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Aspecte istorice in dezvoltarea

Serviciilor de Urgenta.

Cele mai importante evenimente istorice ce tin de
serviciul de urgenta.

v' Edwin Smith, un egiptolog, achizitioneaza un manuscris
din secolul 17 inainte de Hristos, In care era prezenta
descrierea primara a procedurilor medicale urgente.

v" Biblia il descrie pe Bunul Samaritean intr-o istorie ce este
comparabila cu actiunile ,primul respondent’

v Dr. Jean Larrey a fondat grupuri de chirurgi si
surori medicale ce asistau ranitii In timpul
razboaielor lui Napoleon.



Bl Aspecte istorice

v' Clara Barton, a organizat livrarea proviziilor drept ajutor la
liniile de front in timpul Razboiului Civil din SUA si mai tarziu a
format Crucea Rosie care a evoluat in Crucea Rosie Mondiala si
Semiluna Rosie.

v' In anii 1700 si 1800 organizatiile de salvare cu ambulante au fost
organizate In centrele metropolitane majore ale Europei si Statelor
Unite.

v In 1732, William Tossach, un chirurg scotian a efectuat prima
procedura documentata de respiratie artificiala gura-la-gura.

v' In 1955 Paul Zoll a elaborat primul defibrilator cardiac extern.

v In a. 1963 Asociatia Americand de Cardiologie, datorita acestor
descoperiri a  aprobat metodele moderne de resuscitare
cardiopulmonara.




= Prima statie de salvare

in Republica Moldova

v Istoricul Asistentei Medicale de Urgenta (AMU)
in Republica Moldova incepe in 1944, odata cu
deschiderea primei statii de salvare In
municipiul Chisinau si Tiraspol, iar in Balti
aceasta a fost inaugurata in 1945.

v Prima statie de salvare (de AMU) in Moldova a
fost deschisa la 4 septembrie 1944 in orasul
Chisinau, care initial dispunea de o careta cu doi
cai si care deservea bolnavii in stare grava la
domiciliu sau in locurile publice.



Istoria Asistentei Medicale de Urgenta
din Republica Moldova

1944 1948 1956 1960 1971 1993 2015

Crearea primei

Statii de Asictents Organizarea Dezvoltarea echipelor
\Medicals de rimei echipe specializate AMU :
I\I:J(:'::rln:ide - pediatric: 2 Fondarea Catedrei de 1 Instituirea
- urgente medicale - Centrului National
. »Gheorghe Ciobanu™ i de Asistenta
Organizarea a in cadrul USMF | Medicali Urgenta
3 echipe: »»N. Testemitanu” . Prespitaliceasca

2 cu medici si

1 cu felcer i

Asistenta Medicala de Urgenta in Republica
Moldova are o istorie de 81 de ani.



- Dezvoltarea serviciului de AMU
& in Republica Moldova

v" Prima statie de salvare - Chisinau (04.09.1944)

v' In 1948, in deservirea urgentelor prespitalicesti - create 3
echipe operative - doua de medici si una de felceri/asistenti
medicali - echipate cu ambulante motorizate

v' In 1956 in Chisiniu a fost organizatd prima echip3 de pediatrie

v In anul 1957 in Chisindu Statia de Salvare a fost
comasata cu Spitalul orasenesc 1 si reprofilate in Spitalul
Orasenesc de Salvare

v In anii 1960-1971 au fost organizate primele echipe
specializate: cardiologie, toxicologie, traumatologie, neurologie,
reanimare maturi i copil.
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Dezvoltarea serviciului de AMU

in Republica Moldova

v" Centrul de Diagnostic electrocardiografic la distanta a fost
deschis conform Ordinului MS nr 182 din 24.03.1983.

v’ In Chisiniu au fost deschise substatiile de AMU in sectoare:
Botanica (1962), Rascani (1966), Buiucani (1971) si
Ciocana (1993).

v' In Chisindu Echipa specializati reanimare copii a fost
organizata in 1978.

v In 1985 a fost organizati Societatea Medicilor de salvare/
de urgenta.

v In 1993 fondata Catedra de urgente medicale ,Gheorghe
Ciobanu” in cadrul USMF ,N. Testemitanu”.

v In 2015 a fost instituit IMSP CNAMUP.



s Aspecte 1storice

* Anii de independenta a Republicii Moldova (1990-2007)
au avut un impact benefic asupra fortificarii serviciului de
urgenti in republici. In anul 1999 prin Hotirirea
Guvernului N2 689 din 23.07.99 a fost aprobat primul
Program National de dezvoltare a asistentei medicale de
urgenta in Republica Moldova pe anii 1999-2003.

* Prin acest act legislativ serviciul prespitalicesc
Asistenta Medicala Urgenta a fost separat de sectorul
spitalicesc ca serviciu cu structura aparte si adaptat la
structura administrativ-teritoriala a Republicii Moldova.



In anul 1993 profesorul Gheorghe
Ciobanu, prin ordinul MS Nr.52 din
30.04.93 si ordinul Rectorului
Universitatii de Stat de Medicina si
Farmacie ,Nicolae Testemitanu” nr. PS
329 din 22.06.1993 , Despre fondarea
Catedrei urgente medicale in cadrul
Facultatii de perfectionare a medicilor”,
organizeaza Catedra urgente medicale,
fiind numit in functie de sef de catedra.
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i Aspecte istorice

Profesorul Gheorghe Ciobanu este autorul principal al

mai multor Programe Nationale si de Stat de dezvoltare

a Asistentei Medicale de Urgenta in Republica Moldova:

v Programul National de dezvoltare a Asistentei Medicale
de Urgenta in Republica Moldova pentru anii 1999-
2003;

v Programul de Stat privind dezvoltarea serviciului de
asistenta medicala urgenta pentru anii 2006-2010 si a

v w w " A

domeniul medicinei de urgenta;
v Programul National de dezvoltare a asistentei medicale
urgente pentru anii 2011- 2015.
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Structura Sistemului Ocrotirii
Sanatatii Republicii Moldova

Asistenta

o— Medicali qu—
Urgenta

Asistenta
spitaliceasca

Prespitaliceasca

N (" X
5 Asociatii Medicale \ 16 Spitale 1 Agentia Nationala
Teritoriale; 41 Substatii de republicane de Sanatate Publica
3 Centre ale Asistenta Medicala 9 Spitale
Medicilor de Urgenta municipale 36 Centre
Familie (CS -8, 35 Spitale Raionale teritoriale de
OMF - 19, OS - 11); 98 Puncte de 1 Spital comunitar Sanatate publica
241 Centre de Asistenta Medicala 17 Spitale private
Sanatate autonome U 5
CS— 13, OMF — rgenta
581, OS-373)
21 Cabinete
individuale ale MF
\_ SN NG J J

Ocrotirea sanatatii reprezintd un ansamblu de masuri organizatorice, legislative,
economice si sociale, stabilite de stat, orientate spre prevenirea imbolnavirilor,
mentinerea, restabilirea si consolidarea starii de sanatate a populatiei, precum si spre
prelungirea duratei de viata si a capacitatii de munca a cetatenilor. Sistemul de ocrotire a
sanatatii al Republicii Moldova este constituit din totalitatea furnizorilor de servicii
medicale — persoane fizice sau juridice — care acorda ingrijiri medicale Tn baza
solicitarilor individuale ale pacientilor sau in cadrul programelor nationale de sanatate. |, -



In acordarea asistentei medicale de urgenta populatiei

sunt implicate:

- Serviciul 4sistenta Medicala Primara,

- Serviciul 4sistenta Medicala Urgenta Prespitaliceasca,

- Serviciul Spitalicesc: Unitatile de Primire Urgente (UPU)
tip A, B, C sau Camerele de garda (CG) pentru
asigurarea asistenter medicale urgente din cadrul spitalelor.

(Ordinul MS RM nr. 1059 din 20 decembrie 2024).

e Serviciul National de AMU *
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Serviciul National

(S

de Asistenta Medicala Urgenta

Dezvoltarea sistemelor medicinei de urgenta este influentata in
plan mondial de o multitudine de factori:

sociali, politici, economici, geografici si de sandtate a populatiei,
care plaseaza importanta si rolul medicinei de urgenta ca
prioritara in sistemele nationale de sanatate ale tarilor lumii.
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Serviciul National de AMU

Sistemul de asistenta medicala de wurgenta include o
componenta publica ce ar recunoaste urgenta medicala de
catre populatia instruita in acordarea primului ajutor.

Acestea pot fi: studentii de la medicina, pompierii, politistii,
profesorii, persoane care detin permis de conducere auto etc.

15 7



- - Conceptul fundamental in

medicina de urgenta

v Conceptul fundamental in medicina de urgenta este
"ora de aur”, iar primele 10 minute sunt catalogate
“minutele de platina”.

v’ Acestea reprezinta primele minute din prima org,
ora cea mai favorabila pentru interventii, ora ce nu
trebuie pierduta, ora care creste exponential rata de
supravietuire a pacientului critic.
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Serviciul National

de Asistenta Medicala Urgenta

v' Sarpele si obiectul din centru simbolului,
este Asclepius care, conform mitologiei
grecesti, a fost fiul lui Apollo (zeul luminii,
adevarului si al profetiei). Asclepius a invatat
arta vindecarii de la centaurul Cheron; dar
Zeus - stapanul zeilora fost inspaimantat de
cunostintele lui Asclepius, toti oameni
putand fi nemuritori. De aceea Zeus l-a ucis
pe Asclepius cu un fulger. Mai tarziu,
Asclepius a fost venerat ca zeu si oamenii au
dormit in templele sale. Se spunea ca el 1i
trata si le prescia remediile in timp ce ei
visau. In cele din urma, Zeus l-a adus la viata,

facandu-1 un Zeu. E



Serviciul National

de Asistenta Medicala Urgenta

* Obiectul cu un singur sarpe este simbolul
pentru Medicina si Sanatate si obiectul
Innaripat este simbolul pentru pace.
Obiectul cu un singur sarpe reprezinta
timpul cand Asclepius a avut un pacient
grav bolnay pe care nu l-a putut trata,
astfel el a consultat un sarpe pentru a fi
sfatuit si pentru a salva pacientul. Sarpele
a fost incolacit in jurul obiectului lui
Asclepius pentru a fi cap la cap cu el,
pentru a vorbi de la egal la egal.
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= Serviciul National
de Asistenta Medicala Urgenta

v" Asclepius a fost de obicei infatisat stind
In picioare, imbracat intr-o haina lunga
tinand In mana un obiect care are un
sarpe incolacit in jurul lui. Acest obiect
a fost de la Inceput doar un simbol al
medicinei. In Caduceus, folosit de
fizicieni si Corpul Medical Militay
obiectul este Innaripat si are 2 serpi.
Desi prin aceasta nu se aduce o
relevanta in origine, el reprezinta un
obiect magic in traditia greceasca,
Hermes, mesager al zeilor

108 7



= Serviciul National
de Asistenta Medicala Urgenta

v" Asclepius a fost de obicei infatisat stind
In picioare, imbracat intr-o haina lunga
tinand In mana un obiect care are un
sarpe incolacit in jurul lui. Acest obiect
a fost de la Inceput doar un simbol al
medicinei. In Caduceus, folosit de
fizicieni si Corpul Medical Militay
obiectul este Innaripat si are 2 serpi.
Desi prin aceasta nu se aduce o
relevanta in origine, el reprezinta un
obiect magic in traditia greceasca,
Hermes, mesager al zeilor
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Crucea Rosie

1864 - Prima Conventie de la Geneva: crucea rosie pe fond alb devine
simbol international protejat pentru personalul si unitatile medicale in
timp de razboi.

Clara Barton a fondat Crucea Rosie Americana in 1881.

1900 - Crucea Rosie Americana devine filiala oficiala a miscarii
internationale. Simbolul crucii rosii este recunoscut si protejat prin
lege in SUA.

1949 - Conventiile de la Geneva actualizate reafirma protectia exclusiva
a crucii rosii.

Anii 1960 - In SUA, multe ambulante civile si uniforme paramedicale
folosesc crucea rosie ca simbol al medicinei de urgenta.

Inceputul anilor 1970 - Crucea Rosie Americani contestd in instanta
folosirea crucii rosii de catre serviciile civile de urgenta, argumentand
ca este o utilizare ilegala a simbolului protejat.

N




= Simbolul international al medicinei sau
o serviciului de urgenta ,Steaua Vietii”

* Elaborat de Leo R. Schwartz, sef al departamentului AMU
al Administratiei Nationale Rutiere a SUA (NHTSA= National
Highway Traffic Safety Administration) in 1973 pentru a fi
folosit, atat de serviciile medicale de urgenta, cat si pe
echipamentele si aparatajul din dotarea acestui serviciu.
Aceasta a avut loc dupa ce Crucea Rosie a SUA a contestat in
judecata utilizarea, simbolului crucii rosii.

* Simbolul ,Steaua Vietii” a fost inregistrat oficial la 1
februarie 1977 de catre Comisia pentru Patente si Marci a
SUA pe numele NHTSA si devine simbol international al
serviciilor medicale de urgenta.
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= Simbolul serviciului de urgenta
~f [ LD )]
= »Steaua Vietii

Fiecare brat reprezinta una din cele 6 etape de raspuns
sau functii ale serviciului de urgenta:

1.Detectarea sau recunoasterea urgentelor medicale;
Z.Raportarea;
3.Raspunsul;

4.Asistenta de urgenta la locul accidentului
(solicitarii);

5.Asistenta de urgenta in timpul transportului;
6. Transportul spre etapa spitaliceasca.
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Detectarea:

Recunoasterea: Cetatenii trebuie sa poata recunoaste
instalarea unei urgente medico-chirurgicale si trebuie sa
cunoasca si sa fie instruiti cum sa apeleze la un serviciu de
urgenta. Comunitatea trebuie sa asigure posibilitatile de
acces la serviciile de urgenta. Pentru a fi mai bine
memorizate de populatie sunt introduse numere unice
nationale ale serviciilor de urgenta - 112 - RM si UE,

911 - SUA, 03 - Rusia, Ukraina.

N



e Raportarea:

2. Raportarea. In Republica Moldova se efectueaza la
serviciul 112, care receptioneaza apelurile pentru urgente,
inclusiv medico-chirurgicale, in scopul determinarii tipului
de urgenta (medical sau non-medical), gradului de urgenta
medico-chirurgicala, modului de reactionare si rezolvare,
folosirii rationale a tuturor componentelor implicate in
rezolvarea cazului si, la necesitate, conlucrarea cu
serviciile de urgenta (pompieri, SMURD, politia).

250 7




Raspunsul:

3. Raspunsul: Raspunsul serviciului de urgenta la locul
evenimentului sau al solicitarii. Serviciul va raspunde cat
mai prompt cu resursele disponibile si cele mai adecvate
situatii concrete.

26



= Asistenta de urgenta
la locul accidentului (solicitarii).

4. Asistenta de urgenta la locul accidentului (solicitarii).
La locul solicitarii in dependenta de gradul de urgenta pot
fi aplicate diferite tipuri si volume de asistenta medicala
urgenta care sunt influentate si de circumstanfe si
posibilitatile tehnologice de realizare.

27 | =



Asistenta de urgenta

In timpul transportului.

Asistenta de urgenta in timpul transportului.
Autosanitarele moderne sunt echipate cu aparataj de
diagnostic, monitorizare si tratament care permit
continuarea tratamentului initiat la locul solicitarii si
monitorizarea in dinamica a functiilor vitale.

28| =



= Transportul
spre etapa spitaliceasca.

6. Transportul spre etapa spitaliceasca. In dependenta
de reteaua spitaliceasca si organizarea receptionarii
urgentelor medico-chirurgicale, Serviciul Asistenta
Medicala Urgenta Prespitaliceasca va directiona spre
aceste unitati pacientii de profil.

RTAMENT PRIMIRI URGENTE
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Simbolul serviciului de urgenta

B CEUERY

v' Performantele sistemului medicinei de urgenta sunt in
dependenta de diverse elemente (etape), care atunci
cand sunt corect organizate si dotate 1l fac unul din cele
mai bune sisteme.

v' Cand oamenii vor intelege sensul simbolului ,Steaua
Vietii”, atunci vor constientiza utilizarea corecta a
fiecarui element sau etapa, aducandu-si contributia si
responsabilitatea in ameliorarea asistentei medicale de
urgenta.
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ol Situatie de urgenta medicala

v’ ,Situatia de urgenta medicala” este acea stare patologica
acuta care apare brusc, are evolutie rapida si care, prin
severitatea manifestarilor clinice, pune in pericol iminent
sanatatea, viata, integritatea corporala sau functiile vitale
(respiratia, circulatia, constienta etc.) ale organismului,
necesitand asistenta medicala imediata - suport vital de baza
(SVB) si/sau avansat (SVA).
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Accesul la serviciile medicale

prespitalicesti de urgenta.

* Accesul la asistenta medicala prespitaliceasca de urgenta
variaza de la o regiune la alta. Asigurarea si
disponibilitatea asistentei medicale prespitalicesti de
urgenta poate varia de la un sistem inexistent la unul bine
dezvoltat.

* Accesul la acest tip de asistenta va depinde de prezenta

unei astfel de sisteme, la fel ca si de tehnologiile
de comunicare disponibile sau nu in regiunea data.

- E



Accesul la serviciile medicale

prespitalicesti de urgenta.

v' In multe tiri este utilizat un singur numar pentru toate
serviciile de urgenta (de exemplu: 112 RM si UE, 911 in

America, 999 in Marea Britanie.

v’ In unele tiri, fiecare serviciu de urgenti are propriul numar
de urgenta. Exemple: 01 - pompierii, 02 - politia, 03 -

ambulanta, 04 — urgente in serviciul gaze.
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Activarea Serviciului de Asistenta

Medicala Urgenta

In conformitate cu cerintele Comunitatii

Europene, incepand cu 01.06.2018, toate
apelurile de urgenta pe teritoriul RM,
inclusiv medicale, sunt receptionate
centralizat prin intermediul Serviciului
National Unic pentru Apelurile de
Urgenta 112, cu inregistrarea numarului
de telefon si a convorbirii telefonice cu
solicitantul si directionarea solicitarii
catre Dispeceratul IMSP CNAMUP, care
la randul sau transmite solicitarea
echipei AMU, care se afla la cea mai
apropiata distanta de la locul solicitarii.
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2:; Cum sa fiti pregatiti
$=e pentru o situatie de urgenta:

v" Exista probabilitatea ca fiecare dintre noi sa fie nevoit sa
foloseasca 112 macar o data in viata.

v 112 nu reprezinta doar un numar de telefon, ci un ajutor
rapid care depinde de informatiile vitale pe care le oferiti.

v" Cand o persoana nu este pregatita sa anunte o urgenta pot
aparea frica, panica si confuzia. Din fericire, apelantii
reusesc sa treaca peste toata agitatia momentului si
furnizeaza informatiile primare necesare.
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Cum sa fiti pregatiti

pentru o situatie de urgenta:

v" Cand sunteti pusi in fata unei situatii de urgenta, fiti calmi.
Este foarte important sa va concentrati asupra a ceea ce
urmeaza sa solicitati si sa raspundeti corect la Intrebarile
puse de operatorul 112. Evaluati situatia, adunandu-va
gandurile, Intelegeti ceea ce se intampla. Intrebati-vi: ,Ce
trebuie sa fac?; apoi treceti imediat la actiune.

v" Trebuie sa evitati cu orice pret panica pentru a putea face
fata situatiei In mod inteligent. Nu uitati ca timpul este
extrem de pretios in cazul unei urgente.

v Daca tineti cont de aceste sfaturi puteti contribui la
salvarea unei vieti, puteti Impiedica extinderea unui
incendiu In Imprejurimi, puteti preveni o crima sau o
infractiune si puteti contribui la prinderea unui criminal
sau a unui infractor. 36



e Activarea SAMU

Ce trebuie de raportat ciand se apeleazala 112?

Apelantul trebuie sa fie capabil sa alerteze serviciul de urgenta si
sa furnizeze urmatoarele informatii:
«TIPUL DE SITUATIE: boala sau incident

*RISCURILE posibile: incendiu, explozie, alunecari de teren, substante
chimice si alte pericole,

¢ LOCALIZAREA exacta a incidentului,

«NUMARUL de victime,

eNUMARUL telefonului de la care apelati si numele dvs.
.» GRAVITATEA STARII fiecirei victime,

*PRIMELE ACTIUNI SI VOLUMUL ASISTENTEI OFERITE.

Ciobanu Gh. Asistentamedicald de urgenta in Republica Moldova - actualitati si perspective (Alocutiune universitara) 37



Operatorul 112 evalueaza urgenfa
apelantului In functie de informatiile
primite si transmite aceste informatii la
serviciiile specializate de urgenta
abilitate 1n rezolvarea cazului respectiv
Daca este nevoie de interventia tuturor
serviciilor de urgenta datele
preliminare ale cazului sunt transmise
simultan. Daca legatura cu numarul

112 se intrerupe, trebuie sa sunati din
nou. Ramaneti calmi si raspundeti la
toate intrebarile; nu inchideti pana
cand nu vi se spune.
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o Ghidul apelantului la 112:

v" Descrie pe scurt incidentul sau situatia la care ati asistat,
astfel incat operatorul 112 sa poata anunta cat mai repede
serviciile competente;

v" Transmite locatia curentad/adresa de unde a avut loc
incidentul sau situatia; daca este posibil, descrie cel mai
rapid drum de acces catre locul incidentului;

v" Urmati instructiunile operatorului 112;

Ok &k V-
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o Ghidul apelantului la 112:

v" Nu inchideti pana in momentul in care operatorul va spune
in mod explicit sa faceti acest lucru, ca urmare a necesitatii
de a furniza cele mai importante informatii despre incident;

v" In cazul in care situatia se schimba brusc sau se
Inrautateste, informeaza imediat “112” operator;

v’ Incercati sa nu folositi telefonul de pe care ati sunat la 112,
astfel incat operatorul sa va poata contacta din nou pentru a
verifica informatiile sau pentru ca dumneavoastra sa
furnizati alte informatii suplimentare.

Ok &k V-
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Sistemul National de AMU

. Prespitaliceasca

P < < 5 B
’\.*\} IMSP CENTRUL NATIONAL DE ASISTENTA MEDICALA URGENTA PRESPITALICEASCA mr
'

Serviciul de asistenta medicala urgenta la etapa de pre-
spital este parte integrata a Sistemului de Sanatate din
Republica Moldova, care asigura populatia intregii tari cu
asistenta medicala urgenta, in baza principiilor de
accesibilitate universala, echitate si nediscriminare.




‘; Componentele Sistemului national de
= Asistenta Medicala de Urgenta (SAMU)

Serviciul de Asistenta Medicala Urgenta Prespitaliceasca (IMSP CNAMUP),
conform actualei Organigrame, are in subordonare 4 Regiuni de AMUP,
amplasate in cele 5 zone geografice ale Republicii Moldova:

- Nord,

- Centru in care intra si mun. Chisinau,
- Sud,

- UTA Gagauzia.

Reteaua subdiviziunilor IMSP CNAMUP este reprezentata de:
- 41 Substatii AMU, amplasate in municipii/orase si
- 98 Puncte AMU amplasate in localitati rurale.

In scopul asigurdrii echititii, operativititii, accesibilititii populatiei la asistent3
medicala urgente la etapa de prespital, in cazul urgentelor medico-
chirurgicale, Subdiviziunile IMSP CNAMUP sunt amplasate in teritoriu cu
acoperire geografica in raza de 15 km.

https://ambulanta.md/imsp-cnamup-astazi-2/ - E



F;f Componentele Sistemului national de
= Asistenta Medicala de Urgenta (SAMU)

Y8’ IMSP CENTRUL NATIONAL DE ASISTENTA MEDICALA URGENTA PRESPITALICEASCA

——— Forma organizarii teritoriale a

Serviciului AMUP

CNAMUP gestioneaza:
41 Substatii si 98 Puncte de AMU

Substatia AMU

= Subdiviziune structurala si functionala de baza, amplasata in
municipiu/oras/raion, condusa de catre seful Substatiei.

, OO

Subdiviziune functionala in componenta Substatiei AMU, amplasata

3% in localitate rurala.
.x

Punct AMU




& Sistemul de AMU in spitale

¢ Acordarea asistentei medicale specializate de urgenta
constituie o componenta principala si obligatorie a
activitatii sectorului spitalicesc.

**Din anul 2003 subdiviziunile spitalicesti responsabile
pentru deservirea urgentelor medico-chirurgicale au fost
denumite Departamente de Medicina Urgenta (DMU) de 3
tipuri, in locul Sectiilor de Internare.

*De la 01.01.2025 deservirea pacientilor cu urgente
medico-chirurgicale se efectueaza la nivel de Unitati de
Primire Urgente (UPU) tip A, B, C sau a Camerelor de
garda pentru asigurarea asistentei medicale urgente.
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2 Sistemul de AMU in spitale

Unitatea de primire urgente (UPU) - Reprezinta o
subdiviziune structurala a institutiei medico-sanitare spitalicesti,
inclusiv cele specializate (cu un numar redus de profiluri),
destinata acordarii asistentei medicale de urgenta. Aceasta are
rolul de a gestiona triajul, evaluarea si tratamentul de urgenta al
pacientilor cu afectiuni acute, indiferent daca acestia se prezinta
spontan sau sunt transportati de ambulante ori prin transfer
inter-spitalicesc.

(Ordinul MS RM nr. 1059 din 20 decembrie 2024).
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Sistemul de AMU in spitale

Daca vorbim despre functionarea Unitatilor de Primire
Urgente (UPU) tip A, B, C sau Camerelor de garda (CG),
aceasta cuprinde urmatoarele etape, organizate intr-o
aparenta logica:

1. Inregistrare;

2. Triaj;

3. Evaluare:

4. Investigatii;

5. Diagnostic;

6. Atitudine terapeutica.
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Sistemul de AMU in spitale

Triaj - Proces de evaluare si clasificare a pacientilor la sosirea
in UPU, efectuat de personal medical calificat. Triajul este un
proces dinamic, continuu, care necesita reevaluari periodice
pana la finalizarea cazului (Ordinul MS RM nr. 1059 din 20
decembrie 2024).

Triajul se efectueaza conform gradului de urgenta a
pacientului plasandu-l in una din 3 zone: Rosie cu gradul I
sau major, Galbena - cu gradul II si Verde - cu gradul III.

In UPU tip A apare si zona albastra - pacientii cu trauma.

In aceste zone pacientul este examinat atat de medicii de
urgenta, cat si de medicii specialisti clinic si paraclinic.

25% din pacienti sunt internati in spital.

75% - pleaca cu recomandari la policlinica sau la MF (AMP)., -



Concluzii

. Serviciul de Urgenta este un serviciu strategic de stat

care asigura gestionarea eficienta a situatiilor de
criza.

. Asistenta medicala de urgenta este comunicativa si

integrata.

. Asigurarea asistentei medicale de urgenta este

neintrerupta in timp si corecta din punct de vedere
medical.

. Serviciul AMU se bazeaza pe persoanele instruite care

primii ajung la pacient/victima.
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Cine salveaza o viata,
salveaza o lume intreaga!
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Multumim pentru
atentie!



