
DREPT LA REPLICĂ - MEDIC ORTOPEDIE-TRAUMATOLOGIE OBREGIA

* cu galben sunt marcate paragrafele din dreptul la replică al spitalului

“Cazul la care se face referire în articol este al unui pacient internat în data de

29.07.2020, care, pe lângă afecțiunile din sfera psihiatriei prezenta multiple

comorbidități, una dintre acestea fiind diabet zaharat tip II, pentru care

pacientul a declarat că nu mai urmase tratamentul specific de aproximativ două

luni. Încă din primele zile de la internare, pentru aspectele somatice (simptome

fizice), pacientul a fost consultat, evaluat şi reevaluat de medici cu diferite

specialități (medicină internă, diabet), fără a fi considerate necesare îngrijiri

suplimentare pentru leziunile cutanate, dar continuând a fi monitorizate de

medicul curant în cadrul consulturilor efectuate pentru consemnarea evoluției

zilnice a stării de sănătate. La data de 14.08.2020, medicul curant constată că

leziunile gambiere prezintă „halou eritematos" (înroșirea marginilor leziunilor),

motiv pentru care solicită consult de specialitate. diabetologie, iar la data de

17.08.2020-consult ortopedie, în Ambulatoriul spitalului.”

Pacientul s-a internat în data de 29.07.2020, ora 08:05 şi “declara (N.E. medicului

curant) că nu mai urmase tratamentul specific (N.E. pentru diabetul zaharat) de

aproximativ două luni”. Medicul curant a solicitat consult de diabet a doua zi de la

internare. (*DOC1)

Referitor la afirmația „”La data de 14.08.2020, medicul curant constată că leziunile

gambiere prezintă „halou eritematos" (înroșirea marginilor leziunilor), motiv

pentru care solicită consult de specialitate diabetologie” dorim să precizăm că acest

consult a fost solicitat dar el a fost efectuat de către medicul diabetolog în data de

18.08.2020. (conform platformei informatice a spitalului). 4 zile mai tarziu! (*DOC1)

Cu privire la afirmația “La data de 14.08.2020, medicul curant constată că leziunile

gambiere prezintă „halou eritematos" (înroșirea marginilor leziunilor), motiv



pentru care solicită consult de specialitate (...) iar la data de 17.08.2020 - consult

ortopedie, în Ambulatoriul spitalului” facem precizarea că acest consult de

Ortopedie a fost solicitat după 3 zile de la constatarea medicului curant a faptului că

pacientul prezintă leziuni gambiere cu „halou eritematos”. Consultul de

Ortopedie-Traumatologie a fost solicitat cu toate că pacientul nu prezenta patologie

traumatologică/ortopedică si era cunoscut cu Diabet Zaharat tip II. De asemenea, în

foaia de observație medicul curant nu a consemnat producerea unui traumatism.

Leziunile cutanate apăruseră ca o complicație a diabetului necontrolat/tulburărilor

circulatorii dar cu toate acestea medicul curant a solicitat consult de ortopedie.

Evident, incorect.

“La data de 17.08.2020, în urma consultului efectuat în Ambulatoriul Integrat,

medicul ortoped consemnează în Foala de observaţie clinică generală (FOCG)

Gambe edemațiate, cu leziuni de ulcer Infectat varicos", cu următoarele

recomandări:,,EcoDoppler membre inferioare, stop tutun, controlul glicemiel,

toaletă şi pansament steril", fără recomandări privind implicarea medicului

infecționist în managementul de caz sau tratament cu antibiotice (în contextul

diagnosticului menționat) şi fără a preciza o dată/perioadă pentru reevaluarea

pacientului. La aceeaşi dată, în Registrul de consultaţii din cabinetul de

ortopedie, medicul ortoped consemnează doar diagnosticul de ulcer varicos"

(bilateral sau sechele scris indescifrabil) şi recomandă consult diabetologie sau

dermatologie (scris indescrifrabil) informaţii care nu sunt preluate în FOCG

(recomandarea pentru consulturi interdisciplinare fiind obligatorie de

consemnat în FOCG) şi nici nu au fost identificate demersuri ulterioare ale

medicului ortoped de a contacta/solicita implicarea altui specialist în tratarea

pacientului. Precizăm că recomandările care nu sunt consemnate în dosarul

medical al pacientului nu pot fi cunoscute/urmate/puse în practică de medicii

curanți, deoarece aceştia nu au acces la informațiile din registrele de consultații

din Ambulatoriu (care, în mod normal, trebuie să conțină aceleași informații

consemnate în FOCG ca urmare a consulturilor efectuate).”



Medicul ortoped a consultat pacientul, a solicitat investigații suplimentare şi a

formulat recomandări: “Eco Doppler membre inferioare, stop tutun, controlul

glicemiel, toaletă şi pansament steril". Pacientul a fost tratat în limita competenței

Cabinetului de Ortopedie-Traumatologie. Adoptarea conduitei terapeutice a rămas la

latitudinea medicului curant din cadrul secției având în vedere că s-au solicitat

investigații suplimentare pentru stabilirea diagnosticului şi s-au făcut recomandări cu

privire la îngrijirile imediate.

Spitalul declara în dreptul la replică „în ceea ce privește colaborarea Spitalului

Clinic de Psihiatrie „Prof. Alexandru Obregia” cu Spitalul Clinic de Urgență

„Bagdasar Arseni” menționăm ca exista un acord încheiat pentru consulturile

interdisciplinare (...) pentru care complexitatea cazului necesita redirecționare”.

Medicul curant nu a redirecționat pacientul către Bagdasar cu toate ca în Ambulatoriul

Integrat nu era disponibil niciun medic specialitatea chirurgie vasculara/chirurgie

generala.

În privința afirmației că nu sunt recomandări cu privire la „reevaluarea pacientului”

precizăm faptul că în lipsa obiectivării unei patologii ortopedice sau traumatologice

pacientul nu necesită reevaluare în Ambulatoriu la Cabinetul

Ortopedie-Traumatologie. Conform procedurilor spitalului, recomandările pentru

examenele de specialitate trebuie să conțină „o scurtă descriere a semnelor şi

simptomelor care justifică solicitarea consultului, semnătura şi parafa medicului

solicitant”. (*DOC2))

În ceea ce privește dosarul medical al pacientului şi afirmația „Precizăm că

recomandările care nu sunt consemnate în dosarul medical al pacientului nu pot

fi cunoscute/urmate/puse în practică de medicii curanți, deoarece aceștia nu au

acces la informațiile din registrele de consultații din Ambulatoriu”, dorim să

aducem aminte spitalului că dosarul medical este definit în procedura

PO-AM.068.02.00-SEL.24 - Managementul Dosarului Medical ca: foaie de



observație, foaie de spitalizare de zi, planul de îngrijire al pacientului, documente

administrative şi juridice corelate cu tipul internării. Registrul de consultații nu face

parte din dosarul medical al pacientului, nu are cum să conțină exact aceleași

informații ca foaia de observație şi nici nu există o reglementare în acest sens.

(*DOC3)

Referitor la afirmația „nici nu au fost identificate demersuri ulterioare ale

medicului ortoped de a contacta/solicita implicarea altui specialist în tratarea

pacientului” facem aprecierea ca spitalul nu face diferențiere intre medic curant şi

medic din Ambulatoriul Integrat. Medicul din Ambulatoriu nu poate contacta alți

medici specialiști pentru efectuarea consulturilor pentru pacienții internați în secțiile

Spitalului Clinic de Psihiatrie “Prof. Dr. Alexandru Obregia”.

Conform legislației în vigoare: se consideră medic curant numai medicii care lucrează

în secțiile cu paturi. MEDICUL CURANT solicită consulturi interdisciplinare conform

patologiei pacientului la Spitalul Clinic de Urgență Bagdasar Arseni sau la alte spitale

cu care are încheiate protocoale de colaborare.

Conform consemnărilor din FOCG, la data de 24.08.2020, medicul psihiatru

solicită „reevaluare ortopedie", pacientul revenind astfel pentru consult de

specialitate ortopedie - traumatologie. La această dată, specialistul ortoped

consemnează în FOCG Pacientul nu a fost pansat din data de 17.08.2020. Nu

s-au efectuat investigațiile solicitate. Pansament degradat" şi recomandă, toaletă

locală +pansament steril".

Conform documentelor puse la dispoziție reiese că în programul informatic medical al

spitalului şi în registrul de consultații nu apare consultul de Ortopedie-Traumatologie

din data de 24.08.2020. De fapt, este o practică în Spitalul Clinic de Psihiatrie Prof. Dr.

Alexandru Obregia de a se consemna un consult interdisciplinar în foaia de observație

dar pacientul să se prezinte în Ambulatoriu după o zi, două sau chiar mai mult.

Platforma informatică medicală a spitalului arată exact în ce zile s-au efectuat

consulturile interdisciplinare. (*DOC1)

***Daca acest consult este in F.O., spitalul sa ni-l pună la dispoziție. Ce scrie pe



pagina respectiva face parte din consultul din data de 25.08.2020.

Pacientul a fost consultat inclusiv de medicul de Medicină Internă din Ambulatoriu în

data de 20.08.2023, după 3 (trei) zile de la consultul de Ortopedie-Traumatologie.

Medicul nu a făcut nicio constatare şi nicio recomandare cu privire la ulcerele

gambiere. (*DOC1)

La data de 25.08.2020, medicul curant recomandă un nou consult de ortopedie,

dată la care specialistul ortoped din Ambulatoriu consemnează în FOCG: ulcere

varicoase bilaterale gamblere", efectuarea pansamentului şi recomandările

aferente (inclusiv pentru administrarea de antibiotice), lar în Registrul de

consultații (în cadrul aceluiaşi consult): „Pacient neglijat. Pans. de aprox 10 zile

(viermi). S-a practicat toaletă locală + pans. steril. S-a informat şef de secţie +

medicul curant", constatându-se din nou neconcordanţă între consemnările din

FOCG şi registrul de consultații, fapte care pot prejudicia evoluția stării de

sănătate a pacientului. De asemenea, aproximarea de 10 zile în care pacientul nu

ar fi fost pansat este exagerată, în condițiile în care chiar medicul ortoped a

consultat pacientul în datele de 17 şi 24.08.2020, consulturi care nu puteau fi

efectuate fără vizualizarea leziunilor, implicit înlăturarea şi refacerea

pansamentelor. În acest context, ulterior consultului efectuat de medicul ortoped

din Ambulatoriul Integrat al spitalului, medicul curant solicită în aceeaşi zi

(25.08.2020) consult de specialitate chirurgie la Spitalul Clinic de Urgență

Bagdasar-Arseni", pacientul fiind trimis cu diagnosticul prezumtiv de ulcer

varicos suprainfectat". În urma consultului din data de 25.08.2020, se constată

„Ulcere varicoase gambiere bilateral. Nimic acut chirurgical la momentul

consultului" şi se recomandă consult chirurgie vasculară, consult diabetologie şi

boli nutriție, toaletare şi pansament zilnic". Urmare recomandărilor primite şi

consemnate în documentele medicale, până la data externării (prin transfer la un

alt spital în care să poată beneficia de tratamentul şi îngrijirile de specialitate

necesare pentru comorbiditățile existente) pacientului i-au fost toaletate şi

pansate leziunile de ulcer varicos de către medicul ortoped din Ambulatoriul

Integrat al spitalului.



Referitor la afirmația „aproximarea de 10 zile în care pacientul nu ar fi fost pansat

este exagerată, în condițiile în care chiar medicul ortoped a consultat pacientul în

datele de 17 şi 24.08.2020” facem precizarea că pacientul nu mai fusese pansat din

data de 17.08.2020! Angajații secției nu s-au prezentat cu pacientul în cabinetul de

Ortopedie în data de 24.08.2020. (*DOC1)

Conform procedurii spitalului „Planul de îngrijiri al pacientului”: „asistentul medical:

efectuează o evaluare cuprinzătoare sistematică a pacientului (...), îngrijește pacienții

în funcție de diagnostic, se asigură că Planul de îngrijire răspunde adecvat la

modificările continue ale necesitaților de îngrijire ale pacientului, evaluează pacientul

la internare, ori de cate ori intervine o modificare în starea pacientului, completează,

actualizează si controlează documentele de îngrijire ale pacienților”. (*DOC10)

Monitorizarea stării de sănătate a pacientului intră strict în atribuțiile medicului

curant şi a asistenților medicali de pe secție.

De fapt, o mare parte din asistenții medicali din Obregia nu efectuează pansamente şi

nu toaletează plăgi. Aproape toți pacienții sunt trimiși în Ambulatoriu pentru

efectuarea acestor manevre. Aceasta situație este confirmată chiar de conducerea

spitalului: „Urmare recomandărilor primite şi consemnate în documentele

medicale, până la data externării (prin transfer la un alt spital în care să poată

beneficia de tratamentul şi îngrijirile de specialitate necesare pentru

comorbiditățile existente) pacientului i-au fost toaletate şi pansate leziunile de

ulcer varicos de către medicul ortoped din Ambulatoriul Integrat al spitalului”.

Lipsa pansamentelor sterile rămâne o problema sensibilă având în vedere ca acestea nu

au fost achiziționate nici pana în acest moment. O persoana fizică a donat Spitalului

Clinic de Psihiatrie Prof. Dr. Alexandru Obregia pansamente, feși şi pansamente

autoadezive în data de 25.07.2023, după apariția articolului din Libertatea din

aceeași zi. (*DOC4)

În data de 25.08.2020, asistentul medical îi trimite pe WhatsApp medicului ortoped



filmulețul cu pacientul şi se prezintă cu el în Cabinetul de Ortopedie-Traumatologie

pentru reevaluare. (*DOC5) Asistentul medical încadrat la Secția X Psihiatrie,

conform procedurii spitalului MG.004.02.00-GEN.04, trebuia să informeze imediat

medicul curant al pacientului cu privire la EAAAM. Consemnarea EAAAM trebuie

efectuată în planul/fișa de îngrijiri (document inclus în dosarul pacientului) cu data,

ora procedurii EAAAM, descrierea evenimentului şi a masurilor instituite pentru

limitarea acestora. (*DOC7) Medicul CURANT trebuia să anunțe telefonic Directorul

Medical şi Directorul Medical trebuia să informeze telefonic Managerul iar în 24h de

la apariția EAAAM formularul de declarare trebuia încărcat în CaPeSaRo – platforma

Autorității Naționale de Management al Calității în Sănătate (ANMCS).

Medicul psihiatru a continuat să solicite consulturi de ortopedie pentru acest pacient

ignorând patologia pacientului şi diagnosticele anterioare.

Din nou, patologia nu justifica consultul de Ortopedie din data de 25.08.2020 dar

medicul curant a luat decizia să-l trimită, din nou, în Ambulatoriu.

Medicul ortoped a efectuat toaleta locală a leziunilor şi a efectuat pansamentul

împreună cu asistentul medical de pe secție.

Medicul ortoped a contactat telefonic medicul curantşi medicul șef secție şi i-a

solicitat medicului psihiatru să solicite de urgență consult de Chirurgie. Acest consult

a fost efectuat la Spitalul Clinic de Urgență Bagdasar-Arseni şi este menționat în foaia

de observație. (De ce a solicitat medicul psihiatru un consult de chirurgie imediat

după consultul de ortopedie dacă starea pacientului era nemodificată?...)

Afirmația conform căreia angajații secției nu știau de starea pacientului nu poate

să fie decât una lipsită de adevăr având în vedere că medicul ortoped a primit pe

WhatsApp imaginile cu pacientul. Repetăm: asistentul de pe secție i-a trimis

medicului ortoped imaginile! (*DOC5)

Referitor la tratamentul antibiotic care i-a fost recomandat pacientului, conform

procedurii spitalului, acesta se poate iniția conform cu practica de specialitate daca

situația o impune şi după caz se poate colabora cu medicul infecționist.

De asemenea, dorim să precizăm că medicul curant nu a codificat şi nici nu a



menționat diagnosticele stabilite în urma consulturilor în biletul de externare.

Conform art. 22 din Anexa nr. 3 – Instructiuni privind la completarea formularului –

Foaie de Observatie clinica generala (FOCG) la Ordinul nr. 1782/576/2006,

Susţinerea diagnosticului şi tratamentului, epicriza şi recomandările la externare sunt

obligatoriu de completat de medicul curant şi revăzut de şeful secţiei respective.

Cuprinde rezumativ principalele etape ale spitalizării şi ale tratamentului acordat pe

parcurs, recomandările date celui externat, medicamentele prescrise, comportamentul

indicat acestuia în perioada următoare externării. Notă *) Se consideră medic curant

numai medicii care lucrează în secţiile cu paturi, astfel: a) în secţiile medicale va fi

considerat medic curant medicul care parafează externarea şi stabileşte diagnosticele

la externare;

Conform aceleiasi prevederi legale: „La codificare se va ţine seama de standardele şi

reglementările de clasificare şi codificare în vigoare, trecându-se exclusiv

complicaţiile/comorbidităţile pentru care pacientul a necesitat îngrijiri suplimentare

şi/sau monitorizare, a fost investigat şi/sau tratat în timpul episodului respectiv de

boală.” (*DOC6, *DOC1)

În Foaia de observație clinică generală sau în documentele din dosarul medical ale

pacientului la care se face referire în articol nu există nicio consemnare a medicului

ortoped cu privire la existenta viermilor în leziunile de ulcer varicos ale pacientului

consultat, reevaluat şi pansat de ortoped în datele de 17, 24, 25, 27 şi 28 august 2020,

ceea ce poate induce suspiciunea că statusul leziunilor, aşa cum apare înscris în

registrul de consultații nu este real, atâta vreme cât nu este preluat în dosarul

medical şi nu este confirmat de consulturile ulterioare, deoarece nu poate fi

acceptată ideea că un medic ar ascunde adevărul despre un pacient - în relația cu

medicul curant - şi ar omite cu bună știință informații esențiale pentru stabilirea

unui plan de îngrijire şi tratament adecvat afecțiunilor pacientului.

Existența viermilor trebuia consemnată în Foaia de Observație de către personalul

medical de pe secție/ asistentul medical responsabil de monitorizarea pacientului și de

către medicul curant în momentul în care s-a constat prezenta viermilor.



Pacientul, până la apariția viermilor, a fost consultat de medicul ortoped o singură

dată, în data de 17.08.2020. Solicitarea de consult din data de 25.08.2020,

neargumentată medical, a venit ca urmare a apariției viermilor și probabil a dorinței

medicului curant ca lucrurile să rămână „în curtea spitalului Obregia”. În schimb,

medicul ortoped a solicitat un consult de Chirurgie, consult ce s-a efectuat la Spitalul

Clinic de Urgență Bagdasar Arseni în aceeași zi.

Între aceste două consulturi pacientului nu i s-au pansat leziunile de către asistenții de

pe secție, nu a fost trimis într-o altă unitate sanitară pentru investigații și consulturi.

În următoarele zile, 27 și 28 august, medicul ortoped a continuat să toaleteze leziunile

pacientului deoarece asistenții de pe secție, aparent, nu erau capabili să facă un lucru

basic cunoscut de către orice asistent medical care a urmat cursurile de pregătire ale

unei scoli sanitare.

În FOCG invocată nu a fost identificat acordul pacientului pentru fotografierea,

filmarea şi publicarea informațiilor despre acesta, luând în considerare că

publicarea unor astfel de fotografii contravine normelor legale, iar

Regulamentul Intern (publicat pe site-ul spitalului) clarifică (la art. 42) obligațiile

angajaților privind oferirea de informații, copierea documentelor la care au acces

etc.

Din imaginile publicate pe site-ul Libertatea nu reiese identitatea pacientului şi nu

apare fața pacientului. Art. 20 din Legea nr.46 din 21 ianuarie 2003 - Drepturilor

pacientului - prevede următoarele: „Pacientul nu poate fi fotografiat sau filmat într-o

unitate medicală fără consimțământul său, cu EXCEPTIA cazurilor în care imaginile

sunt necesare diagnosticului sau tratamentului și evitării suspectării unei culpe

medicale”.

Referitor la faptul că în spital există de mai mulți ani o criză de materiale

medicale" iar lipsa pansamentelor şi a feşelor gipsate face ca pacienţii să fie

repartizaţi" către un alt spital, vă informăm că aspectele reclamate de medicul

specialist ortopedie-traumatologie au făcut obiectul controalelor efectuate de

inspectorii DSPMB, în datele de 24.07.2023 şi 25.07.2023.



Constatările echipelor de control, coroborate cu mențiunile cuprinse în FOCG,

registrul de consultațil, dar şi alte documente şi reglementări cu caracter intern,

contrazic afirmațiile cu caracter acuzator din cuprinsul articolului, astfel:

la data de 24.07.2023, echipa de control a procedat la verificarea stocului de

materiale sanitare, constatându-se existenţa materialelor care articolul face

referire atât în stocul spitalului, cât și în toate cabinetele din cadrul

Ambulatoriului Integrat. În plus, echipa de control, verificând actele întocmite în

vederea asigurării stocurilor necesare activității curente a spitalului, constată că

“pentru cabinetul de Ortopedie şi Traumatologie, medicul specialist nu a avut

nicio solicitare privind materiale sanitare."

cu privire la dotarea cabinetului de ortopedie, echipa de control confirmă dotarea

cabinetului conform nivelului de competenţă al spitalului şi dispozițiilor legale în

materie, respectiv dotarea minimă obligatorie prevăzută în Anexa 2, punctul 38

din Normele metodologice privind înfiintarea, organizarea şi funcţionarea

cabinetelor medicale, aprobate prin Ordinul M.S.F. nr. 153/2003, cu modificările

şi completările ulterioare.

Spitalul definește referatul de necesitate în procedura PO-AA.042.02.00-SAP.05:

”Referatul de necesitate reprezintă un document intern emis de către fiecare

compartiment din cadrul autorității contractante în ultimul trimestru al anului în

curs pentru anul viitor, care cuprinde necesitățile de produse, servicii şi lucrări

identificate, precum şi prețul unitar/total al necesitaților”

Toate materialele sanitare solicitate pentru anul 2023 sunt incluse în „Propunere plan

de achiziții pentru anul 2023 – Ambulatoriu Integrat” şi este înregistrat la registratura

spitalului nr. 42314/25.11.2022 (anexat). Acest document este aprobat de către Dr.

Andrian Tîbîrnă – Manager, Medic Coordonator Ambulatoriu – Dr. Mihăilescu

Cristian şi As. Șef Coordonator – As. Dobre Aureliana. (*DOC8)

Cele reclamate ca fiind inexistente în spital se regăsesc în referatul de necesitate

întocmit de către medicul ortoped:

Feși tifon 10*10 – poziția 19

Feși tifon 10*20 – poziția 20

Plasturi sterili – poziția 3, 4



În fapt, situația stocurilor la data de 21.07.2023 demonstrează lipsa pansamentelor şi

feșilor. Același document ne arată că spitalul nu a făcut achiziții pentru materiale

sanitare în perioada 01.01.2023- 21.07.2023 cu toate că anumite materiale apar cu stoc

0. Ex: comprese sterile, feși tifon 10x10, tuburi vidate pentru analize: biochimie etc.

(*DOC11)

În data de 25.07.2023 – ora 14:52, după apariția articolului în Libertatea, o

persoană fizică a donat spitalului materiale sanitare. Aceste materiale au apărut

disponibile în gestiunea spitalului în data de 28.07.2023, aprox ora 08:30, în

prima zi după concediul medicului ortoped. Aceste materiale sanitare nu

apăreau în gestiune în data de 28.07.2023, ora 07:52 dar au venit disponibile.

Comprese sterile, 50 de feși tifon 10cmx10m, feși tifon 20cmx10m, 25 de plasturi

sterili pentru fixare 15x8cm. (*DOC4)

Reprezentanții DSPMB au efectuat un control în Cabinetul de

Ortopedie-Traumatologie în prima zi de concediu a medicului ortoped. Au verificat

dotările cabinetului şi materialele sanitare fără ca medicul să fie prezent. Aceștia au

verificat DOAR cabinetul Cabinetul de Ortopedie şi cel de Chirurgie Generala.

Reprezentanții DSPMB NU au verificat şi celelalte cabinete din Ambulatoriu:

Obstetrică-Ginecologie, O.R.L., Oftalmologie, Stomatologie, Medicină Internă,

Neurologie etc.

Referitor la afirmația „Constatările echipelor de control, coroborate cu mențiunile

cuprinse în FOCG, registrul de consultații, dar şi alte documente şi reglementări

cu caracter intern, contrazic afirmațiile cu caracter acuzator din cuprinsul

articolului” facem următoarele mențiuni:

- în data de 05.07.2023, ora 09:53 medicul ortoped a consultat un pacient pe care l-a

redirecționat către spitalul Bagdasar Arseni. Pacientul putea fi tratat în cadrul

Ambulatoriului dar din cauza lipsei materialelor sanitare a luat decizia să

redirecționeze pacientul către Spitalul Bagdasar Arseni – toate informațiile acestea au

fost consemnate în foaia de observație a pacientului. (*DOC9.1)

- în data de 19.07.2023, ora 19:15 se solicită un consult de ortopedie motivând în foaia



de observație: „având în vedere că nu exista materiale sterile în cadrul secției (...)

pacientul se va deplasa zilnic în Ambulatoriul de specialitate al spitalului pentru

pansament”.( *DOC9.2) - în data de 21.07.2023, ora 11:30 medicul ortoped a

consultat un pacient şi l-a redirecționat către spitalul Bagdasar Arseni. Pacientul putea

fi tratat în cadrul Ambulatoriului dar din cauza lipsei materialelor sanitare a luat

decizia sa redirecționeze pacientul către Spitalul Bagdasar Arseni – toate informațiile

acestea au fost consemnate în foaia de observație a pacientului. (*DOC9.4)

- în data de 21.07.2023, ora 12:25 medicul ortoped a consultat un alt pacient pe care

l-a redirecționat către spitalul Bagdasar Arseni. Pacientul putea fi tratat în cadrul

Ambulatoriului dar din cauza lipsei materialelor sanitare a luat decizia sa

redirecționeze pacientul către Spitalul Bagdasar Arseni – toate informațiile acestea au

fost consemnate în foaia de observație a pacientului. (*DOC9.3)

În ceea ce priveşte colaborarea Spitalului Clinic de Psihiatrie,,Prof. Dr. Al. Obregia"

(SCPO) cu Spitalul Clinic de Urgenţă,,Bagdasar-Arseni" (SCUBA), menţionăm că

există încheiat un acord pentru consulturile interdisciplinare, acord ce vizează

inclusiv cazurile din specialitatea ortopedie şi traumatologie. Precizăm faptul că

sunt redirecţionate către SCUBA acele cazuri care nu pot fi preluate de cabinetul de

ortopedie din cadrul Ambulatoriului Integrat al SCPO, respectiv cele apărute în

afara programului de lucru al medicului ortoped sau în perioada concediilor legale

de care beneficiază acesta, ori pentru care complexitatea cazului reclamă

redirecţionarea. Faţă de cele reclamate, evocatoare este evidenţa cazurilor

redirecţionate către compartimentul de ortopedie al Spitalului Clinic de

Urgență,,Bagdasar Arseni", situaţia ce relevă un număr de 7 pacienţi trimişi spre

consult de specialitate ortopedie şi traumatologie la Spitalul Clinic de

Urgenţă,,Bagdasar Arseni", în perioada 01.04.2023- 31.06.2023, în timp ce totalul

cazurilor preluate de cabinetul de Ortopedie şi traumatologie din cadrul

Ambulatoriului Integrat al SCPO, în acelaşi interval de timp, este de 96 de

consulturi.

Adresa ASSMB nr. 18199/26.07.2023

Ca urmare a solicitarii dumnevoastră, ținând cont de atribuțiile Administrației



Spitalelor și Serviciilor Medicale București, în baza clarificărilor transmise de

conducerea Spitalului Clinic de Psihiatrie “Prof. Dr. Alexandru Obregia”:

- redirecționarea pacienților către Spitalul Clinic de Urgență “Bagdasar Arseni”

se realizează în baza unui acord de parteneriat pentru consulturi

interdisciplinare, care include și specialitatea Ortopedie Traumatologie, în

perioada 01.04.2023-30.06.2023 au fost trimiși 7 (șapte) pacienți către

Compartimentul Ortopedie-Traumatologie al SCUBA, în perioadele de

inactivitate a cabinetului de Ortopedie-Traumatologie din cadrul spitalului,

respectiv în zilele de week-end și/sau pe perioada concediului de odihnă solicitat

de dumnevoastră. (DOC12)

De fapt, conform foilor de observație, pacienții nu au fost redirecționati către SCUBA

în zilele de inactivitate ale medicului. Consulturile medicului ortoped, consemnate în

foile de observație, ne arată foarte clar că motivul pentru care au fost redirecționați

acești pacienți a fost unul singur: lipsa materialelor sanitare. Referitor la numărul de

consulturi din Cabinetul de Ortopedie-Traumatologie (96!) dorim să precizăm că

medicul nu are contract cu Casa de Asigurări de Sănătate a Municipiului București.

Contractarea intră în atribuțiile conducerii spitalului. De asemenea, în atribuțiile

spitalului intră si asigurarea condițiilor de muncă conform pregătirii profesionale a

medicilor, achiziția de materiale sanitare, asigurarea personalului și redistribuirea

acestuia în funcție de necesități. În acest moment, postul de asistent din Cabinetul de

Ortopedie este vacant!

Managerul spitalului nu a achiziționat un aparat de 20.000 lei justificând: „limitările

bugetare si prioritățile unității medicale specifice profilului, urmând ca, în raport cu

prioritățile și necesitatea spitalului, să analizeze achiziția acestui echipament”

(DOC12)

Aparatul respectiv a fost cuprins pe lista de investiții pe anul 2022 iar la rectificarea

bugetului prin HCGMB nr. 418/31.08.2022 au fost alocați bani pentru achiziția lui.

(DOC13)

Având în vedere că aparatul nu a fost achiziționat până la data de 31.12.2022, în



februarie 2023 medicul a solicitat lămuriri Administrației Spitalelor și Serviciilor

Medicale din București. Răspunsul acestora a fost: “acesta a fost cuprins in lista de

investiții pe anul 2022, achiziția fiind previzionată pentru anul 2022- 2023. Date

fiind limitările financiare și prioritățile unității medicale specifice profilului, până

la data prezentei (16.02.2023) echipamentul solicitat nu a fost achiziționat,

urmând ca, după rectificarea bugetului să se dea curs achiziției echipamentelor

medicale in raport cu prioritățile și necesitatea spitalului”. (DOC13). Acest

răspuns aparține directorului general A.S.S.M.B. Cristian Plută, fost director de

investiții tot la A.S.S.M.B.
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