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Autoritateapublicd: IMSP Centrul de Sanatate Briceni 
Adresa: str.M.Eminescu 48
Denumurea postului/funcpei: Asistentul medical in stationarul de zi

l.Staponarul de zi se organizeaza in institupile medicale primare, de regula Centre de Sanatate §i 
Centre ale Medicilor de Familie, in scopul imbunataprii calitapi asistenfei medicale acordate 
populapei de catre medicul de familie §i sporirii accesului populapei la asistenpi medicala de tip 
spitalicesc in condipi de ambulator.
2.Staponar de zi poate fi organizat §i in Oficiile Medicului de Familie in cazul cind acesta este 
asigurat cu medic de familie.
3.1n staponarul de zi primesc tratament persoanele a caror boala are о evolupe u§oara sau medie 
sau sint in perioada de convalescent si care nu necesita supraveghere permanenta (ziua §i 
noaptea).
4 .Numarul de paturi necesar pentru activitatea staponarului de zi se stabile§te de catre 
administratia institutiei medico-sanitare, reiepnd din posibilitaple §i necesitaple reale.
5.Sarcinile principale ale staponarului de zi sunt urmatoarele:

1) insanato§irea planificata a bolnavilor, inclusiv a copiilor cu imbolnaviri frecvente §i de 
lunga durata, aflafi sub supravegherea medicului de familie.

2) Utilizarea unui complex de metode de tratament a bolnavilor care din diferita motive nu 
pot fi internap in spital.

3) Mic§orarea presiunii asupra spitalelor prin rezolvarea cazurilor u§oare §i medii de boala 
in condipi de ambulatoriu.

6.0bligapunile staponarului de zi:
1) Acordarea asisten^ei medicale calitative de staponar in condipi de ambulator 

contingentului de bolnavi, care nu necesita supravegherea permanenta de zi §i de noapte, 24 din 24 
de ore.

2) Respectarea succesiunii in timpul tratamentului bolnavilor cu celelalte subdiviziuni ale 
institupei medico-sanitare.

3) Aplicarea in practica a metodelor §i mijloacelor eficiente de profilaxie, diagnostic §i 
tratament.

4) Participarea la realizarea masurilor curativo-profilactice, schilate in programul de 
dispensarizarea bolnavilor, care necesita supravegherea sistematica, inclusiv a invalizilor.

5) Analiza eficien|ei lucrului §i calitapi asistentei medicale acordate, studierea tuturor 
cazurilor externate din staponarul de zi §i rezultatele tratamentului.
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6) Perfecponarea nivelului teoretic §i deprinderilor practice a personalului medical mediu 
responsabil de activitatea staponarului de zi.

7.0rganizarea activitapi staponarului de zi:
1) Capacitatea de lucru (numarul de paturi) se stabile§te in raport cu numarul populapei a
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zonei de deservire, cu conditiile de lucru ale institu^iei §i cu cerin|ele, vizind aceasta forma de 
acordare a asistentei medicale.

2) Statele de funcfie a stationarului de zi se stabilesc, ca regula, in contul rezervelor de care 
dispune institutia, in conformitate cu normativele aprobate.

3) Dotarea stationarului de zi cu echipamentul necesar §i cu medicamente pentru acordarea 
asistentei medicale urgente, in cazurile urgentelor survenite in urma intervene lor medicale 
efectuate se efectueaza din contul institutiei medico-sanitare primare.

4) Asigurarea cu medicamente pentru tratament in stationarul de zi se efectueaza din contul 
celor prescrise compensat de catre medicul de familie, conform indicatiilor medicale §i in 
conformitate cu actele normative in vigoare.

In cazul cind medicamentele compensate din fondurile asigurarii obligatorii de 
asisten^a medicala nu sunt suficiente pentru asigurarea tratamentului conform protocoalelor clinice 
nation ale, celelate medicamente se procura de catre pacienti.

De asemenea, in cazul cind medicamentele prescrise pentru tratament in 
stationarul de zi nu fac parte din cele compensate din fondurile asigurarii obligatorii de asistenta 
medicala, medicamentele necesare se procura de catre pacienti.

Consumabilele necesare pentru administrarea tratamentului in stationarul de zi sunt 
asigurate de catre institutia medico-sanitara.

5) Examenul medical, tratamentul §i tratamentul suplimentar in stationarul de zi se 
efectueaza cu utilizarea pe larg a posibilitatilor subdiviziunilor de diagnostic §i de 
tratament ale institutiei medico-sanitare §i efectuarea concomitenta a investigatiilor, 
masurilor de reabilitare medicala §i medicina fizica, in conformitate cu actele normative 
in vigoare.

6) Ind ica te  §i contraindicatiile pentru tratamentul bolnavilor in stationarul de zi se stabilesc 
de catre medicul de familie. Tratamentul in stationarul de zi se efectueaza inclusiv la 
trimiterea medicului specialist de profil. In aceste cazuri medicamentele §i consumabilele 
necesare sunt procurate de catre pacient.

7) Efectuarea tratamentului in stationarul de zi se efectueaza programat, asigurind 
respectarea acestuia. Copiii se interneaza in stationarul de zi fara parinti.

8) In stationarul de zi bolnavului i se permite sa se foloseasca de imbracamintea, 
incaltamintea de acasa.

9) Stationarul de zi dispune de regulament intern aprobat de conducatorul institutiei.
10) Despre cazurile de infectie intraspitalrceasca, accidente §i situafii extraordinare din 

stationarul de zi se informeaza in modul stabilit.
11) Lucrul stationarului de zi se efectueaza conform unui program §i orelor de lucru aprobate 

de administratia institutiei. Programul de activitate a stationarului de zi, in special in 
cazurile efectuarii perfuziilor intravenoase, de regula corespunde cu programul de 
activitate a medicului de familie nemijlocit in institutie.

12) Stationarul de zi duce evident §i prezinta dari de seama despre activitatea sa 
administratiei institutiei dupa modelul si in termenele stabilite de organele ocrotirii 
sanatatii.

13) Responsabil de activitatea stationarului de zi este conducatorul institutiei medico-sanitare. 
Luat cunogtinfa de catre titularulfuncfiei:
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