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MINISTERUL SANATATII AL m MINISTERUL AFACERILOR

INTERNE
]
BEFUBLICH MOLDOYA AL REPUBLICII MOLDOVA

ORDIN
mun.Chisinau

20 mau R0k 369 /19

Cu privire la masurile de imbunatitire a conlucriarii
dintre Ministerul Sanatitii si Ministerul Afacerilor Interne

In scopul eficientizarii activitatilor de interventie comuna in acordarea
asistentei medicale, asigurarii interactiunii operative si permanente dintre serviciul de
asistentd medicala urgenta si institutiile din subordinea Ministerului Afacerilor
Interne, informarii operative despre accidente rutiere, traumatisme, otraviri,
combustii, electrocutare, calamitati si alte situatii exceptionale soldate cu victime,
acordarea ajutorului medical necesar persoanelor cu leziuni corporale medii sau grave
ca urmare a unei infractiuni comise, stabilirii unor proceduri operationale clare de
interventie a echipei de asistentd medicala urgenta in situatiile in care viata si
sanatatea pacientilor se afla in pericol,

ORDONAM:

1. Se aproba Algoritmul de interactiune al Serviciului de Asistenta Medicala
Urgenta si institutiilor din subordinea Ministerului Afacerilor Interne, conform
anexei.

2. Directorii Directiei Sanatatii a Consiliului municipal Chisinau, Directiei
Sanatatii si Protectiei Sociale UTA Gagauzia, seful Sectieil Sanatate a Primariei mun.
Balti, conducatorii institutiilor medico-sanitare, indiferent de apartenentd si forma
juridica de organizare, vor obliga personalul institutiilor medico-sanitare
subordonate:

1) sa informeze imediat subdiviziunile teritoriale de politie despre faptul
acordarii ajutorului medical persoanelor cu leziuni corporale medii sau grave, comise
ca urmare a unei infractiuni asupra lor, in rezultatul accidentelor rutiere sau a mortii
subite, iar in cazurile adresarii cetatenilor drept urmare a unor actiuni din partea
reprezentantilor organelor de drept, ce vizeaza sanatatea si/sau integritatea corporala,
sa informeze imediat procuratura teritoriala in a carei raza se afla institufia medico-
sanitara;

2) sa aplice Algoritmul de interactiune al Serviciului de Asistentd Medicala
Urgenta si institutiilor din subordinea Ministerului Afacerilor Interne  in
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situatille/imprejurarile in care viata si sanatatea persoanei se afla in pericol;

3) sa asigure deplasarea imediata a echipelor de asistenta medicald urgenta la
locul accidentelor rutiere, incendiilor, inundatiilor etc., anuntate de citre populatie,
angajatilt Poligler sau Centrului automatizat de dirijare operativa al Serviciului
Protectiel Civile si Situatii Exceptionale (telefon 901); L |

4) sa organizeze acordarea asistentei medicale persoanelor cu leziuni corporale,
asigurdnd institutia cu medicamentele si dispozitivele medicale necesare in cantitati
suficiente; | i} o | | | IF

5) sa asigure controlul asupra plenitudinii si corectitudinii informatiei
transmise subdiviziunilor teritoriale de politie si procuraturii. ) ]

2. Seful Directiei de Politie a municipiului Chisinau, seful Directiei de politie a
UTA Gagauzia, sefil inspectoratelor de politie raionale si teritoriale sau persoanele

desemnate de catre acestia:
|

1) vor asigura informarea imediata si permanenta a institutiilor medico-sanitare
teritoriale despre accidentele rutiere, incilcarile ordinii publice si infractiunile cu
victime; | NN | ‘ | |
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2) vor inaspri controlul asupra starii tehnice a transportului predestinat pentru

deplasarea la locul accidentelor, calamitétilor, infractiunilor; B Ty

3) vor asigura controlul asupra plenitydinii gi corectitudinii informatiel
transmise institutiilor medico-sanitare;

4) vor elabora si implementa programul orelor de pregatire profesionala de
specialitate in domeniul acordarii primului ajutor medical cu includerea personalului

medical din teritoriu; | _
o | ‘ I
5) vor asigura ﬁJnctlonahtatea permanent a liniilor telefomce mtre Serv1c11]e

de garda ale Inspectoratelor de politie si institugiile medico-sanitare teritoriale;

6) vor asigura examinarea si luarea deciziilor corespunzitoare la informattile
institutiilor medico-sanitare in modul stabilit de legislatia in vigoare;

7) vor asigura serviciille de gardd si angajatii Inspectoratului national de
patrulare, cu truse medicale speciale.

3. Serviciul Protectiei Civile si Situatiilor Exceptionale al Ministerului
Afacerilor Interne:

1) va informa in caz de primire a apelurilor de urgentd privind producerea
cazurilor si situatiilor exceptionale cu victime, Serviciul Asistentd Medicald Urgentd
(SAMU) la telefonul 903 si subdiviziunile Inspectoratului General al Politiei la
telefonul 902, prin intermediul Centrului automatizat de dirijjare operativa (telefon
901) sau Centrului operativ de dispecerat republican (tel. 022738545, 079604103);

2) va interveni cu Echipe de interventii din cadrul subdiviziunilor teritoriale




pentru:

a) efectuarea lucrérilor de descarcerare;

b) acordarea primului ajutor calificat victimelor in cazul sosirii la locul
solicitarii inaintea echipelor Serviciului de Asistentd Medicala Urgenta, sau ulterior
in conlucrare cu Serviciul de Asistentd Medicala Urgentd;

¢) stingerea incendiilor;

d) cautarea si scoaterea victimelor cdzute in bazinele acvatice, riuri;

e) participarea la efectuarea lucrarilor de decontaminare a victimelor si
mijloacelor de transport;

f)asigurarea acordarii primului ajutor calificat §i evacuarea victimelor din
locuri periculoase, greu accesibile sau inaccesibile pentru echipele Serviciului de
Asistenta Medicala Urgenta (subsoluri, copaci, elemente de constructie aflate la
inaltime, fantani, etc.) si gruparea acestora in locuri protejate de pericol si accesibile
pentru echipele SAMU;

g) va desfasura alte actiuni necesare pentru interventie, in conformitate cu
prevederile legale.

4 Ordinul comun al Ministerului Sanatatii si Ministerului Afacerilor Interne nr.
372/388 din 03.11.09 ,,Cu privire la masurile de Imbunatatire a conlucrarii dintre
organele ocrotirii sanatatii si afacerilor interne” se abroga.

5. Prezentul ordin se aduce la cunostinta personalului medical al tuturor
institutiilor medico - sanitare indiferent de apartenenta si forma juridica de organizare
si efectivului Ministerului Afacerilor Interne, autoritatilor administrative si
institutiilor din subordinea acestuia.

6. Controlul asupra executarii prezentului ordin se atribuie dnei Liliana lasan,
viceministru sanatatii si dlui Oleg Babin, viceministru afacerilor interne.
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Ruxanda GLAVAN Alexandru JIZDAN
Ministru Ministru




Anexa
La ordinul comun al Ministerului Sanatatii
si Ministerului Afacerilor Interne

nr36d [ /45 dind0.052016

Algoritmul de interactiune
al Serviciului de Asistenta Medicala Urgenta si institutiilor din subordinea
Ministerului Afacerilor Interne

Algoritmul de interactiune al Serviciului de Asistentda Medicala Urgentd si
institutiilor din subordinea Ministerului Afacerilor Interne (in continuare — Algoritm
de interactiune) reprezinta un ansamblu de actiuni consecutive, intreprinse intru
mobilizarea serviciilor asistenfei medicale urgente si institutiilor din subordinea
Ministerului Afacerilor Interne in vederea asigurarii unei reactii imediate si complexe
pentru solutionarea situatiilor in care este periclitata viata si sanatatea persoanei sau
sanatatea persoanei se afla in pericol.

Lista situatiilor/imprejurarilor in care Serviciul de Asistenta Medicald Urgenta
si  institutiile  subordonate ale Ministerului  Afacerilor Interne se
informeaza/actioneaza in comun se expune, dupa cum urmeaza:

1. Accidente, acte de terorism, agresiune sexuala, conflicte si agresiuni
fizice, bolnav psihic agresiv, incidente in timpul desfasurarii manifestarilor
culturale, sportive si religioase, intoxicatii, privare de libertate, decesul
persoanei, depistarea persoanelor in locuri publice cu semne vizibile de violenta;
intruniri spontane si neautorizate, supradoza droguri, tentative de suicid,
situatii exceptionale (alunecari de teren, avarii sau accidente industriale,
incendii, caderi obiecte din atmosferd/cosmos, cutremure, explozii, fenomene
hidrologice periculoase, giasire de munitie sau elemente de munitie, incendii etc.).

1) In cazul situatiilor stabilite la punctul 1, se aplici Indexul de cooperare si
interventie dintre echipajele de interventie operativa din cadrul Ministerului
Afacerilor Interne (Inspectoratul General al Politiei, Serviciul Protectiei Civile si
Situatii Exceptionale) si echipele de asistenta medicald urgenta a Centrului National
Asistentd Medicala Urgenta si Prespitaliceascd, prevazut de actele normative in
vigoare si aprobat prin ordinele comune cu nr. 234/790 din 11.08.2014, nr.335/1216
din 06.11.2014 si nr. 259/780 din 05.10.2015 ,,Cu privire la aprobarea Protocolului de
cooperare intre Ministerul Afacerilor Interne si Ministerul Sanatatii privind
interventia comund la urgentele medico-chirurgicale prespitalicesti in zona de nord,
sud si UTA Géagauzia a Republicii Moldova”.

2) In cazul accidentelor rutiere, se va actiona in conformitate cu ordinul comun
al Ministerului Afacerilor Interne si Ministerului Sanatatii nr. 78/206 din 25 martie
2013 ,,Cu privire la aprobarea Acordului de cooperare intre Ministerul Afacerilor
Interne si Ministerul Sanatatii privind interventia la accidente (catastrofe) pe traseele
auto”.

2. Absenta riaspunsului la locul solicitirii asistentei medicale (imobilul de
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2. Absenta raspunsului la locul solicitarii asistentei medicale (imobilul de
pe adresa solicitarii) din partea solicitantului pentru cazurile, cand motivul
solicitarii presupune pericol pentru viata solicitantului.

1) Actiunile echipei de asistenta medicala urgenta:

a) Intreprinde masuri de informare a solicitantului despre sosirea la locul
solicitarii:

- include semnalarea sonora si luminiscenta;

- bate in usa, in poarta etc;

- alerteaza vecinii, comunica acestora despre solicitare si absenta raspunsului din
partea solicitantului;

b) informeaza medicul coordonator despre situatie si masurile intreprinse;

¢) actioneaza conform indicatiilor medicului coordonator;

d) consemneaza in formularul de model aprobat despre data si ora sosirii si
plecarii de la locul solicitarii.

2) Actiunile medicului coordonator:

a) verifica apelul, adresa, numarul de telefon al solicitantului;

b) apeleaza repetat solicitantul;

¢) solicita, dupa caz, medicului de familie responsabil;

d) ia decizia si informeaza institutiile subordonate Ministerului Afacerilor
Interne la telefonul 902 sau, dupa caz, 901 despre lipsa accesului la domiciliul
pacientului sau absenta a raspunsului din partea solicitantului;

e) coordoneaza actiunile echipei pina la finalizarea misiunii.

3) Actiunile institutiilor subordonate Ministerului Afacerilor Interne:

a) dupa caz, pune in functiune dispozitivele de semnalizare luminoasa de culoare
albastra si/sau rosie, precum si semnalul sonor special;

b) bate in usa, in poarta etc.;

c) apeleaza repetat solicitantul;

d) identifica, dupa caz, rudele solicitantului $i comunica acestora despre
solicitare si absenta raspunsului din partea solicitantului;

e) solicita, dupa caz, prezentarea rudelor la locul solicitarii;

f) dupa caz, va utiliza megafonul din dotarea autovehiculului de serviciu pentru
a informa solicitantul despre sosirea echipei de asistenta medicald urgenta si, implicit,
asigurarea accesului echipei in imobilul de pe adresa solicitarii.

3. Impedimente in acordarea asistentei medicale urgente din partea
persoanelor terte (rude, vecini, prieteni etc.)

1) Actiunile echipei de asistenta medicala urgenta:

a) intreprinde masuri de informare a persoanelor terte despre necesitatea
acordarii operative a asistentei medicale, riscurile la care este supus pacientul in cazul
neacordarii asistentei medicale;

b) informeaza medicul coordonator despre situatie si masurile intreprinse:

c¢) actioneaza conform indicatiilor mediculuil coordonator;

d) consemneaza in formularul de model aprobat despre impedimente in
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acordarca asistentei medicale urgente din partea persoanelor terte (rude, vecini,
prieteni etc.).

2) Actiunile medicului coordonator:

a) 1a decizia si informeaza institutiile subordonate Ministerului Afacerilor
Interne la telefonul 902 sau, dupa caz. 901 despre impedimentele in acordarea
asistentel medicale urgente din partea persoanelor terte (rude, vecini, prieteni ctc.):

b) coordoneaza actiunile echipei pina la finalizarea misiunii.

3) Institutiile subordonate Ministerului Afacerilor Interne vor asigura
indeplinirea corespunzatoare a atributiilor de serviciu a echipei de asistenta medicala
urgenta prin inlaturarea impedimentelor create in situatia in care pacientul se afla in
pericol.

4. Deces in prezenta si pana la sosirea echipei de asistentd medicala
urgenta

1) Actiunile echipei de asistenta medicala urgenta:

a) informeaza medicul coordonator despre situatie si masurile intreprinse;

¢) actioneaza conform indicatiilor medicului coordonator;

d) consemneaza in formularul de model aprobat despre locul, ora, cauza
decesului si masurile intreprinse.

2) Actiunile medicului coordonator:

a) ia decizia si informeazad institutiile subordonate Ministerului Afacerilor
Interne la telefonul 902 sau, dupa caz, 901 despre situatie si masurile intreprinse;

b) coordoneaza actiunile echipei pina la finalizarea misiunii.

3) Institutiile subordonate Ministerului Afacerilor Interne vor intreprinde
masurile conform prevederilor actelor normative in vigoare.

5. Agresiunea fata de echipa de asistenta medicala urgenta

1) Actiunile echipei de asistenta medicala urgenta:

a) informeaza medicul coordonator despre situatie si masurile intreprinse;

¢) actioneaza conform indicatiilor medicului coordonator;

d) consemneazd in formularul de model aprobat despre locul, ora, cauza
agresiunii si masurile intreprinse.

2) Actiunile medicului coordonator:

a) ia decizia si informeaza institutiile subordonate Ministerului Afacerilor
Interne la telefonul 902 sau, dupa caz, 901 despre situatie si masurile intreprinse;

b) coordoneaza actiunile echipei pina la finalizarea misiunii.

3) Institutiile subordonate Ministerului Afacerilor Interne vor intreprinde masuri
conform prevederilor actelor normative in vigoare si, implicit, vor asigura
indeplinirea corespunzatoare a atributiilor de serviciu a echipei de asistentd medicala
urgenta prin inldturarea impedimentelor create in situatia in care pacientul se afla in
pericol.



