectia unde urmeaza si fie primit pacientul are obligatia de a informa
prompt toate serviciile si sectiile care urmeazi a fi implicate in investigarea, evaluarea si
tratamentul pacientului transferat, inclusiv UPU.

ART. 6
Numerele de telefon la care se va suna la spitalul primitor in vederea organizrii unui transfer
INEEICHNIC SUNL: cueiiriieeiereeeereneeenerr ettt eve s e ene (numerele de telefon trebuie si fie

usor accesibile 24 de ore din 24, 7 zile din 7, incluzdnd numarul de telefon direct al UPU.

ART.7

Medicul din spitalul care cere transferul solicitd echipajul care va efectua transferul
pacientului critic prin numadrul de telefon unic pentru apel de urgentd 112, solicitdnd conectarea
la medicul coordonator al dispeceratului, daca transferul urmeaza a fi efectuat cu ambulant, sau
la dispeceratul regional pentru salvare aeriand, in cazul in care pacientul necesité transferul cu
elicopterul.

ART. 8

La cererea transferului, medicul solicitant furnizeaza urmétoarele informatii:

1. numele si datele de contact personale;

2. datele personale ale pacientului, dac# acestea sunt cunoscute;

3. diagnosticul prezumtiv sau cert;

4. investigatiile efectuate pand la momentul cererii transferului si rezultatele acestora;

5. starea in care se afld pacientul la momentul cererii transferului:

a) Este pacientul congtient?

b) Glasgow Coma Score?

c¢) Cand a fost pacientul adus sau internat la spitalul respectiv?

d) Functiile vitale (pulsul, respiratia, pulsoximetria, tensiunea arteriala, temperatura).

¢) Este pacientul intubat la momentul respectiv?

f) Va fi pacientul intubat inaintea efectudrii transferului?

g) Se administreazi medicatie inotropéa pacientului? Cum? Ce anume?

6. spitalul si sectia la care urmeaza a fi transferat pacientul;

7. numele §i datele de contact ale medicului care a acceptat transferul;

8. ce fel de echipaj este necesar;

9. daci existd medic care s insoteascé pacientul in cazul in care nu existd personal competent
la serviciul de urgenté prespitaliceasca ce urmeaza si efectueze transferul;

10. daca este necesara chemarea unui echipaj specializat pentru acest transfer (echipaj aerian
de salvare/transport sanitar sau echipaj de transport neonatal).

ART.9

In cazul in care nu este disponibil un echipaj cu personal competent pentru efectuarea
transferului, spitalul solicitant va organiza trimiterea unui echipaj competent de insotire sau va
solicita, direct sau prin intermediul serviciului de urgenta prespitaliceasca judetean, interventia
unui echipaj competent pentru cazul respectiv, dintr-un centru regional sau alt centru care detine
un asemenea echipaj.

ART. 10

Medicul care organizeaza transferul este obligat sa ia in considerare toate conditiile ce privesc
transferul in cel mai scurt timp, in deplind siguran3, al pacientului aflat in stare critici si care
necesitd investigatii si/sau ingrijiri de un nivel mai complex decét cele ce pot fi asigurate in
spitalul in care se afld pacientul.

ART. 11



Medicul din cadrul UPU sau al CPU din spitalul in care se afld pacientul ori medicul din sectia
in care se afld pacientul are dreptul si obligatia de a Incepe procedurile de transfer imediat ce
sesizeazd necesitatea acestuia. In cazul in care pacientul este instabil si necesitd transferul, in cel
mai scurt timp posibil, medicul din spitalul in care se afla pacientul are dreptul de a incepe
procedurile de transfer, fird a avea avizul prealabil al spitalului primitor. El are obligatia de a
organiza primirea simultan cu inceperea procedurilor de transfer sau dupa ce pacientul a plecat
cétre spitalul primitor.

ART. 12

Toti medicii de la unitatile sanitare semnatare au obligatia de a lua cunostinta de prezentul
acord, pe bazd de semnéturi.

Pirti semnatare:

SPITALUL FILISANILOR SPITALUL CLINIC DE URGENI;A IOVA
MANAGER, . IACAGER,.
Dr.NITULESCU RAMONA DA%TA DR. FA A BOGDAN MARIUS
DIRECTOR MEDICAL, droRk M :
Dr.MOZOC MARINELA Prof .Univ. Dr.TA ANUT -
DIRECTOR FINANCIAR CONTABIL, DIRECTOR FINANGIA

Ec.COSMA ELISABETA , L Ec.BAM I
COMPARTIMENT CONTENCIOS, | MEDIC $EF UPU-S IURD S
C.J.DRONDOE NICORAE CATALIN Conf.Univ.DrROTARU LUGES Y
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