Ministerul S anatatii - MS

Ordinul nr. 1170/2014 privind aprobarea modelelor d e formulare pentru aplicarea
prevederilor titlului VI din Legea nr. 95/2006 priv  ind reforma in domeniul s anatatii

Tn vigoare de la 22.10.2014

Vazand Referatul de aprobare nr. N.B. 8.597/2014 al Directiei generale asistenta medicala si
sanatate publica din cadrul Ministerului Sanatatii,

avand in vedere prevederile art. Il si lll din Legea nr. 113/2014 privind aprobarea Ordonantei de
urgentd a Guvernului nr. 35/2012 pentru modificarea si completarea unor acte normative n
domeniul sanitar,

1 in temeiul art. 7 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 144/2010 privind organizarea Si
functionarea Ministerului Sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare,

ministrul sanatatii emite urmatorul ordin:
Art. 1.

Se aproba modelele de formulare pentru aplicarea prevederilor titlului VI din Legea nr. 95/2006
privind reforma Tn domeniul sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare, prevazute in
anexele nr. 1-12, care fac parte integranta din prezentul ordin.

Art. 2.

Prezentul ordin se publica Tn Monitorul Oficial al Romaniei, Partea .

p. Ministrul sanatatii,
Francisk lulian Chiriac,
secretar de stat

Bucuresti, 10 octombrie 2014,

Nr. 1.170.
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ANEXANr. 1

DECLARATIE

Subsemnatul (Subsemnata), . . ........ , informat (informata) si constient (constienta) asupra
riscurilor donarii de organe si/sau fesuturi si/sau celule, in concordanta cu dispozitiile legale in

. ... (gradul de rudenie, dupa caz: DA/NU).

Inteleg gestul meu ca fiind un act profund umanitar. Asupra mea nu au fost ficute niciun fel de
presiuni. Nu conditionez aceasta donare de obtinerea vreunei recompense materiale pentru mine,
familia mea sau terte persoane.

ANEXA Nr. 2

DECLARATIE

Subsemnatul (Subsemnata), . .. ....... [(tatal/mama/reprezentantul legal) al numitului (numitei) .
......... , minor (minord)], informat (informata) si constient (constienta) asupra riscurilor
prelevarii de celule suse (stem) hematopoietice medulare sau periferice, in concordanta cu
dispozitiile legale in vigoare referitoare la prelevarea si transplantul de organe, tesuturi si celule
umane, declar ca sunt de acord cu recoltarea si donarea de celule suse (stem) hematopoietice
medulare sau periferice in beneficiul . . . ........
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Inteleg gestul meu ca fiind un act profund umanitar. Asupra mea nu au fost ficute niciun fel de
presiuni. Nu conditionez aceasta donare de obtinerea vreunei recompense materiale pentru mine,
familia mea sau terte persoane.

1 Presedintele tribunalului Th a carui circumscriptie teritoriala se afla sediul centrului unde se
efectueaza transplantul sau al tribunalului Th a carui circumscriptie teritoriala locuieste donatorul
semneaza numai pentru donatorii minori care au cel putin 10 ani.

ANEXA Nr. 3

CRITERII DE DIAGNOSTIC

pentru confirmarea mortji cerebrale

Datele pe care trebuie sa le contina actul constatator

I. Diagnosticul mortii cerebrale se stabileste pe baza urmatoarelor criterii:

1. absenta reflexelor de trunchi cerebral;

2. absenta ventilatiei spontane, confirmata de testul de apnee (la un Pa CO2 de 60 mmHg);
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3. traseu electroencefalografic care sa ateste lipsa electrogenezei corticale sau angiografia celor 4
axe vasculare carotidiene ori scintigrafia cerebrald cu technetiu sau angioCT cranian care sa
ateste lipsa circulatiei sanguine intracerebrale.

Setul de examinari prevazut la pct. |, care confirma moartea cerebrala, se repeta la un interval de
cel putin 6 ore pentru adulti. Pentru copii, intervalul este de 48 de ore pentru nou-nascutul cu
varsta intre 7 zile si 2 luni, 24 de ore pentru copilul cu varsta intre 2 luni si 2 ani si 12 ore pentru
copilul cu varsta Intre 2 si 7 ani. Pentru copiii cu varsta peste 7 ani, intervalul este acelasi ca la
adulti. La nou-nascutul cu varsta mai mica de 7 zile nu se declara moartea cerebrala.

Il. Cauza care a determinat moartea cerebrala trebuie sa fie clar stabilita.

[ll. Excluderea altor cauze reversibile care ar putea produce un tablou clinic, asemanator cu cel din
moartea cerebrala (hipotermia, mai mica de 35T, medicamente depresoare ale sistemului ner vos
central, hipotensiune arteriala - presiune arteriala medie mai mica de 55 mmHg).

IV. Diagnosticul de moarte cerebrala va fi stabilit de 2 medici primari anestezie - terapie intensiva
sau de un medic primar anestezie - terapie intensivd si un medic primar neurologie sau
neurochirurgie.

V. Diagnosticul de moarte cerebrala va fi inregistrat in urmatorul protocol:

PROTOCOL DE DECLARARE A MORTII CEREBRALE

Numele donatorului: . ......... ,varsta: .. ... ... .. ,FO.nr.. .o , cauza mortii cerebrale:

EXAMEN NEUROLOGIC|Evaluare

Ziua D
Ora Ll

1) Reflex pupilar fotomotor (a se folosi lumina @urtici)

2) Reflex cornean
3) Reflex de vora

www.lexmed.ro Pagina 4 din 15 www.medicode.ro



4) Reflex de tuse

5) Raspuns motor in aria nervilor cranieni (a sésappaty
unghial,sanul nazo-geniani zona supracilia)

6) Reflex oculo-cefalic (deviia conjugai a privirii la
miscarea brusca capului in plan orizontal vertical)

7) Reflex oculo-vestibular (deviia conjugai a privirii
cand se irig conductul auditiv extern cu 50 ml, ala
4°C; a se asigura Tn prealabil de integritatea ainutui)

8) Evaluarea respiti@i spontane:

- prezema migcarilor respiratorii spontane, anterior
efectuirii testului de apnee

- testul de apnee:

PaCQ

PaQ

1. Se preoxigeneapacientul timp de 10 minute cu oxi
100%.

2. Se realizedgzgazometria: PaC{hazal trebuiesfie 36-
40 mmHg.

3. Se deconecteapacientul de la ventilator timp de 10
minute. Se mgime sonda de oxigen cu un debit de 6-1

I/min. pe sonda endotrahéal

4. Se realizedzdin nou gazometria: PaG®ebuie § fie

minimum 60 mmHg la sféitul perioadei de deconectar

15'

11

- prezema migcarilor respiratorii spontane n timpul
testului de apnee

Electroencefalograma sau angiografia celor 4 axe vasculare carotidiene sau scintigrafia cerebrala
cu technetiu sau angioCT cranian care sa ateste lipsa circulatiei sangvine intracerebrale:

A = Medic primar ATI

B = Medic primar ATl sau neurolog sau neurochirurg

ANEXA Nr. 4

DECLARATIE
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Subsemnatul (Subsemnata), . ......... , In calitate de sot/sotie, parinte, copil major, frate, sora,
ruda pana la gradul IV sau reprezentant legal al numitului (numitei) . . ... ... .. - decedat
(decedata), declar ca sunt de acord cu recoltarea si cu donarea urmatoarelor organe si/sau

Declar ca inteleg gestul meu ca fiind un act profund umanitar si nu am niciun fel de pretentii
materiale sau de alta naturd. Asupra mea nu au fost facute niciun fel de presiuni.

Reprezentantul donatorului,

Data.......... Semnatura..........
ANEXA Nr. 5
PROTOCOL DE RESUSCITARE

pentru adult si pentru copil

A. PROTOCOL DE RESUSCITARE PENTRU ADULT
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Meieadiv ¥
Mu respird sau ocazional respiratie
apneicd
b > Cheama echipa de
resuscitare
ROP 3002
Atasat def@rdatordd fmonton]
Bnimalizagl intreruperile
Evaluag ritmul 4
Socabil _ n Nesoacabil
(FV/TV fira puls) [Activitate electricd fard
puls fAsistold)
‘ v
1 soc Reluarea dreculatiel spontane
¥ ¥
Se rela imediat TRATAMENT IMEDIAT POST 5TOP Sereia imediat
| CARDIAC o
RCP pentru 2 minute - folos il sboriares ABCOE RCP pentru 2 minute
Minimalizati intreruperile - endgemare st veniiiatie controlatd Minimalizati intreruperile

- EMG cu 12 derbatil

- tratafl cauza scceleratoare

- contmolul temperaturdi/hipotermie

terapeutica
IN TIMPULRCP CAUZE REVERSIBILE
- asiguratl o calitate ridicatd a RCR (ratd, profuntime. recoll) - hipoxie
- planificati actiunile inainte de oprirea RCR - hipovolemle
- administrati oxigen - hipa/hiperkallemie/ metabolice
- luati in considerare cBi aerlene avansate si capnografia - hipotermie
- compresil loracioe continue cind cllie aeriens sunt peloc = trombozi
- ooes vascular (intravenos, intraosos) - tamponada cardiach
- administrati adrenaling la fizcare 3-5 minute - tominge
- eorectatl cauele reversibile - tensiune in preumotoras

www.lexmed.ro Pagina 7 din 15 www.medicode.ro



B. PROTOCOL DE RESUSCITARE PENTRU COPIL

Nu rispunde?

Nu respird sau ane citeva
~Basp™-uri

lq—r

Chemati echipa de resuscitare

{Un singur resuscitator, intdi

RCP (5 ventilatii initial apoi 15:2) 1 minut RCP)
Atazati defibrilatorul/maonitorul
Cit mai putine intreruperi
¥
= Analizatl ritmul o
Socabil 15 Nongocabil
[PYTV Fird puls) [AERS Asistoli)
£ Reluarea circulatiel spontane
1 5oc 4l-kg
¥ k.
Teraple postresasclitars
Se rela imediat ~ Exaluat] ABCDE Se el imed st —

RLP pentru 2 mdnule

Mirimalizall intrerupsrile

=Verdicali oaigenarea §i vemtilagia

- Evaluatl precenta m igchrlos
respirato ik spom ane, anterio
efechiirhi teatului de apree in
tmpultesiuboide spnee

= Trotafi caue e precipitante

- Comralul bm peratia i

- Hipotermie lerapeutich?

RCP pentru 2 minute

Blinirmalizali intreruperile

N TRMPUL RCP

= fdmirbteall oxigen
= Acced vascular {intravenod, inlsaosos)
= Adverslnd s 3-5 misute

= Profojarea cBi seviere icaprogralie

= Corestali caumbe reveriibdo

- RCP de calitate: freowen i, compretivnd decompresini

- Manlcay acthunlle irsinte de intreruperea RCP

- Contiral compresinile tooacior dupd protofeies ¢ S aeriens

-Higesis

- Hipowalemia

- Hipotermils

= Tpeicg

CAUZE REVERSIBILE

- HipofHi per pot asemilaf Decechilibre metabolice

Pneumplorax i lersiine

-Tampansda cardiach

- Tromboembolizm
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ANEXA Nr. 6

ROMANIA

MINISTERUL SANATATII

AGENTIA NATIONALA DE TRANSPLANT

AUTORIZATIE DE EXPORT

Avand in vedere faptul ca pe teritoriul Romaniei nu exista niciun primitor compatibil pentru urmatoarele
organe si/sau tesuturi si/sau celule de origine umana si/sau alte elemente ori produse ale corpului uman ..

in baza art. 3 lit. k) din Ordonanta Guvernului nr. 79/2004 pentru infiintarea Agentiei Nationale de
Transplant, aprobata cu modificari si completari prin Legea nr. 588/2004, cu modificarile si completarile
ulterioare, siin baza art. 12 lit. k) si art. 21 lit. j) din Regulamentul de organizare si functionare a Agentiei
Nationale de Transplant, aprobat prin Ordinul ministrului sanatatii nr. 183/2005 privind aprobarea
Regulamentului de organizare si functionare, a organigramei, a componentei Consiliului stiintific al Agentiei
Nationale de Transplant, precum si atributiile directorului adjunct strategie-management al Agentiei
Nationale de Transplant, cu modificarile si completarile ulterioare,

se autorizeaza echipa de transplant.......... ,condusadedr........... , legitimat cu pasaportulnr. . ...
...... , pentru prelevarea si transportul catre .. .........aurmatoarelor organe si/sau tesuturi si/sau
celuleumane.......... , recoltate de la un donator decedat la Spitalul . ......... , pentru utilizare

terapeutica.

Directorul executiv al Agentiei Nationale de Transplant,
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Persoana nominalizat3 in baza Directivei 25/2012/UE a Comisiei din 9 octombrie 2012 de stabilire a
procedurilor de informare pentru schimbul, intre statele membre, de organe umane destinate
transplantului, responsabilad cu transmiterea de informatii in ceea ce priveste schimbul de organe,

ANEXA Nr. 7

DECIZIE

Prelevarea in scop terapeutic de la cadavrul .......... dinspitalul .......... a urmatoarelor organe.. . ...
..... ,tesuturi..........sicelule.........., nvederea efectudrii procedurilor de transplant, nu

afecteaza rezultatele autopsiei medico-legale.

Datasiora..........
Medic legist,

ANEXA Nr. 8

ROMANIA

MINISTERUL SANATATII

AGENTIA NATIONALA DE TRANSPLANT

AUTORIZATIE DE IMPORT

Avand in vedere faptul ca pe teritoriul Romaéniei nu exista niciun organ si/sau tesuturi si/sau celule si/sau
alte elemente sau produse ale corpului uman compatibile si disponibile pentru pacientul .......... , CU
diagnosticul .......... ,
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in baza art. 3 lit. k) din Ordonanta Guvernului nr. 79/2004 pentru infiintarea Agentiei Nationale de
Transplant, aprobata cu modificari si completari prin Legea nr. 588/2004, cu modificarile si completarile
ulterioare, siin baza art. 12 lit. k) si art. 21 lit. j) din Regulamentul de organizare si functionare a Agentiei
Nationale de Transplant, aprobat prin Ordinul ministrului sanatatii nr. 183/2005 privind aprobarea
Regulamentului de organizare si functionare, a organigramei, a componentei Consiliului stiintific al Agentiei
Nationale de Transplant, precum si atributiile directorului adjunct strategie-management al Agentiei

Nationale de Transplant, cu modificarile si completarile ulterioare,

se autorizeaza importul de
ale corpului uman.) de la
(sectia/spitalul)

Autorizatia s-a eliberat ca urmare a cererii inaintate de catre

inregistrata cu nr ladatade...........

........ dintara.......

Directorul executiv al Agentiei Nationale de Transplant,

(Se specifica organul, tesutul, celula sau alte elemente ori produse
, pentru a fi utilizat Tn scop terapeutic in

(Se specifica sectia, spitalul.),

Persoana nominalizata in baza Directivei 25/2012/UE a Comisiei din 9 octombrie 2012 de stabilire a

procedurilor de informare pentru schimbul, intre statele membre, de organe umane destinate

transplantului, responsabilad cu transmiterea de informatii in ceea ce priveste schimbul de organe,

ANEXA Nr. 9

FISA PRELEVARE ORGANE $I TESUTURI

Numele donatorului

CNP

Data si ora recoltarii:
Centre participante:

Centrul donator

Evaluare renala

Evaluare pulmonara
Zile de intubare

Internare

Finala

Secretii
Traumatism toracic DA/

Uree

NU

Creatinina

Caracteristici

Evaluare hepatica

Internare

Finala

Bilirubina directa
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Sediment urinarL....... dens. .

...... proteine.....
gluc....... corpi cetonici......
hematii. . . . nitriti. ...

Diureza Ultima ora
Ultimele 24 ore

Diabet insipid DA / NU
ITratament
Urocultura

Bilirubina totala

GOT

GPT

LDH

Albumine

Proteine totale

Colesterol
Gazometrie Trigliceride
Data Evaluare Internare |Finald
Ora pancreatica
pO, Amilaze
Lipaze
Prelevare piele DA/NU Ora pCO, Glicemie
Zone donatoare/ Suprafata
FiO, Evaluare cardiaca |Internare [Finald
HCO; CPK
CPK MB, troponine
Prelevare oase DA/NU Ora pH TA
Enumerare sistolicd/diastolica
Frecventa cardiaca
PVC
Ecocardiografie
Coronarografie

Prelevare tendoane DA/NU Ora
Enumerare

Masuratori pe Rx toracic -

ICT

Sinus costo-frenic
dreptistang:

Sinus costo-frenic la
apexul pulmonar:
Drept cm

Stang cm

Hipotensiune Da/ NU
Caracteristici:

Prelevare cornee DA/NU Ora

Observatii:

Stop cardiac Da/ NU
Durata
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Resuscitare

Medic coordonator /telefon Tipizare HLA Observatii

[l FISA PENTRU DECLARAREA DONATORULUI

(caracterizarea donatorului)

Numele |Grup|Varsti[Kglindltime|Perimetru| Data |Ora inceperii Ora Ora
donatorului | Rh abdominal clamparii |extractiei
aortei
Perimetru [Centrul donator
toracic
CNP Sex Diagnostic/Cauza Organe oferite:
decesului Organe prelevate:
Tesuturi oferite:
Prima A doua Tesuturi recoltate:
declarare a| declarare a
mortii mortii lonogramd| Na K Ca Mg
cerebrale | cerebrale
data/ora data/ora
Consimtamantul familiei Internare
Nume/telefon apartinator
Serologie Finala
Sarcina | Ag | Ag HVC |Antecedente Coagulare |Internare| Finala
HBs Rx toracic - indice cardio-toracic
EKG APTT, TS, TC
Ac HBc | Ac |Ac Anti HVC Timp
HBs protrombina
LUES | Ag | AcHIV Indice
VDRL |HIV protrombina
TPHA
INR
CMV [Toxo| Ebstein- Nr.
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IgG IgM | I1gG Barr trombocite
IgM| 1gG IgM
Fibrinogen -
Medicatie Hemoleuco-
Dopaminad Din data de grama
Doza
Noradrenalin Din data de Hemoglobind
Doza
Hematocrit
Ecografie
Ficat : LSLCLD Nr. hematii
Leucocite

Antibiotice Din data de  [Structura colecist VP mm CBP  [Neutrofile %
Tipul/doza mm
Altele Pancreas structura Segmentate %

Splina structura

Nesegmentate
%

RD mm, structura
RS mm, structura
Tomografie computerizata:

Limfocite %

Altele
Monocite %
Eozinofile %
Bazofile %
Temperatura ITransfuzii DA / NU
Observatii: Plasm& DA / NU
ANEXA Nr. 10
DECLARATIE
Subsemnatul (Subsemnata),.......... , informat (informata) si constient (constienta) asupra riscurilor

si beneficiului transplantului de organe, tesuturi si celule umane, in concordanta cu dispozitiile legale Tn
vigoare referitoare la prelevarea si transplantul de organe, tesuturi si celule umane, declar ca sunt de

Semnaturd pacient..........

Semnatura unui membru al familiei sau a reprezentantuluilegall..........
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1 Tn cazul in care primitorul este in imposibilitatea de a-si exprima consimtdmantul, acesta poate fi dat
n scris de catre unul dintre membrii familiei sau de catre reprezentantul legal al acestuia.

ANEXA Nr. 11

DECLARATIE - DECIZIE

Conducerea Sectiei.......... din Spitalul .......... a Tncercat prin toate mijloacele uzuale sa ia
legdtura cu familia (urmasii, reprezentantii legali) numitului (numitei) . ......... , aflat (aflata) pe lista
de asteptare in vederea transplantuluide . ..........

Tntrucat acest lucru nu a fost posibil in intervalul de timp avut la dispozitie, pentru evitarea decesului
primitorului, s-a hotarat inceperea transplantuluiin ziuade.......... ] -

ANEXA Nr. 12

DECLARATIE

Subsemnatul (Subsemnatii), .......... , parinti (copil major, frate, sora, reprezentanti legali) ai
numitului (numitei) . ......... , minor (minord) o persoana cu dizabilitati psihice o, informat

(informati) si constient (constienti) asupra riscurilor si beneficiului transplantului de organe, tesuturi si
celule umane, Tn concordanta cu dispozitiile legale in vigoare referitoare la prelevarea si transplantul de
organe, tesuturi si celule umane, declar (declardam) ca sunt (suntem) de acord cu primirea urmatoarelor
organe si/sau tesuturi si/sau celule umane:.......... ,pentru...........

Semnatura reprezentantuluilegal ..........

Medic sef de sectie,
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