
 PROCEDURA OPERAȚIONALĂ STANDARD

PRIVIND MANAGEMETUL CAZULUI CLINIC 
INTERNAT REEȘIND DIN NECESITĂȚILE 

INDIVIDUALE ALE PACIENTULUI

POS: SP-08 

Consiliul Calității
 IMSP Spitalul Clinic Republican ”Timofei Moșneaga” 

 



Admiterea, evaluarea inițială și 
periodică a stării pacientului;

Elaborarea și actualizarea 
planului de îngrijire individualizat;

Coordonarea intervențiilor 
medicale și non-medicale;

Monitorizarea evoluției clinice 
și a siguranței pacientului;

Asigurarea continuității îngrijirilor 
până și după externare.

Personalul implicat în 
managementul clinic:
- medicul curant
La necesitate:
- șeful secției 
- echipa 
multidisciplinară 

Procesul de management clinic include:



Admiterea și evaluarea inițială a pacientului este 
efectuată conform POS: AEP - 01 privind  internarea 
pacientului:
Informarea pacientului și obținerea consimțământului informat conform POS – DP 
02;

Anamneză completă (inclusiv patologică, eredocolaterală, alergologică, 
epidemiologică) și evaluare clinică completă a tuturor sistemelor și organelor;

Identificarea nevoilor medicale, psihologice și sociale;

Prioritizarea maladiilor concomitente în vederea stabilirii impactului acestora 
asupra planului de îngrijire;

Documentarea în FMBS conform POS: MCI – 01;

Completarea foii de prescripții medicale conform POS: MUM - 10 în funcție de 
necesitățile și particularitățile pacientului.



Planificarea îngrijirii individualizate trebuie:
• Să cuprindă regimul (I cu posibilitatea vizitei de către rude, II sau III), dietă 

conform patologiei de bază și maladiilor concomitente prioritare;
• Să fie specific, adaptat particularităților clinice, fizice, sociale ale 

pacientului;
• Să cuprindă investigațiile necesare, conform PCI a maladiei de bază și a 

celor concomitente;
• Să implice echipa medicală multidisciplinară la necesitate – responsabil 

fiind medicul curant de comun cu șeful de secției;
• Să traseze obiectivele de tratament pe termen scurt, mediu și lung 

(recomandări la domiciliu) stabilite în funcție de particularitățile fizice, 
clinice și sociale ale pacientului;
• Să prescrie tratamentul în FMBS conform POS MUM-04 și POS MUM – 10.



Implementarea planului de îngrijire individualizat prevede: 

Administrarea tratamentului conform fișei de prescripții 
medicale – responsabil fiind asistentul medical;

Asigurarea îngrijirilor de bază și specifice – responsabil 
fiind medicul curant și asistentul medical;

Completarea zilnică a documentației medicale conform 
POS MCI – 01, POS MUM – 04, POS MUM – 12 și POS 
MUM – 13;



Monitorizarea și reevaluarea  va fi efectuată în 
conformitate cu POS:MCI-01 privind  menținerea și 
controlul  FMBS

Reevaluarea periodică a stării clinice;

Ajustarea planului de îngrijire și tratament la necesitate;

Documentarea modificărilor în FMBS și foaia de 
prescripții medicale .

Medicul curant și asistentul medical monitorizează zilnic răspunsul pacientului la 
tratament. 



Externarea și continuitatea îngrijirilor care este efectuată conform 
POS: AEP – 02 privind externarea bolnavului de staționar

Medicul curant:

Întocmește epicriza de 
externare;

Identifică nevoile 
pacienților după 

spitalizare (necesar de 
oxigen la domiciliu, 
îngrijiri la domiciliu, 
includerea asistenței 

sociale);

Indică recomandările 
pentru tratament și 

urmărire;

Informează medicul 
de familie și la 

necesitate implicarea 
serviciului de asistență 

socială.
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