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DISPOZITIA NR.644
DrN 0r.09.2025

MANAGER EC. VIENESCU DUMITRU
r\r'i nd in vedcre:
- refbratul nr' 33035/28.08.2025 intocmit de dl Grecu Adrian, consilier in cadrul Compartimentu lui deManagement al calitatii Serviciilor de senatate prin care solicitd actualiza.." 

""rp"*lGi comisiei decoordonare a impremenldrii managemenruru'i catitdlii serviciiror Ei ,igrinf"i prirnrito.i depregdlire a spitalului pentru evaluare in vederea obiinerii acreditirii cictut itt jin taarut unitatii
san itare;
in baza:
-.Legi nr' 18512017 privind asigurarea calitalii in sistemul de sendtate, cu modificdrile qi completirile
u lterioare;
In temeiul:
- prevederilor Regulamentului de organizare si Funclionare al Spitalului Judelean de Urgen(i T6rgu Jiu,Regulamentului lntern,

DISPUNE

Art' I' incep6nd cu data emiterii prezentei, se aprobd actualizarea Comisiei de coordonare aimplementdrii managementului 
.calildlii serviciitor qi iiguran\ei pacienlilor si de pregatire a spilaluluipentru evaluare in vederea o!{!ner!i aueditdrii ciclul iII, comiiie care uu .rc1in'. 

-l'mpa.timentrt 
aeManagement al cali.ilii Serviciiror de sanetate in atingerea urmdtoareror obiective:

- reacreditarea spitalului ;
- monitorizare post acreditare;
- implementarea qi dezvoltarea continui a conceptului de calitate.

!!-?-.!^ data intrerii in vigoare a prezentei dispozilii, se abrogi orice alte dispozitii care conrravin
acestera.

Art' 3' fncep6nd cu data emiterii prezentei, se desemneazi Coordonalorii de calitate in structurile undei;i desJdsoard activitalea: seclii/servicii/comparlimentdambulatoriul inlegrat al spitaluluti, care rdspund
de urmatoarele activitdli:
- instruirea personalului pe probleme de managementul calitAtii;
- pregetirea in vederea monitorizirii/reevaluarii de c6tre A.N.M.C.S;
- pregatirea pentru evaluare in vederea oblinerii acrediHrii ciclul IIl, A.N.M.C.S;
- mentinerea standardelor de acreditare;
- auditarea de supraveghere ISO (unde este cazul);
- elaborarea,/implementarea protocoalelor/procedurilor specifice fiecarui sector de activitate;
- implementarea gi respectarea planurui anual de instruire specific managementului c;lit;;ii'
- coordonarea personalurui pe probleme de caritatea actului medical si aite p.obleme sp.iin.";
- identificarea Ei evaluarea riscurilor in vederea elaboririi registrului de riscuri.
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Art' 4' Membrii Comisiei de c-oordonare a implemenrdrii manogementului calirdlii serviciilor sisiguran\ei p.ocienlilor si de pregdtire a-spitalutui jentru evaluare in"vederea ,ot*iiit i"rratiirii'itrirltIII au !i calilglea de coordonaiori de cilitate, strLctura comisiei fiind urmdtoarea:
Preqedinte: Director Medical - O-. nor6iiE.irei Costin_Emilian;
V-icepregedinte: Director ingrijiri - As. Mitragun6 Laura Melania.
Mem brii/Coordonatori de calitate:
Ec' Brincug Florin cabriel -Director Financiar-contabil-coordonator calitate;
Ing. Toma Cristinel-Director Tehnic-Administrativ-coordonator calitate;
Dr. Purcel Iu liana-Pre;ed inte Consiliu Etic_coordonator calitate;
Dr' Jorj Anamaria B ianca-Responsabir Managementur caritatii-coordonator caritate;
Jr. Manea Dan iela-Consilier J uridic-coordona=tor calitate;
Ec.' Tunaru Paul-$ef Serviciul Aprovizionare, Transport, Achizilii publice-Contractare-coordonator
calitate;
Ec. C_iocoiu Eugenia-$ef Serviciu R.U.O.N.S _ coordonator calitate;
Ing. Radulescu Claudia Mariana -$ef. Serviciu Evaluare gi Statisticd Medicall;
Ing. Antonescu Georgica -Responsabil S.S.M_coordonator calitate;
Ing. Ionescu Cornel -Responsabil S.U.- coordonator calitate:
Ec. Mamard Ileana -$ef Serviciu F inanciar-contabiritate-coordonator calitate;
Ec. Scurtu Marilena - $ef Serviciu Administrativ_coordonator calitate;
Dr. Meche Alina -medic coordonator S.p.l.A.A.M -_coordonator calitate;
Coordonalori de calitate pe sec{ii/servicii/com partimente/laboratoare/farmacie/am bulatoriuintegrat/UPU:
Sec{ia Medicini Interni I:
- asistent gef'-As. Ilie Veronica Ilariana-coordonator calitate:
Sec[ia C astroen terologie:
- gef seclie-Dr. Gheorghiloiu Roxana-coordonator calitate;
- asistenr gef-As. Stoicoiu Voichila Gabriela_coordonator calitate;
Sec{ia Endocrinologie:
- gef seclie- Dr. Vasile Sevastita Simona - coordonator calitate;
- asistent gef-As. Cazan Gabriela-coordonator calitate;
Secfia Cardiologie:
- gef seclie-Dr. Morega Adela Corina-coordonator calitate;
- asistent gef-As. Apostoiu Florentina-coordonator calitate;
Compartiment Terapie Intensivi Coronarieni
- gef secIie-Dr. Morega Adela Corina-coordonator calitate;
- asistent coordonator-As. Cirstoiu Lucian-coordonator caiitale;
Sec(ia Pediatrie:
- gelseclie-Dr. Igfan Natalia S imona-coordonator calitate;
- asistent gef-As. Bdldcescu Mihaela-coordonator calitatej
Secf ia Obstetricl-Ginecologie:
- $ef secIie-Dr. Tetileanu Adrian V ictor-coordonator calitate;
- Asistent gef-As. Balti N icoleta-coordonator calitate;
Seclia Neonatologie:
- $ef seclie -Dr. OlEnescu Lum inifa-coordonator calitate;
- Asistent gef-As.Popescu Daniela.-coordonator calitate;
Secfia Neurologie:
- $ef seclie - Dr. Dogariu loan-coordonator calitate;
- Asistent gef-As. Duic6 Anigoara-coordonator calilate;
Sec{ia Medicini Interni II:
- $ef sec(ie- Dr. Luncianu Elvis-lonul -coordonator calitate;



- Asisrent.gef- As Murgiqanu Violeta_coordonator calitate;
Lompartiment Geriatrie:
- Medic $el compartiment-Dr. Bileanu Ana-coordonator calitate;
- Asistent gef- As. B6ban Cristina_coordonator calitate;-- 

--
Laborator Analize Medicale
- Medic SelLaborator-Dr_Grigorian Maria Magdalena-coordonator calitate;Laborator Exploriri Func{ionale:
- $ef laborator- Dr. Neamlu Georgeta-coordonator calitate;
Laborator Radiologie -Imagistici Medicali:
- $ef.laborator- Dr Folculi Roxana Mihaela -coordonator calitate;
servtclul Anatom ie patologicl:
- $ef serviciu-Dr. Firoiu Camelia-coordonator calitate;
Farmaciei nr, I cu circuit inchis din str. progresului, nr. lg:
-Farmac ist ;ef-Farm. CII iman Radu_coordonatJr cal itate;
Farmaciei nr. 2 cu circuit inchis din str. Tudor VIaJi.i."."u,
-Farmacist qef-Farm. Ciocan Tatiana-coordonator 

"ali;;;Farmaciei nr. 3 cu circuit inchis din str. A.I.Cuza:
-Farmacist gef-Farm. Simu Nicolae-Ovidiu_coordonator calitate;
Secfia Chirurgie Generaltr I:
- $ef secIie-Dr. Bileanu Vasile-coordonator calitate;
- Asistent qef-As. Blidaru Ramona_coordonator calitate;
Sec{ia Ch irurgie Generall II:
- $ef secIie-Dr. Soare Claudiu Gabriel_coordonator calitate;
- Asistent gef-as. Mihaiu Anca-coordonator calitate:
Secfia Ortopedie-Trau matologie:
- $efseclie- Dr. Nilu Scdueru Florin Alexandru _coordonator calitate;
- Asistent gef- As. Gdvan Gabriel_coordonator calitate;
Secfia ORL:
- $efsecfie-Dr. Tuti16 Iulia -coordonator calitate;
- Asistent gef-As. Rotaru Larisa-coordonator calitate:
Secfia Oftalmologie:
- $ef seclie-Dr. Barbu Letilia Elena-coordonator calitate;
- Asistent gef-As. Buta Marina-coordonator calitate;
Sec(ia R.M.F.B:
- $efsecfie-Dr. Istratie Catelin -roordonator calitate;
- Asistent ;ef-As. popescu Elena-coordonator calitate:
Sectia U rologie:
- $elseclie-Dr. Dinu Constantin Mddilin_coordonator calitate;
- Asistent gel-As. Ciochiu Daniela_coordonator calitate;
Sectia Boli Infec(ioase:
- $ef seclie-Dr. Dragoti Luminila Diana-coordonator calitate;
- Asistert gef-As. Pucica Ceorgeta-coordonator cal itate;
Seclia Oncologie:
- $ef seclie-Dr. Circiumaru Maria-coordonator calitate;
- Asistent qef-As.Si mona Crelu-coordonator cal itate;
Secfia Psihiatrie Acuti:
- $e.f seclie-Dr. Cimpeanu Ana-Maria-coordonator calitate;
-Asistent $ef-As. Cucu Simena-coordonator calitat e;
Sec{ia Dermato-Venerologie:
- $ef seclie-Dr. Constantinescu Liliana -coordonator calitate;
- asistent gef-As. Cirlugea Lelia-coordonator calitate;
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Sectia ATI I:
- $ef secfie-Dr. Crelu Ion-coordonator calitate;
- Asistent gef-As. Ciortea Laura-coordonator calitate:
Sectia ATI Il:
- $ef seclie-Dr. Dirnu Rodica-coordonator calitate;
- Asistent Eef-As. Samoild Daniela-coordonator calitate:
Am bulatoriul integrat:
- medic coordonator-Dr. MirulA Andreea_coordonator calitate:
- asistent coordon-ator-A s. popa Magdalena Mihaela_coordonator calitate;
Camera de Garda (str. A. l. Cuza. nr. l):
- medic coordonator-Dr. Demetrian Alina Simona _coordonator calitate;
;,as.i, 

tent coordonator-As. popescu Mihaela_coordonator calitate;
Unitatea de Primire a U rgen[elor_SMURD:
- medic gef-^Dr. Huzu Maddy Andreea _coordonator calitate;
- asistent gef-As. Vintilescu Gheorghe-coordonator calitate;
Unitatea de Transfuzii Sanguine I:
- medic coordonator-Dr. $erban Mircea_coordonator calitate;
Unitatea de Transfuzii Sanguine II:
- medic coordonator-Dr. Iovan Maria Geanina -coordonator calitate;
Sterilizare:
- asistent qef - As. Gogelescu Eleonora-coordonator calitate;
Statia de Hemodializl:
- medic coordonator-Dr. Coleagi Middlin Theodor_coordonator calitate;
Secretar Comisie:
- responsabil managementul calitdtii (RMC)_ dr. Jorj Anamaria Bianca.

Art' 5' Activitatea comisiei se va desfbEura in baza Regulamenlului de organizare si funclionare aComisiei de coordonare a implementdrii managemenruluicalirdlii serviciilor si siguranlei pacienlitor $ide pregdtire o spitaturui Juder?a? de urg;n1d rargu Jiu penrru evaruare" n uiiereo oblineriiacreditdrii ciclul III, carc se consrituie in Aneia nr. I la'prezenta dispozilie.

Art' 6' Prezenta dispozilie se comunicd membrilor Comisiei de coordonare a implementdriimanagementului calit[1ii serviciilor gi siguranlei pacienlilor gi de pregitire 
" splllrrri Jude{ean deUrgenli rdrgu Jiu pentru evaluare in vedeiea obtin;rii u.r.dita.ii cictul lii, d".";*ti-i;;;. 4, in formatelectronic folosind e-mailul, prin grija compartimentului de Managemer, 

"i c"1i,arii serviciilor desenahte, puftetorul de cuvAnt ,a uduce la cunostinta publica prin afisare pe ,it"-ri od"lut al institutieiwww.spitalgorj.ro.

Art' 7' Serviciul R'u'o.N's va ata$a la. figele de post ale persoanelor nominalizate, atribuliile stabilireprin Regulamentul de organizare si iunclionare a 'Comisiei 
de coordonare a implementdriim,anogementului calildlii serviciitor-si siguran(ei pacienlilor si de pregdrire a spilalului Judetean deurgenld rdrgu Jiu pentru evaruare in veierea oblinerii acredirdrii ciclut III.

Manage r,
Ec. V

Consilier J

Managementul Calitdlii,

Jr. $oqoi



Anexa nr. I la Dispozi(ia nr, 644 din data. 01.09.2025

Regulamentul de organizare gi funcfionare a Comisiei de coordonare a implementdriimanagementului caliti{ii serviciilor fi siguran{ei pacienlitorEide pi"gtrir"liprffiui Jude{ean deUrgenfi T6rgu Jiu pentru evaluare in vederea ob{inerii acredittrrii ciclul III.
I. Cadru general

Art' l' Comisia de coordonare.a. implementarii managementului calitelii serviciilor gi siguran{eipacienlilor gi de pregdtire a spitalului Judelean a" urgenfa-iargu Jiu, pentru 
"r"rr"r" 

i" ,.a"rea oblineriiacreditdrii cicrul III se infiinleaza in baza dispozili""i, 
"ri.a 

j" .unug"iri,pi,Jrlri'ii'rr".lioneazd inconformitate cu prezentul regulament.
Art' 2' comisia de coordonare a implementdrii managementului calititii serviciilor gi siguranleipacienfilor $i de pregatire a Spitalului Judelean o. u.g.n1a iargu Jiu, pentru 

"rurru.. 
in-r"a"rea oblinerii

ffi?X,T" 
cicrur rrr se infiin{eazi .u ,*uri a .e.in1ei-Rrito.rtali N"ti6"a" a" M;;;;;;;", al cali6tii in

II. Organigrama
Art' 3' Comisia de coordonare a implementarii manag_ementului calitalii serviciilor gi siguranleipacienlilor 9i de preg[tire a spitalului Judelean a. urg.nlaha.gu Jiu pentru 

"rurrur" 
in i.a.rea oblineriiacreditdrii ciclul III este formata din:

l) preged inte;
2) vicepreqedinte;
3) secretar;
4) membrii;

III. Atribu{ii
Art' 4' Membrii comisiei de coordonare a implementirii managementului calitilii serviciilor Ei siguranleipacienlilor gi de pregatire a spitalului p"nir, 

"uulrur" 
in ,.d"reu ob{inerii acreditarii ciclul III auurmitoarele atribuJii :

l) Stabilesc misiunea qi viziunea unitilii sanitare, ?n concordanlr cu nevoia de servicii de senatate acomunitdtii gi resursele existente sau poten{iale.
2) Sustin Srrucrura de Management ui Cutiialii in atingerea obiectivelor.
J) Keacredttarea spitalulu i.
4) Monitorizarea post acreditare.
5) lmplementarea gi dezvoltarea continud a ,,conceptului de calitate,,.
6) Identificd procesere din oreanizatie 9i p.lt.rn"L 

", care se confrrnta in desfdqurarea acestora.7l Analizeaza conlinutul ttuiau.a"i*'aJ u..Jii"r. ql ririrl*. care sunt diferenlere intre indicatorii destructure, de proces gi de rezultat din unitate gi din standarde, care este drumul de parcurs pentru a atingecel mai inalt grad de conformitate cu standardele.
8) Stabilesc obiectivele, activitifire, resursere gi termenele de rearizare cu responsabirtdli.
?l.SPbilj:* obiectivele specifice proceselor pentru a atinge standardele de referinld.l0) Stabilesc modul de monitorizare gi evaruare a derulerif procesurui de reacreditare;ll)stabileqte documentalia necesard asigurrrii trasabiiitalii proceselor eliminana documentele giinscrisuri le redundante gi inutile.
l2) coordoneazi elaborarea documentaliei aferente procesurui de reacreditare.
l3) Elaboreazi documentere conform pioceduriror qi metoooiogiei de acreditare.l4) Identificd activitetile pentru care este necesar sd se elaboreze proceduri de sistem sau operalionale,pentru a asigura omogenitatea modului de acliune.

lll3.f:f:t, elaborarea proceduritor.opeialionate specifice activitalii desfEqurate.
ro, JmDrresc crrcurtur documentelor, av6nd in vedere siguranla gi securitatea informatiilor.l7) Se asiguri de instruirea, corectirudinea implementarii, ;;,i.;il;;;;;ffirJ p.l..arriro..



l8) Se asigurl de plstrarea confidenlialirdtii celor dezbetute.
l9) Pregitesc documenrele necesar.e validirii .o"fo;;i;tii cu cerinlele din standard.20) Raporteaza stadiului real.izltrii oul..t ir.lo.'1i."rli". p.o..r.tor (incrusiv prerucrarea srarisrica a
11,:P:::_tS ta performanla proceselor) cdrre conducerea institu giei.zt t Anattzeaza $l solulioneaza neconform ita^1ile consratate gi situaliile necorespunzetoare sesizate.22l Truseazd pranur de misuri pentru neconftormitalire, situaliile necorespunzdtoare sesizate.
lJl y.li!., eficacitarea acliunltor corecti". dirpr;;. 

-'"''-

i,i],,C,iji:',.-' 
cu EGR techipa de gestionaie a riscuritor) in activitafile de idenrificare si analizi a

25) Men{ine continuitatea caliti}ii serviciilor medicale.

^z!J fangrteaza periodic sau la cererea conduc..ii urp""t"t. referitoare la standarde.27) Participit la analiza managementului
28) Se intrune$te ori de cdte ori este nevoie, fiecare intrunire se va consemna intr-un proces-verbal.
29) Colaboreazi cu cererarte comisii are spiiarurui i^,;;;;;" cre$terii caritatii acturui medicar.30) Coopereazd cu membrii comisiilor de evaluare.
I I ) Asigura interlala in fata organismelor de acreditare.
J2) Panicipi la programul de evaluare.
33) Transmite documentele solicitate sub forma de hdrtie sau electronic comisiei de evaluare.34) Se pun de acord in ceea ce privegte programri ;;;;;ur" impreund cu membrii comisiei de evaruarepentru a nu perturba buna desf[gurare a ictlvitalii spitalului.
35) Participd la gedin{ere de deschidere, i"f";;.";i;;r,-ie informare finara.36) Cestioneazi 9i aplaneazd situaliile iensionate.
37) coordoneazi eraborarea documentaliei aferente procesului de acreditare.38) Monitorizeazd qi mdsoari indicatorii ,p..ifi;i ;;";;;i;,Art. 5' Persoanere nominarizare in dispozilia manJt"Jri-j" i"ni"lare a Comisiei, care fac parte dinstructurile medicare, pe rdng[ atribu]iiie de ra art,4] vor avea 9i urmatoar"r" 

"tiiurjii,'' 
'*-

l) Revizuiesc protocoalele ex istente.
2) Elaboreazi protocoare/argoritm i. de srabirire diagnostic pe arecliunire mai frecvente.
I I !|1P::-: prorocoate dJprescriere ,.d i.";";;;);;;esiigalii costisitoare.+' E'laooreaza protocoale soecifice secIiei/s6rnp6n irnent u lui unde igi desfEgoard actiritarea medicala.5) Elaboreaza proceduri de ingrijire specifice.
6) Elaboreazl protocoale/documente scrise inrre seclii privind asistenga medicald.7) Elaboreazd proceduri privind transferu.il. inrru $i'i;;;;;piiaticeyl. consulturi interd isciplinare.Art' 6' ln vederea indeplinirii atribuliilor pr"p.ii. C;;;;i; coordonare a imprementirii managemenrurui

;:[,jlffi?,:l|]lffi:[X,,f,,::",..J1iror 5i de p*ga,i,. , ,pi"rurui pentru .;.i;;;;i;;.l;,ea oblinerii
I ) Obliga{iile comisiei.
21 Necesitatea respecrdrii regulilor Comisiei de coordonare.
J) L resrerea calitalii serviciilor medicale.
4) Dezvoltarea continui a sistemelor de management al calit5tii.Art' 7' comisia de coordonare a,imprementtrrL*"g"-""iriri calitd{ii serviciilor gi siguran{eipacienlilor 9i de pregatire a spitalului pentru evaluare-in veala oulinerii acreditarii'cicl-ui Iit se intrunegtelunar qi ori de c6te ori este nevoie, pentru anarizarea ,,uoirrri i.pr#enta.ii siri"ruru'i-J runug",n"n, ulcalitetii in ceea ce prive$te acreditaiea ciclul III.
Art' 8' comisia de coordonare a,imp.rementarii managementurui calitdtii serviciiror gi siguranleipacienlilor 9i de pregatire a spitalului pentru evaluarei; ;;;;.. oblinerii acreditirii'cicf,ri Ilr se intruneqre

[:il#;.:. 
c6re ori esre nevoie, la sesizarea oricarui ;;;;r, at comisiei, p"",;; ;;i;il;;.ea situaliitor

Art' 9' Fiecare intrunire se va consemna intr-un Proces-verbal care va cuprinde toate aspectele, atdt celesesizate, cdt gi mdsurire propuse.a fi.luate ae catre pregedinteL comisiei sau de catre arli membri giacceptate in conformitate cu legisla(ia in vigoare. 
a



Art' l0' Procesul verbal se va intocmi de odtre secretarul comisiei, care ulterior il va inainta preqedinteluicomisiei de coordonare a implemenurii ,*ug"r.nirrul c-aiitalii se*iciilor Ei siguranlei pacienlilor gi de
fre8e_tr1e,a 

spitalului penrru evaluare in vederei obline.iiu.i.Oita.ii ciclul lll.Art' ll. La fiecare intrunire membrii comisiei ,o, unutiru ou.a.isurire de imbundtd[ire propuse raintrunirea anterioard au avut efectul agteptat qi rituufi 
" 

n..orrorme sau sesiztrrile s-au remediat.Art' l2' comisia de coordonare a imprementarii ,unrg"r.nirrri caritilii serviciiror gi siguranleipacienlilor 5i 9e 
pregerire a Spi-tarurui.Judet".. d. ,r;;;i;i;rgu Jiu pentru .uutrur.inlEa"r.a ob[ineriiacreditirii ciclul lll colaboreazi cu_celelalte comisii i. rpituirLi in u"a....u.,.qiJrii..riiltji 

".,rrrimedical qi a implementdrii/dezvoltirii,.Conceptului a..JIiiuie.,.

IV. Dispozifii finale
Art' 13' Metodologia prezentate privind organizarea gi funcfionarea Comisiei de coordonare aimplementtrrii managementului calitalii seriiciilor si rigrr""i"i pacienJilor gi de pregetire a SpitaluluiJudelean de urgenla rdrgu Jiu pentru evaluare in vederia ouiinirii acreaiurii cijut'ii'".t1 uooptuta a.toli membrii si devine oblipatoiie. Toate materialele;6;;: vor fi gestionate d....."iu.rt'.orirl.i gi

::[:1,".r::L?,- 
tegii. Coirisia va avea un Registru in care sL va inrlsistra toate Ao"rr"ni"r" pririt" 9i

Manager,
Ec. Vienescu itru

ra
I

n tLl

Managementul CalitAIii,
Consilier Grecu Adrian

Consilier juriffc,
Jr. goqoi Laureyflu Marius
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