ROMANIA

JUDETUL HUNEDOARA
COMUNA VORTA
CONSILIUL LOCAL

HOTARAREANR. /,/2025

privind infiitarea Centrului Comunitar Integrat, atribuirea spatiului pentru functionarea Centru Comunitar
Integrat si aprobarea Regulamentului de Organizare si Functionare a Centrului Comunitar
Integrat din cadrul Primiiriei comunei Vorta

Consiliul Local al comunei Vorta, judetul Hunedoara ,intrunit in sedinta ordinara din data de
206 februarie 2025
Avind in vedere:

- proiectul de hotarare nr. 12/6/10.02.2025 privind infiifarea Centrului Comunitar Integrat, atribuirea spatiului
pentru functionarea Centru Comunitar Integrat si aprobarea Regulamentului de Organizare si Functionare a
Centrului Comunitar Integrat din cadrul Primariei comunei Vorta initiat de primarul comunei Vorta, Benea Flavius —
Eduard;

- referatul de aprobare al primarului nr. 13/6/10.02.2025 din care reiese necesitatea si oportunitatea adoptarii
unei hotarari privind infiitarea Centrului Comunitar Integrat, atribuirea spatiului pentru functionarea Centru
Comunitar Integrat si aprobarea Regulamentului de Organizare si Functionare a Centrului Comunitar Integrat din
cadrul Primériei comunei Vorta;

- raportul compartimentului de specialitate nr. 14/6/12.02.2025;

- avizul favorabil nr. 15/7/25.02.2025 al comisiei de specialitate pentru probleme de dezvoltare economico-
sociala buget — finante, administrarea domeniului public si privat al comunei, agricultura, gospodarire comunala,
protectia mediului, servicii si comert;

- Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr. 18/2017 privind asistenta medicala comunitara, aprobati prin Legea
180/2017, cu modificarile si completirile ulterioare;

- Hotararea Guvernului nr.324 /2019 pentru aprobarea Normelor metodologice privind organizarea,
functionarea si finantarea activititii de asistentd medicald comunitari;

In temeiul art. 129, alin.(1), si alin. (2), lit. d), alin.( 3), lit¢), alin. (7, lit . b), art. 136, alin. (1), art. 139,
alin. (1), art. 196, alin. (1), lit. a) si art 243, alin. (1), lit. a) din Ordonanta de Urgenta a Guvernului nr.57 /2019
privind Codul administrativ, cu modificarile si completarile ulterioare;

HOTARASTE

Art. 1. Se aprobd infiinfarea Centrului Comunitar Integrat si atribuirea spatiului pentru functionarea Centrului
Comunitar Integrat , situat in localitatea Vorta , str.Principala, nr. 3 , nr. cadastral 61328.

Art. 2. Se aprobd Regulamentu! de Organizare si Functionare al Centrului Comunitar Integrat din cadrul
Primériei Comunei Vorta conform anexei care face parte din prezenta hotiirare.

Art. 3. Primarul Comunei Vorta prin aparatul de specialitate va duce la indeplinire prevederile prezentei
hotaréri.,

Art.4. Prezenta hotirare poate fi atacati in instanti de contencios administrativ, in temeiul legal prevazut de

Legea 554/2004, cu modificirile si completirile ulterioare.

Art. 5. Prezenta hotirére se comunici: Instutiei Prefectului judetului Hunedoara, Primarului comunei Vorta,
Directiei de Sanatate Publica Hunedoara se aduce la cunostinta publica prin afisare pe site-ul primariei.

Vorta la 2025

PRESEDINTE DE SEDINTA _ CONTRASEMNEAZA
Consiligr ' Secretar general
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Hotarérea nr. ado; in dath de = © 2025 prin sistem de vot deschis, cu7_ voturi pentru :impotrivi
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CARTUS NECESAR DE INSERAT PE ORICE HOTARARE A CONSILIULUI LOCAL AL COMUNEI,

DUPA SEMNATURA PRESEDINTELUI DE SEDINTA SI CEA A SECRETARULUI GENERAL AL COMUNEI
PROCEDURI OBLIGATORII ULTERIOARE ADOPTARIL HOTARARII CONSILIULUI LOCAL AL COMUNEI NR. ..(.'-."../2025
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Extrase din Ordonanta de ur‘gel;;ﬁ_a Guvernului nr, 57/2019 privind Codul administrativ:

art. 139 alin. (1): ,, /n exercitgrea atributiilor ce ii revin, consiliul local adoptd hotérdri, cu m
art. 197 alin. (2): ,, Hotdrdrile consiliului local se conmnicd primarului,”;

art. 197 atin. (1), adaptat: Secretaryl general al comunei comunica hotérarile consiliului loca] al comunei prefectului in cel mult 10 zile lucritoare de

sau produce efecte juridice”), dupa

ajoritate absolutd squ Simpld, dupd caz. ”;
2)

la data adoptarii...;

 art. 197 alin, (4): Hotararile ... se aduc Ia cunostinia publica si se comunica, tn conditiile legii, prin grija secretarulu; general al comunei.;

? art. 199 alin, (1): ., Comunicarea hotircriloy w+ CU caracter individual cdtre persoanele cirora Ui se adreseazd se Jace in cel mult 5 zile de la datg
comunicdrii oficiale céitre prefect.”;

¥ art. 198 alin, (L) .. Hotdrérile .. cu caracier normativ devin oblj

gatorii de la data aducerii loy Ja cunostingd publicd. ”;
” art. 199 alin, ()., Hotdgrdrile ... cu caracter individual produc efecte Juridice de la data comunicerii cditre perso

anele cdrora li se adreseazg. ”




Anexala HCLur._ (- 1025

REGULAMENTUL
de organizare si functionare al Centrului Comunitar Integrat

Art.1. Centrul Comunitar Integrat este structura organizati pentru asigurarea si furnizarea asistentei medicale
comunitare la nivelul comunei Vorta si creati in vederea facilitirii si imbunatafirii accesului populatiei si, in special,
al grupurilor vulnerabile, la servicii de séndtate, integrate la nivelul comunitatilor cu serviciile sociale si
educationale.

Art. 2. Asistenta medicald comunitari se realizeazi pe baza nevoilor medico-sociale identificate prin catagrafia
populatiei apartinnd grupurilor vulnerabil, fiind in concordanta cu politicile si strategiile guvernamentale, precum
si cu cele ale comunei.

Art. 3. (1) Asistenta medicali comunitars cuprinde ansamblul de programe, servicii de sanitate si actiuni de
sandtate publica furnizate la nivelul comuneij cu scopul cresterii accesului populatiei si, in special, al grupurilor
vulnerabile, inclusiv cele de etnie roma la servicii de sinitate.

(2) Scopul asistentei medicale comunitare constd in imbunititirea stirii de sinitate a populatiei prin asigurarea
echitabild a accesului la servicii de sinitate a tuturor persoanelor din comuna, indiferent de statutul socio -
economic, nivelul de educatie.

Art. 4, Obiectivele asistentei medicale comunitare sunt urmatoarele:

a) identificarea activi, in colaborare cu Compartimentul de asistena sociald, a problemelor medico-sociale
ale comunitaii si, in special, ale persoanelor apartinand grupurilor vulnerabile;

b) facilitarea accesului populatiei, in special al persoanelor aparfinind grupurilor vulnerabile, 1a servicii de
sandtate si sociale;

¢) promovarea unor atitudini si comportamente favorabile unui stil de viafd s3nitos, inclusiv prin actiuni de
educatie pentru sinatate in comunitate;

d) participarea la implementarea de programe, proiecte, actiuni §i interventii de sinatate publici adaptate
nevoilor comunititii, in special persoanelor apartinind grupurilor vulnerabile;

e) furnizarea de servicii de sanitate in limita competentelor profesionale legale ale personalului cu atributii in
domeniu.

Art. 5. Activititile desfisurate in domeniul asistentei medicale comunitare de citre persoanele care au atributii
legale in acest domeniu, in vederea realizirii obiectivelor sunt urmatoarele:

a) identificarea in cadrul comunitdfii a persoanelor i a grupurilor vulnerabile din punct de vedere medical,
social sau al siriciei, respectiv a factorilor de risc pentru sinitatea acestora si evaluarea, respectiv determinarea
nevoilor de servicii de saniitate ale acestora;

b) desfasurarea de programe si actiuni destinate protejarii sdnatatii, promovarii sanatatii si in direct3 legaturs

sinatate §i efectuarea de activititi de educatie pentru sanitate in vederea adoptrii unui stil de viata sdnatos;

¢) furnizarea de servicii de profilaxie primari si secundar3 citre membrii comunititii, sub indrumarea
medicului de familie, in special citre persoanele apartindnd grupurilor vulnerabile din punct de vedere medical sau
social;

d) participarea la desfasurarea diferitelor actiuni colective de pe teritoriul comunitatii: vaccindri, programe de
screening populational si implementarea programelor nationale de sinitate, inclusiy mobilizarea populatiei pentru
participarea la programele de vacciniri si controalele medicale profilactice;

¢) semnalarea medicului de familie a cazurilor suspecte de boli transmisibile constatate Cu ocazia activititilor
in teren si participarea la aplicarea masurilor de prevenire si combatere a eventualelor focare de infectii;

f) identificarea persoanelor neinscrise pe listele medicilor de familie $i transmiterea informatiilor despre
acestea citre medicul de familie, cu precidere a copiilor si a gravidelor, in scopul obtinerii calititii de asigurat de
sdnatate §i a asigurdrii accesului acestora la servicij medicale;

g) supravegherea in mod activ a stirii de sdnatate a sugarului si a copilului mic si promovarea alaptirii si
practicilor corecte de nutritie; efectuarea de vizite la domiciliul sugarilor cu risc medical sau social si urmarirea
aplicarii masurilor terapeutice recomandate de medic;

h) identificarea, urmérirea si supravegherea medicali a gravidelor cu risc medical sau social in colaborare cu
medicul de familie si cu asistenta medicali a acestuia, prin efectuarea de vizite periodice la domiciliul gravidelor si
al lduzelor;

i) identificarea femeilor de varsta fertili vulnerabile din punct de vedere medical, social sau al sdriciei si
informarea acestora despre serviciile de planificare familial3 sj contraceptie, precum si asigurarea suportului de a

accesa aceste servicii;



J) monitorizarea i supravegherea in mod activ a bolnavilor din evidenta speciali, respectiv evidenta privind
tuberculoza, HIV/SIDA, boli rare, prematuri, anemici, persoane cu tulburiri mintale si de comportament,
consumatori de substante psihotrope, alte categorii de persoane supuse riscului sau cu afectiuni medicale inscrise in
registre si evidente speciale;

k) efectuarea de vizite la domiciliu pentru asistenfa medicali a pacientului cronic sau in stare de dependents si
a vérstnicului, in special a varstnicului singur, complementar asistentei medicale primare, secundare si tertiare;

1) consilierea medicald si sociald, 1n limita competentelor profesionale legale;

m) furnizarea de servicii de asistentd medicald de urgentd in limita competentelor profesionale legale;

n) directionarea persoanelor apartinind grupurilor vulnerabile citre serviciile medicale si sociale si
monitorizarea accesului acestora;

0) organizarea si desfasurarea de actiuni in comun cu serviciile sociale din primdrie si personal din alte
structuri de la nivel local sau judetean, in cazul problemelor sociale care pot afecta starea de sinitate sau accesul la
servicii medicale ale persoanei vulnerabile;

p) identificarea si notificarea autorititilor competente a cazurilor de violentd domestics, a cazurilor de abuz, a
persoanelor cu handicap, a altor situatii care necesita interventia altor servicii decét cele care sunt de competenta
asistentei medicale comunitare;

q) colaborarea cu alte institutii si organizatii, inclusiv cu organizatii neguvernamentale pentru realizarea de
programe, proiecte si actiuni care se adreseazi persoanelor sau grupurilor vulnerabile din punct de vedere medical,
economic sau social;

r) alte activitati, servicii si actiuni de sanatate publici adaptate nevoilor specifice ale comunitatii si persoanelor
din comunitate apartinand grupurilor vulnerabile;

s) intocmirea evidentelor si documentelor utilizate 1n exercitarea activitatii, cu respectarea normelor eticii
profesionale si pastririi confidentialititii in exercitarea profesiei.

Art. 7. (1) Beneficiarii serviciilor de asistentd medicald comunitari sunt membrii comunititii, cu precidere
persoanele vulnerabile din punct de vedere medical sau social, cu accent pe populatia din mediul rural si grupurile
vulnerabile, inclusive cele de etnie roma..

(2) Categoriile de persoane vulnerabile sunt persoanele care se gisesc in urmétoarele situatii:

a) nivel economic sub pragul siriciei;

b) somaj;

c) nivel de educatie scazut;

d) dizabilitate;

e) boli cronice;

f) boli aflate in faze terminale, care necesiti tratamente paliative;

g) graviditate;

h) vérsta a treia;

i) varstd sub 18 ani;

j) fac parte din familii monoparentale;
k) risc de excluziune sociala;

1) alte categorii identificate ca vulnerabile din punct de vedere medical sau social de la nivelul comunittii.

(3) Persoana vulnerabila din punct de vedere medical este persoana supusa riscului de a suferi afectiri ale
strii de sdndtate prin actiunea unor determinanti biologici, de mediu fizic, social si economic, comportamentali sau
care tin de serviciile de sinitate sau ca urmare a probabilititii crescute de a dezvolta anumite boli sau stari
patologice, ca urmare a unor caracteristici personale ce tin de varsta, stare de dizabilitate sau de alte situatii
fiziologice.

(4) Grupul vulnerabil desemneaza persoane sau familii care sunt in risc de a-si pierde capacitatea de satisfacere
anevoilor zilnice de trai din cauza unor situaii de boala, dizabilitate, siricie, dependentd de droguri sau de alcool
ori a altor situatii care conduc la vulnerabilitate economici si social.

Art. 7.

(1) indeplinirea serviciilor si activitatilor de asistents medicald comunitara in cadrul Centrului Comunitar
Integrat se realizeazd de cdtre urmatoarele categorii profesionale avénd statutul de personal contractual, incadrat cu
contract individual de muncé pe perioada nedeterminati, in conditiile legii, beneficiind de drepturile si obligatiile ce
decurg din aceasti calitate, in limita competentelor:

a) asisten{i medicali comunitari;

(2) Conditiile generale de ocupare a posturilor de citre categoriile profesionale previzute la alin. (1) sunt cele
previdzute In Legea nr. 53/2003 - Codul muncii, republicatd, cu modificarile si completirile ulterioare.

(3) Conditiile specifice pe care candidatii la postul de asistent medical si asistent medical comunitar trebuie si
le indeplineascd la concursul de angajare sunt:

a) pentru asistentul medical comunitar: absolvirea liceului sanitar, studii postliceale sanitare sau invitimant
universitar in specializarea "asistentd medicala";

b) cunogstinte de operare pe calculator: nivel minim.

(4) Conditiile specifice pentru ocuparea postului de mediator sanitar sunt:

a) absolvent cu studii minime obligatorii conform legislatiei in vigoare;



b) cunostinte de operare pe calculator: nivel minim;

¢) absolvent al cursurilor de formare profesionald cu certificat de calificare in ocupatia de mediator sanitar
conform legislatiei in vigoare.

Art. 8.(1) Metodologia comuni de coordonare, monitorizare, evaluare si raportare a serviciilor furnizate in
centrele comunitare integrate se stabileste potrivit standardelor si bunelor practici dezvoltate de citre autoritatile
competente.

(2)Asistenta medicald comunitari este coordonati tehnic si metodologic de cidtre Ministerul Sinititii, prin
structurile sale deconcentrate din teritoriu, respectiv directia de sdndtate publicd judeteans, in componenta céreia se
va organiza compartiment de specialitate cu acest scop.

(3) Organizarea, functionarea si finantarea Centrului comunitar integrat si Protocoalele -cadru de colaborare
dintre Centrul comunitar integrat si Cabinetele medicale individuale, precum si asistentul social se stabilesc si se
aprobd, cu respectarea prevederilor legale in vigoare.

Art. 9,

(1) Ministerul Sanatatii monitorizeaza, analizeazi si evalueazi periodic si ori de cite ori este nevoie serviciile
furnizorilor de asistentd medicald comunitar, prin intermediul directiei de sanitate publicd Hunedoara pentru
analiza eficientei §i eficacitatii acestor servicii in scopul adaptirii activitatii de asistentd medicald comunitari la
nevoile de sinitate ale membrilor comunititii, in special cele ale persoanelor vulnerabile, pentru imbunititirea
accesului la servicii de sinitate si a indicatorilor stirii de sinitate a acestora.

(2) Ministerul Sanataii exercitd controlul privind respectarea legislatiei specifice organizarii, functionarii si
finanférii activitéfii de asistentd medicali comunitara, mijloacele de control urménd a fi stabilite prin normele
metodologice.

Art. 10. (1) Pentru indeplinirea activitatilor si furnizarea de servicii de asistentd medicald comunitars,
asistentii medicali si asistentii medicali comunitari au urmatoarele atributii:

a) realizeazi catagrafia populatiei din colectivitatea locali din punctul de vedere al determinantilor stirii de
sanatate si identificd gospodariile cu persoanele vulnerabile si/sau cu risc medicosocial din cadrul comunitétii, cu
prioritate copiii, gravidele, liuzele si femeile de varsti fertila;

b) identificd persoanele neinscrise pe listele medicilor de familie si sprijind inscrierea acestora pe listele
medicilor de familie;

¢) semnaleazi medicului de familie persoanele vulnerabile din punct de vedere medical si social care necesiti
acces la servicii de sandtate preventive sau curative si asiguri sau faciliteaza accesul persoanelor care triiesc in
saricie sau excluziune sociala la serviciile medicale necesare, conform competentelor profesionale;

d) participd in comunitaile in care activeazi la implementarea programelor nationale de sanitate, precum si la
implementarea programelor i actiunilor de sanatate publici judetene sau locale pe teritoriul colectivititii locale,
adresate cu precidere persoanelor vulnerabile din punct de vedere medical, social sau economic;

e) furnizeaza servicii de s3nitate preventive si de promovare a comportamentelor favorabile sinitatii copiilor,
gravidelor si lauzelor, cu precidere celor provenind din familii sau grupuri vulnerabile, in limita competentelor
profesionale;

f) furnizeaza servicii medicale de profilaxie primar4, secundari si terfiard membrilor comunitiii, in special
persoanelor care triiesc in siricie sau excluziune sociald, in limita competentelor profesionale;

g) informeazi, educi si constientizeaza membrii colectivitatii locale cu privire la mentinerea unui stil de viatd
sandtos si implementeaza sesiuni de educatie pentru sinitate de grup, pentru promovarea unui stil de viati sanitos
impreund cu personalul din cadrul serviciului de promovare a sandtatii din cadrul directiei de sintate publica Salaj
iar pentru aspectele ce tin de sinatatea mintal, impreund cu personalul din cadrul centrelor de sinitate mintali;

h) administreaza tratamente, in limita competentelor profesionale, conform prescriptiei medicului de familie
sau a medicului specialist, cu respectarea procedurii de manipulare a deseurilor medicale, respectiv depozitarea
deseurilor medicale rezultate din administrarea tratamentelor prescrise de medic; tin evidenta administririi
manevrelor terapeutice, in limita competentelor profesionale;

i) anuntd imediat medicul de familie sau serviciul judetean de ambulan{d, atunci cand identific in teren un
membru al comunitatii aflat intr-o stare medicald de urgentd;

j) identifica persoanele, cu precidere copiii diagnosticati cu boli pentru care se tine o evidenta speciali,
respectiv TBC, prematuri, anemici, boli rare etc., si le indrumi sau le insotesc, dupa caz, la medicul de familie
si/sau serviciile de sanitate de specialitate;

k) supravegheazi in mod activ bolnavii din evidentele speciale - TBC, prematuri, anemici, boli rare etc. - si
participa la administrarea tratamentului strict supravegheat al acestora, in limita competentelor profesionale;

1) realizeaza managementul de caz in cazul bolnavilor cu boli rare, in limita competentelor profesionale,
conform modelului de management de caz, adoptat prin ordin al ministrului sanatatii, in termen de 180 de zile de la
data intrérii in vigoare a prezentelor norme metodologice;

m) supravegheazi tratamentul pacientilor cu tuberculozi si participa la administrarea tratamentului strict
supravegheat (DOT/TSS) al acestora, in limita competentelor profesionale;

n) pentru pacientii cu tulburiri psihice contribuie la realizarea managementului de caz organizat de centrele de
sandtate mintald din aria administrativ-teritoriald, ca parte a echipei terapeutice, in limita competentelor; identifica
persoanele cu eventuale afectiuni psihice din aria administrativ-teritoriala, le informeazi pe acestea, precum si



familiile acestora asupra serviciilor medicale specializate de sinitate mintali disponibile §i monitorizeazi accesarea
acestor servicii; notificd imediat serviciile de urgenti (ambulants, politie) si centrul de sanatate mintald in situatia in
care identificd beneficiari aflati in situatii de urgent psihiatric; monitorizeazi pacientii obligati la tratament prin
hotdréri ale instantelor de judecatd, potrivit prevederilor art. 109 din Legea nr. 286/2009 privind Codul penal, cu
modificarile si completarile ulterioare si notific centrele de sinitate mintala si organele de politie locale si judetene
in legitura cu pacientii noncomplianti;

o) identificd si notifica autorititilor competente cazurile de violentd domesticd, cazurile de abuz, alte situatii
care necesitd interventia altor servicii decat cele care sunt de competenta asistentei medicale comunitare;

p) patticipa la aplicarea mésurilor de prevenire si combatere a eventualelor focare de infectii;

q) in localitatile fard medic de familie si/sau personal medical din cadrul asistentei medicale scolare efectueazi
triajul epidemiologic in unitatile scolare la solicitarea directiei de sinatate publicd Hunedoara;

r) identificd, evalueazi si monitorizeazi riscurile de sanitate publica din comunitate si participa la monitorizarea
interventiei si evaluarea impactului, din perspectiva medicali si a serviciilor de séniitate;

s) intocmesc evidentele necesare si completeaza documentele utilizate in exercitarea atributiilor de serviciu,
respectiv registre, fige de planificare a vizitelor la domiciliu, alte documente necesare sau solicitate si conforme
atributiilor specifice activitatilor desfisurate;

$) elaboreazi raportarile curente si rapoartele de activitate, in conformitate cu sistemul de raportare definit de
Ministerul Sanatatii, si raporteazi activitatea in aplicatia on-line AMCMSR.gov.ro, cu respectarea confidentialitatii
datelor personale si a diagnosticului medical al beneficiarilor;

t) desfidsoara activitatea in sistem integrat, prin aplicarea managementului de caz, cu ceilalti profesionisti din
comunitate: asistentul social/tehnicianul in asistent socials, consilierul scolar gi/sau mediatorul scolar, pentru
gestionarea integratd a problemelor medicosocioeducationale ale persoanelor vulnerabile, si lucreazi in echipi cu
moasa si/sau mediatorul sanitar, acolo unde este cazul;

1) participa la realizarea planului comun de interventie al echipei comunitare integrate/planului de servicii,
conform legislatiei in vigoare, din perspectiva serviciilor de sinitate, si coordoneaza implementarea interventiilor
integrate dac prioritatea de interventie este medicali si de acces la serviciile de sdnatate; participd la monitorizarea
interventiei si evaluarea impactului asupra beneficiarului, din perspectivd medicala si a serviciilor de sinitate;

u) colaboreazi cu alte institutii si organizatii, inclusiv cu organizatiile neguvernamentale, pentru realizarea de
programe, proiecte §i actiuni care se adreseazd persoanelor sau grupurilor vulnerabile/aflate in risc din punct de
vedere medical, economic sau social;

v) realizeazi alte activitati, servicii §i actiuni de sanatate publici adaptate nevoilor specifice ale comunititii si
persoanelor din comunitate apartinind grupurilor vulnerabile/aflate in risc, in limita competentelor profesionale.

Art. 11. Activitatea de mediere sanitara se adreseazi populatiei vulnerabile varstnice precum si de etnie roma si
poate fi realizati de citre mediatorii sanitari calificati.

Art.12. (1) Pentru indeplinirea activititilor si furnizarea de servicii de asistentd medicald comunitars,
mediatorii sanitari an urmitoarele atributii:
a) realizeaza catagrafia populafiei din comunitatea deservita, precum comunititile de etnie roma, cu prioritate
copiii, gravidele, lduzele si femeile de varsta fertila;
b) faciliteazi accesul acestora la servicii de sanitate, la masuri si actiuni de asistentd sociali si alte masuri de
protectie sociald si servicii integrate adecvate nevoilor identificate;
c) identificd membrii de etnie roma din comunitate neinscrisi pe listele medicilor de familie si sprijind inscrierea
acestora, inclusiv cu sprijinul serviciului public de asistenta sociala;
d) semnaleazi medicului de familie persoanele care necesitd acces la servicii de sinitate preventive sau curative si
asigurd sau faciliteaza accesul acestora la serviciile medicale necesare;
e) in colectivitatile locale in care activeazi participi la implementarea programelor nagionale de sinitate pe
teritoriul administrativ respectiv, adresate cu precidere persoanelor vulnerabile din punct de vedere medical, social
si economic, impreuni cu asistentul medical comunitar si/sau moasa §i cu personalul de specialitate din cadrul
directiilor de sinitate publice judetene si a municipiului Bucuresti;
f) sprijind personalul medical care activeazi in unititile de invafmant in procesul de monitorizare a stirii de
sandtate a elevilor prin facilitarea comunicarii dintre cadrele medicale scolare si parini;
g) explicd avantajele igienei personale, a locuintei, a surselor de apa si a sanitafiei, promoveaza masurile de igiena
dispuse de autoritiile competente;
h) informeazi membrii colectivitafii locale cu privire la mentinerea unui stil de viata sinitos i organizeazi sesiuni
de educatie pentru sanitate de grup, pentru promovarea unui stil de viatd sandtos, impreund cu asistentul medical
comunitar §i/sau moaga si cu personalul din cadrul serviciului de promovare a sanétatii din cadrul directiilor de
sdnatate publica judetene i a municipiului Bucuresti;
i) participd, prin facilitarea comunicarii, impreuna cu asistentul medical comunitar, la depistarea activa a cazurilor
de tuberculozi si a altor boli transmisibile, sub indrumarea medicului de familie sau a cadrelor medicale din cadrul
directiei de snatate publica sau al dispensarului de pneumoftiziologie:;
J) insotesc cadrele medico-sanitare in activititile legate de prevenirea sau controlul situatiilor epidemice, facilitind
implementarea masurilor adecvate, §i explica membrilor colectivitatii locale rolul si scopul masurilor de urmarit;



k) faciliteaz3 acordarea primului ajutor, prin anuntarea asistentului medical comunitar, moagei, personaluluj
cabinetului/cabinetelor mediculyi de familie, cadrelor medicale/serviciului de ambulants, si insotesc in
colectivitatea locali echipele care acords asistentd medicali de urgenti;

1) faciliteazi comunicarea dintre autorititile publice locale si comunitatea din care fac parte i comunicarea dintre

Ministerul Sanatatii, si raporteaza activitatea in aplicatia on-line AMCMSR .gov.ro, cu respectarea confidentialitatii
datelor personale i a diagnosticului medical al beneficiarilor;

0) desfasoara activitatea in sistem integrat cu asistentul medical comunitar, moasa, asistentul social/tehnicianul in
asistent3 sociald, consilierul scolar si/sau mediatorul scolar pentru gestionarea integrati a problemelor
medicosocioeducationale ale persoanelor vulnerabile;

p) participi la realizarea planului comun de interventie a echipei comunitare integrate, din perspectiva serviciilor de
mediere sanitard din cadrul serviciilor de asistentd medicali comunitari;

q) colaboreazi cu alte institutii si organizatii, inclusiv cu organizatiile neguvernamentale, pentru realizarea de

t) realizeazi alte activitafi si actiuni de sanitate publica adaptate nevoilor specifice ale comunitafii si persoanelor

sau grupurilor vulnerabile de etnie rom;
$) colaboreazi cu asistentul medical comunitar, asistentu] social/tehnicianul in asistentd socialj, moasa, cadrele

(3) In exercitarea atributiilor de serviciu, mediatorul sanitar respect3 normele eticij profesionale i asigura pistrarea
confidentialitatii datelor la care are acces.

Art. 13. (1) Baremul minim pentru organizarea centrului comunitar integrat cuprinde cel putin urméitoarele
incdperi:
a) un birou pentru personalul centrului; daci infrastructura permite, fiecare categorie de personal angajat in centrul
comunitar integrat poate avea un birou distinct, dupi caz;
b) o Incpere pentru consiliere individuald medicals si/sau intalniri de grup; daca infrastructura permite, inciperea
pentru consiliere individualy poate fi diferita de incéperea pentru activititi de grup, cum sunt sesiunile de
informare/educare/comunicare pentru promovarea comportamentelor favorabile sanatatii;
¢) o incéipere pentru consiliere sociald sau alte activitati de servicii sociale;
d) o inciipere pentru activitati de consiliere/mediere scolard/alte activitdti cu specific educativ, cu intrare separati si
grupuri sanitare separate;

servicii de telemedicini si paleatie;

f)un cabinet de medicina dentara

g) un spatiu de depozitare;

h) grupuri sanitare distincte pentru personal si beneficiari.

(2) Baremul minim de dotare cy bunuri si echipamente nemedicale pentru centrul comunitar integrat, inclusiv al
spafiului unde pot fi furnizate servicii nemedicale, este prevazut in anexa nr. 1.

(3) Baremul minim de dotare cu echipamente medicale pentru centrul comunitar integrat, inclusiv al spatiului unde
pot fi furnizate servicii medicale, este previzut in anexa nr. 2.

@) In functie de nevoile si de resursele colectivitatii locale, in centrul comunitar integrat pot functiona:

a) un punct de lucru de medicina de familie sau un cabinet individual de medicina de familie, cu respectarea
prevederilor Ordonantei Guvernului nr. 124/1998 privind organizarea si functionarea cabinetelor medicale,
republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare;

¢) un centru de permanent, cu respectarea legislatiei privind infiintarea acestora, conform Legii nr. 263/2004
privind asigurarea continuitatii asistentei medicale primare prin centrele de permanentd, cu modificarile si
completérile ulterioare;

d) alte puncte de lucru destinate activitatilor si serviciilor integrate de sinitate, sociale si educationale, in
conformitate cu nevoile locale identificate si cu posibilititile de finantare ale
unitﬁﬁi/unitétilor/subdiviziunii/subdiviziunilor administrativ-teritoriale,

(5) Structurile previzute la alin. (4) functioneazi complementar cu centrul comunitar integrat, nu inlocuiesc
activitéfile centrului comunitar integrat i nu au activitati care si se Suprapund cu activitatile centrului comunitar,



Art. 14. (1) Centrul comunitar integrat are un program de activitate afisat la loc vizibil si in format accesibil
persoanelor cu dizabilitati.
(2) Personalul care furnizeaza servicii de asistents medicald comunitara in cadrul centrului comunitar integrat
respectd programul de lucru de 8 ore pe zi, conform orarului stabilit de primarul comunei si avizat de directia de
sdnatate publici judeteanai.
(3) Asistentul medical comunitar gi/sau mediatorul sanitar, dupd caz, vor/va fi insotiti/insotit in teren de ceilalti
specialigti ai centrului comunitar integrat si, dupi caz, de un interpret in limbaj mimicogestual, in functie de natura
problemei identificate in teren.
(4) Programul de Iucru al asistentului medical comunitar, al moagei si al mediatorului sanitar este de 8 ore pe zi,
conform orarului stabilit de autoritatea executivi a administratiei publice locale si avizat de directia de sinitate
publicd judeteand si a municipiului Bucuresti.
(5) Programul de lucru al asistentului medical comunitar, moagei si al mediatorului sanitar trebuie si prevada
activitate de teren de cel putin dous treimi din timpul zilnic de lucru, raportat ca medie pe fiecare lun, cu exceptia
zilelor in care sunt organizate intalnirile de lucru sau instruirile profesionale.

Art. 15(1) In exercitarea activitatii, asistentul medical comunitar si moasa trebuie s fie dotati cu trusi
medicali.
(2) Standardul minim de dotare pentru trusa medicali a asistentului medical comunitar si a moagei este previzut in
anexa nr. 3.
(3) Baremul minim de dotare cu bunuri si echipamente nemedicale pentru desfigurarea activititii de asistents
medicald comunitard, alta decat cea aferent3 centrului comunitar integrat, este previzut in anexa nr. 4.
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Anexa nr. 1 la Regulament

Barem minim de dotare cu bunuri si echipamente nemedicale pentru centrul comunitar integrat, inclusiv
pentru spatiul unde pot fi furnizate servicii medicale:

1. Birou - 1 buc. pentru fiecare angajat
2. Scaune de birou - 1 buc. pentru fiecare angajat
3. Scaune pentru beneficiari - 10 buc. (pentru consiliere beneficiari si pentru intalnirile de grup)
. Dulap fisier - 1 buc.
. Dulap vestiar - 1 buc. pentru fiecare angajat
. Cos/Pubeli - 2 buc.
. Cuier - 1 buc.
- Imprimantd multifunctionala (cu scanner)
- Calculator/Laptop cu acces la internet, eventual tableta 1 buc. pentru fiecare angajat
10. Consumabile operationale (hartie, toner imprimants, pix/creion, registre/caiete, foi de scris etc.)
11. Autoturism, in functie de specificul colectivitatii locale si al infrastructurii —
12. Pelerind de ploaie - 1 buc./angajat implicat in munca de teren
13. Aparaturd/Monitoare specificd/specifice activitatii de telemedicini
14. Structurd pentru internet functionald 24 din 24 de ore pentru asigurarea interventiilor in telemedicina,
precum si pentru realizarea raportirilor in aplicatia on-line a Ministerului Sanatatii

OO0 ) O\ I

PRESEDINTE DE SEDINTA | | CONTRASEMNEAZA
Consilier Secretar genéral
Leric Ionel Marian Argentina




Anexa nr. 2 la Regulament

Barem minim de dotare cu echipamente medicale pentru centrul comunitar integrat,
inclusiv pentru spatiul unde pot fi furnizate servicii medicale:

L. Barem pentru activitatea de asisten{i medicald comunitara

Trusa medicald de asistentd medicali comunitars pentru fiecare asistent medical comunitar moasi in
componenta conform anexei nr. 1 la normele metodologice.

IL. Baremul pentru cabinetele medicale este reglementat prin legislatia specifica privind activitatea de medicina
de familie gi/sau medicina de specialitate.

Anexa nr. 1 1a normele metodologice

Echipamente si bunuri medicale

Tensiometru cu stetoscop

Stetoscop fetal (fetoscop)

Centimetru

Taliometru

Abaci sau aplicatie pe telefon pentru determinarea vérstei gestationale

Glucometru

Puls oximetru

Termometru pentru copii (set) si adulti

Trusa chirurgicala de unici folosinta

Trusd de nastere - unici folosinta

Cantar de sugari si adulti (existd modele 2 in 1)

Tévitd renala

Minirecipient pentru deseuri

Garou 50 cm

Test rapid pentru determinarea ruperii membranelor fetale (hartie ph)

Teste de sarcina

Orteza - guler cervical tip Minerva universal

Consumabile medicale [ace si stripuri glucometru, vata medicinald, tifon,comprese sterile, bandaj triunghiular,
rivanol, betadina, api oxigenata, biocide (de tip 1 pentru dezinfectia igienicd a méinilor prin spalare sifrecare si
pentru dezinfectia pielii intacte; de tip 2 pentru dezinfectia suprafetelor), seringi, manugi chirurgicale si manusi de
consultatie nesterile, misti, teste rapide urind; pahar de plastic de unica folosinta pentru colectarea urinei, pentru
test de sarcind], perfuzoare, branule, fegeelastice, leucoplast, pungi de gheatd instant, batiste de hartie impregnate
cu solutie dezinfectants, atele din material plastic, pansament cu rivanol, plasturi, dispozitiv de respiratie guri la
gurd, deschizitor de gura din material plastic, pipe Guedel marimea 4 si 10, epifen 150 micrograme solutie
injectabili in stilou preumplut cu 2 ml pentru o dozi unica de 0,3 ml (conform recomandrii cu privire la primul
ajutor in caz de anafilaxie)
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Anexa nr. 3 la Regulament

Standardul minim de dotare pentru trusa medicali a asistentului medical comunitar si a moasei este
previzut in anexa nr. 1 la normele metodologice

Anexa nr. 1 la normele metodologice

Echipamente si bunuri medicale

Tensiometru cu stetoscop

Stetoscop fetal (fetoscop)

Centimetru

Taliometru

Abacd sau aplicatie pe telefon pentru determinarea vArstei gestationale

Glucometru

Puls oximetru

Termometru pentru copii (set) si aduli

Trusa chirurgicald de unici folosingi

Trusé de nagtere - unica folosinta

Cantar de sugari si adulti (existd modele 2 in 1)

Tévita renald

Minirecipient pentru deseuri

Garou 50 cm

Test rapid pentru determinarea ruperii membranelor fetale (hartie ph)

Teste de sarcini

Ortezi - guler cervical tip Minerva universal

Consumabile medicale [ace si stripuri glucometru, vati medicinald, tifon,comprese sterile, bandaj triunghiular,
rivanol, betading, apa oxigenat, biocide (de tip 1 pentru dezinfectia igienica a mainilor prin spélare sifrecare si
pentru dezinfectia pielii intacte; de tip 2 pentru dezinfectia suprafetelor), seringi, manugi chirurgicale si manusi de
consultatie nesterile, masti, teste rapide urina; pahar de plastic de unica folosinta pentru colectarea urinei, pentru
test de sarcini), perfuzoare, branule, feseelastice, leucoplast, pungi de gheats instant, batiste de hartie impregnate
cu solutie dezinfectants, atele din material plastic, pansament cu rivanol, plasturi, dispozitiv de respiratie guri la
gura, deschizator de guri din material plastic, pipe Guedel marimea 4 si 10, epifen 150 micrograme solutie
injectabild in stilou preumplut cu 2 ml pentru o dozi unica de 0,3 ml (conform recomandjrii cu privire la primul
ajutor in caz de anafilaxie)
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Anexa nr. 4 la Regulament

Baremul minim de dotare cu bunuri si echipamente nemedicale pentru desfisurarea activititii de asistenti
medicald comunitari, alta decit cea aferenti centrului comunitar integrat

Echipamente Buc.

Birou - l/angajat

Scaun de birou - 1/angajat

Scaune pentru beneficiari - 5 pentru beneficiari
Dulap figier - 1 buc.
Calculator/Tabletd/Laptop conectat(3) la internet - 1/angajat
Imprimanta

Asigurare acces

Pelerina de ploaie - 1/angajat

Telefon mobil - 1/angajat

Cos/Pubeli - 1 buc.

Consumabile operationale cum ar fi: hartie, toner imprimant, pix/creion, egistre/caiete, foi de scris etc.
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