ORDIN nr. 2.021 din 12 decembrie 2008

pentru aprobarea Normelor metodologice de aplicare ale titlului IV "Sistemul national de asistenta medicala
de urgenta si de prim ajutor calificat" din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii

EMITENT ® MINISTERUL SANATATII PUBLICE
® Nr. 2.021 din 12 decembrie 2008
® MINISTERUL INTERNELOR S| REFORMEI ADMINISTRATIVE
® Nr. 691 din 17 decembrie 2008

Publicat in MONITORUL OFICIAL nr. 896 din 30 decembrie 2008

Data intrarii in vigoare 30-12-2008

Forma consolidata valabila la data 22-02-2023
Prezenta forma consolidata este valabila incepand cu data de 16-02-2011 pana la data de 22-02-2023

Nota CTCE

*) Forma consolidata a ORDINULUI nr. 2.021/691/2008, publicat in Monitorul Oficial nr. 896 din 30 decembrie 2008,
la data de 22 Februarie 2023 este realizata prin includerea modificarilor si completarilor aduse de: ORDINUL nr. 56
din 28 ianuarie 2011.

Continutul acestui act apartine exclusiv S.C. Centrul Teritorial de Calcul Electronic S.A. Piatra-Neamt si nu este un
document cu caracter oficial, fiind destinat informarii utilizatorilor.

Avand in vedere prevederile art. 122 din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu modificarile si
completarile ulterioare,

in temeiul art. 7 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 862/2006 privind organizarea si functionarea Ministerului
Sanatatii Publice, cu modificarile si completarile ulterioare, si al art. 7 alin. (4) din Ordonanta de urgenta a Guvernului
nr. 30/2007 privind organizarea si functionarea Ministerului Internelor si Reformei Administrative, aprobatd cu
modificari prin Legea nr. 15/2008, cu modificarile ulterioare,

ministrul sanatatii publice si ministrul internelor si reformei administrative emit urmatorul ordin:

Articolul 1

Se aproba Normele de aplicare a prevederilor titlului IV "Sistemul national de asisten{d medicala de urgenta si de
prim ajutor calificat" din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, cu modificarile si completarile
ulterioare, prevazute in anexele nr. 1-11.

Articolul 2
In intelesul prezentului ordin, in sistemul national de servicii medicale de urgenta si de prim ajutor calificat, termenii
si notiunile folosite au urmatoarele semnificatji:

a) acces in sistemul de urgenta - modalitatea prin care cetateanul anunta o urgenta in vederea declansarii unui
raspuns din partea sistemului de interventie. Accesul in sistem se face de regula prin numarul unic de apel 112;

b) planul rosu - planul de interventie al serviciilor de urgenta prespitalicesti in cazul unor accidente colective sau al
unor calamitati cu efect limitat;

c) planul alb - planul de raspuns al unitatilor sanitare cu paturi in cazul unui aflux masiv de pacienti in urma unui
accident colectiv, a unei calamitati, epidemii sau pandemii;

d) centru de informare toxicologica - un centru de apel care furnizeaza informatiile si recomandarile necesare
medicilor si, eventual, populatiei in cazul expunerii la substante toxice sau al ingerarii unor substante toxice, inclusiv
medicamente;

e) statie centrala a serviciului public de ambulanta - unitatea n care se afla sediul central al serviciului public
judetean sau al municipiului Bucuresti si unde isi au baza mai multe echipaje de interventie de asisten{a medicala
de urgenta si transport;

f) substatie a serviciului public de ambulanta - unitatea in care Tsi are baza cel putin un echipaj medical de urgenta;

d) punct de lucru al serviciului public de ambulanta unitatea in care isi are baza cel putin un echipaj de consultatii
de urgenta la domiciliu sau de transport medical, fara a avea concomitant si un echipaj medical de urgenta;

h) program de defibrilare - ansamblul de masuri, mijloace si protocoale necesar implementarii, functionarii,
intretinerii si controlului functionarii defibrilatoarelor.

Articolul 3

Ministerul Sanatatii Publice si Ministerul Internelor si Reformei Administrative vor stabili prin ordin comun lista cu
medicamente, materiale sanitare si echipamente necesare pentru posturile medicale avansate in cazul interventiei in
caz de accidente colective, calamitati si dezastre in faza prespitaliceasca.

Articolul 4

Pagina 1 din 39



Monitorizarea si evaluarea procesului de formare Tn primul ajutor de baza, precum si acreditarea/reacreditarea
persoanelor si centrelor care desfasoara activitati de formare in primul ajutor de baza se fac de catre un organism
comun, infiinfat in conditiile legii, de catre Ministerul Sanatatii Publice si Ministerul Internelor si Reformei
Administrative.
Articolul 5

(1) Nerespectarea dispozitiilor prezentului ordin atrage, dupa caz, raspunderea civila, materiala, disciplinara,
contraventionala sau penala, in conditjile legii.

(2) In cazul unit&tilor sanitare private, nerespectarea prevederilor prezentului ordin duce, dupa caz, la retragerea
temporara sau permanenta, partiala ori totala, a autorizatiei de functionare.
Articolul 6
Directiile de specialitate din cadrul Ministerului Sanatatii Publice, Inspectoratul General pentru Situatii de Urgenta si
unitatile subordonate acestuia, autoritatile de sanatate publica si unitatile sanitare publice si private vor duce la
indeplinire prevederile prezentului ordin.
Articolul 7
Anexele nr. 1-11*) fac parte integranta din prezentul ordin.

Nota *) Anexele nr. 1-11 se publica ulterior in Monitorul Oficial al Roméaniei, Partea I, nr. 896 bis in afara
abonamentului, care se poate achizitiona de la Centrul de vanzari si informare al Regiei Autonome "Monitorul
Oficial", Bucuresti, sos. Panduri nr. 1.

Articolul 8

La data intrarii Tn vigoare a prezentului ordin se abroga Ordinul ministrului sanatatii nr. 270/2004 privind asistenta
medicala de urgenta prespitaliceasca, publicat in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 382 din 30 aprilie 2004,
cu modificarile ulterioare.

Articolul 9

Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I.

Ministrul sanatatii publice,
Gheorghe Eugen Nicolaescu
Ministrul internelor
si reformei administrative,

Cristian David
Anexa 1-11

NORME METODOLOGICE din 12 decembrie 2008

de aplicare ale titlului IV "Sistemul national de asistenta medicala de urgenta si de prim ajutor calificat"
din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii*)

Nota

*) Aprobate prin Ordinul nr. 2.021/691/2008, publicat in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 896 din 30
decembrie 2008.

Nota CTCE

*) Forma consolidatda a NORMELOR METODOLOGICE din 12 decembrie 2008, publicate in Monitorul Oficial nr.
896 bis din 30 decembrie 2008, la data de 22 Februarie 2023 este realizata prin includerea modificarilor si
completarilor aduse de: ORDINUL nr. 56 din 28 ianuarie 2011.

Continutul acestui act apartine exclusiv S.C. Centrul Teritorial de Calcul Electronic S.A. Piatra-Neamt si nu este un
document cu caracter oficial, fiind destinat informarii utilizatorilor.

Anexa 1
NORME din 12 decembrie 2008

Anexa 2
NORME din 12 decembrie 2008

Anexa 3
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Anexa 7

Fisa de urgenta prespitaliceasca
pentru echipajele cu medic
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Fisa de urgenta prespitaliceasca
pentru echipajele de asistenta medicala
de urgenta sau prim ajutor calificat
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Anexa 9

Indexul de codificare al urgentelor si regulamentul de alocare al
resurselor si mijloacelor de interventie dupa gradul de urgenta din

cadrul aplicatiei destinate dispecerizarii apelurilor de
urgenta prin sistemul unic de apel 112.

. _ ] Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
) Asistenta |Alte
Prim LTy Lo
. medicala [echipaje
ajutor
. d e d e
calificat < . .
urgenta interventie
| | | | | 1
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EPA (Fara EPA |EMU |EMU [TIM Ordine ISU Pom-

1. OBSTETRICA - GINECOLOGIE ESA |ECU N .
capaci- tate |B2 B2 |[B1 |C1 publica pieri
trans- port) /C2

I. Cod Rosu

. . v P1-
- mama este inconstienta E P1 |P3 P2 P1 E E E E
R - P1-

- mama prezinta convulsii E P1 |P3 (P2 |P1 E E E E

- t(.egu!'nent.e!e mvamel _sunt reci si umede, stare de E p1 Ip3 ;2 Ipi P1- E E E

lesin (insuficienta cardio-vasculara) E

- nou nascutul nu plange/respira E P1 |P3 |P2 |[P1 Zl_ E E E

; < - . P1-
- copilul a fost nascut, mama prezinta hemoragie E P1 |P3 (P2 |P1 E E E E
: .. TN - P1-

- hemoragie dupa saptamana 20 de sarcina E P1 [P3 P2 |[P1 E E E E

- contr.ach uterine puternice dupa saptamana 36 E p1 |p2 p1 E P1- E E E

de sarcina E

- membrane rupte dupa saptamana 36 de sarcina |E P1 P2 |P1 |[E El_ E E E

- membrane rupte sau senzatia mamei de P1-

impingere cu copil cunoscut sau suspicionat a fi in |E P1 |P3 P2 P1 E E E
pozitie anormala

I1. Codul galben

- copilul s-a nascut, mama si copilul par bine - E P1 P2 |E E P3 E E
- mai putin de 2 minute intre contractii la prima E o O E E E E
nastere
- mal putin de cinci minute intre contractii (dupa E 2 e e E E E E
prima nastere)
- membrane rupte (copil in pozitie normald) = E P2 |P1 |[E E P3 E E
- senzgga mamelv de impingere cu copilul cunoscut | E o T E P3 E E
in pozitie normala
III. Codul verde
- mai mult de 2 minute intre contractii (prima E p1 E E E P2 E E
nastere)
- mai mult de 5 minute intre contractii (la a II-a, E p1 E E E P2 E E
III-a nastere)
. . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
. Asistenta |Alte
Prim . iy Lo
. medicala Jechipaje
ajutor
o d e d e
calificat “ . .
urgenta interventie
EPA (Fara EMU )
II. BOALA NEDIAGNOSTICATA capaci- tate |TAIEMY]g1 |[™ |esa ecy  [Ordine  [ISU Pom-
B2 |B2 C1 publica pieri
trans- port) /C2
lll. Codul rosu
. . P1-
- incongtienta E {P1 |P3 |P2 |P1 E E |E |E
. “ — P1-
- nivel scazut de constienta E {P1 |P3 |P2 |P1 E E |E |E
. e - P1-
- dificultate serioasa in respiratie E {P1 |P3 |P2 |P1 E E |E |E
—.tegurpente palide si umede, aproape elr1lp3 lp2 Ip1 P1- elele
sincopa E
- pacient slabit cu durere toracica E |P1 |P3 |P2 |P1 El_ E |E |E
T " P1-
- durere toracica si greata E {P1 |P3 |P2 |P1 E E |E |E
IV. Codul galben
.-febra .§| nivel de congtienta alterat insa nu eleilealri EE P2 [EIE
inconstient
- febra si eruptii cutanate -1- |P3|P2 - |- IP1
- episoade sincopale repetate - |P1|P3 |P1 |- |E|P2 |E |E
- ameteald cu debut brusc, slabiciune - |E |P3|P2 |E |E |P1
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|- pacient sl&bit, informatii neclare |- [E [P3|P2 [E |E|P1 |E |E|
V. Codul verde

- febra -|- pP3 P2 |- |- |P1
- ameteli dar nu slabiciune -|- P3 P2 |- |- |P1
- fln.'u?tome neclare, dar nu Aelezlez - - lei lE |E
slabiciune
- probleme psiho/soci -|E|PL|E |-|-|P2 |E|E
. . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
. Asistenta [Alte
Prim R Lo
. medicala |echipaje
ajutor
e d e d e
calificat < . .
urgenta interventie
EPA (Fara EMU .
3. ARSURI TERMICE / ELECTRICE capaci- tate |EPAIEMYIg1 ™ |esa|ecu  [Ordine ISV Pom
B2 |B2 C1 publica pieri
trans- port) /C2
VI. Codul rosu
- suspiciunea mai multor victime grav afectate P1 P1 |P1 |P1 |P1 El_ E P1 P1
- inconstient, dupa arsura termica/ electrica E P1 |P3 [P2 |P1 El_ E P1 P1
- nlveI. fcazut al constientei dupa arsura termica E p1 lp3 Ip2 |p1 P1- E p1 p1
/electrica E
- dIfIC'u!Itatl in respiratie dupa arsura termica E p1 |p3 P2 P1 P1- E P1 P1
/electrica E
- suspect de leziuni datorate inhalarii de fum E P1 |P3 (P2 |P1 El_ E P1 P1
- i 0, 3 3 ici 3 -
m_al mult d.ev20 %o su;v)r_afatta Varsa suEp|C|onata E T e o P1 E p1 p1
/leziune coroziva sau daca implica cap/fata (adult) E
- mai mult de 10% suprafatd arsa suspicionata / P1-
leziune coroziva sau daca implica cap/fata (copil |E P1 |P3 P2 |P1 E E P1 P1
sub 10 ani)
- suspiciune de arsuri severe, informatii incerte E P1 |P3 |[P2 |P1 El_ E P1 P1
- v o i P1-
- suspiciune de arsura electrica cu voltaj inalt E P1 |P3 (P2 |P1 E E P1 P1
- suspiciune de cadere, leziuni grave suspicionate |E P1 |P3 (P2 |P1 El_ E P1 P1
VII. Codul galben
- a fost incongtient, recupereaza treptat E P1 |P3 (P2 |P1 21_ E P1 P1
- i i 0, 3 i i i -
ma.| puglrj .de .20 Yo supraf.aga qrsun/ .Ie2|un| E 1 I3 Ip1 e P1 E p1 p1
corozive fara implicarea capului/fetei (adulti) E
- i i 0, 3 i i i —
ma.| putlrj .de .10 Yo suprafa};a ar§ur|/ IeZ|un.| E p1 lp3 Ip1 Ip2 P1 E p1 p1
corozive fard implicarea cap/fata (copil sub 10 ani) E
- corozive n ochi E P1 |P3 P1 P2 El_ E P1 P1
- politia s:au pomplernv cer un.et.:hlpaj de asistenta, E p1 Ip1 p1 p1 |e ¥ p1 p1
necunoscandu-se daca sunt victime
- caQere dev la inaltime sub 4 metri, pacient E p1 ;1 P2 ) ) ) p1 p1
constient fara semne de traumatism grav
VIII. Codul verde
- arsgra electrica cu electrlatat.e casnica (220V), |_ R T = E E E P1 p1
constient, nu este cunoscut cardiac
- arsuri minore - P1 |P1 E - - P2 P1 P1
- cadere de la o indltime mai mica de 3 m in urma
electrocutarii, constient fara semne de leziuni |- P1 JP1 |E - - E P1 P1
grave
- implicat in accident / incident fara simptome - P1 |P1 P2 |[E - E P1 P1
: . ) Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
Prim Asistenta medicala de [Alte echipaje
ajutor urgenta/consultatii de |d e
calificat |furgenta interventie
“ ) EMU
EPA (Fara capaci- |EPA |[EMU TIM ISU Pom-
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IX. INEC/IMERSIE IN APA |tate trans- port) B2 B2 |B1 |[C1 |ESA |ECU Ordine publica pieri
/C2
X. Codul rosu
- mai multe victime, P1-
imersie in apa sau |E P1 |P1 |P1 P1 E E P1 P1
disparute
o lmersie In apa g pr fp3 2 | [PY e P1 P1
confirmatad, inconstient E
- imersie in apd cu P1-
dificultati in respiratie E PL IP3 |P2 Pl E E Pl Pl
- victima aflata inca in apa |E P1 |P3 |P2 P1 El_ E P1 P1
- péClent cu |mer§|e in apa E p1 Ip3 P2 P1 P1- E p1 p1
mai mult de un minut E
- aVCCIdent prin saritura in E p1 |p3 P2 p1 P1- E p1 p1
apa E
- Ie2|\l:|ne extinsa gi imersie E p1 Ip3 P2 P1 P1- E p1 p1
in apa E
- suspiciune de hipotermie |E P1 |P3 |P2 P1 Zl_ E P1 P1
- dezorientat/confuz, fara | pr fp3 2 | [PY e P1 P1
dificultati in respiratie E
- t.usa. severa posibila E T T 1 P1- E p1 p1
aspiratie E
XI. Codul galben
- pauent Aconst|.ent. fara p1 Ip1 Ip2 E E E p1 p1
dificultate in respiratie
- leziuni aparente minore |- P1 |P1 P2 E E E P1 P1
: . ) Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
e e
Prim medicala L
. <|echipaje
ajutor |de urgenta
e . e
calificat |/consultatii |. .
« [interventie
de urgenta
EPA (Fard EMU
XII. ACCIDENTE DE SCUFUNDARE capaci-  |EPAIEMU 15, " ITIM Jep |gcy  |Ordine  [ISU Pom-
tate trans- |B2 |B2 C1 publica pieri
/C2
port)
XIII. Codul rosu
- mai multe victime, imersie, ranite sau disparute P1 P1 |P1 |P1 |P1 El_ E P1 P1
R VN P1-
- victima aflata inca in apa P1 P1 |P3 P2 |P1 E E P1 P1
. . v P1-
- incongtient dupa scufundare E P1 |P3 |P2 |P1 E E P1 P1
. h < P
- tegumente reci si umede, aproape sincopa E P1 |P3 |P2 |P1 E E P1 P1
- confuz sau agitat dupa scufundare E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E P1 P1
- paralizie sau ameteli in diferite parti ale corpului E P1 |P3 P2 |P1 El_ E P1 P1
A . o P1-
- leziuni extinse vizibile E P1 |P3 |P2 |P1 E E P1 P1
- . . v v P1-
- suspiciune de hipotermie moderata sau severa E P1 |P3 |P2 |P1 E E P1 P1
- toate simptomele apar in primele 24 h de la
scufur?dare (diferite nlvglurl de cgnspenga, paralizii, | S I T P1- E 1 p1
alte simptome neurologice, dureri, simptome legate E
de tegumente)
XIV. Codul galben
- tusa severa dupa scufundare, hipotermie usoara I- |P1 IP2 IP1 I- IE IE IE IE
XV. Codul verde
—.paC|ent constient fara dificultati in respiratie sau alte | E TR N E E E E
simptome
- leziuni minore dupa scufundare - P1 |P1 P2 |- E E E E
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) . . Tipul
Tipul si codul urgentei
puls gent echipajului
I S
Prim medicala de S
. < echipaje
ajutor Jurgenta
o . d e
calificat |/consultatii de |. )
" interventie
urgenta
XVI. MUSCATURI DE ANIMALE / f;Aaci_(Fiar:e EPA |EMU E'\iu M [cen lecu lorgine ouptics~ [FSY. Pom-
INTEPATURI DE INSECTE P B2 |B2 c1 P pieri
trans- port) /C2
XVII. Codul rosu
- inconstient E P1 |P3 P2 |P1 El_ E P1 E
- . . P1-
- dificultati in respiratie E P1 |P3 |P2 |P1 E E P1 E
- tegumente palide si umede, aproape E S R T P1- E 1 E
sincopa E
- muscatura de vipera cu simptome E p1 |p3 P2 p1 P1- E p1 E
generale E
- muscatura de vipera la copil mic E P1 |P3 P2 |P1 El_ E P1 E
- hemoragie necontrolata dupa muscatura E P1 |P3 |P2 |P1 El_ P1 E
- |n.tepa.tura de insecte in gura sau gatul E T e o P1- E E E
unui copil E
XVIII. Codul galben
- muscatura de vipera fara simptome T O P E E E
generale
—.|ntepatura de msevcta de peste o ora cu | T T O P E E E
simptome generale fara semene de soc
- muscaturd de animal in regiunea fetei sau
gatului fara afectarea respiratiei sau a starii |- P1 |P3 P2 |P1 |[E E P1 E
de congtienta
- hemoragie controlatd dupd muscatura - P1 |P1 P2 |P3 |[E E P1 E
XIX. Codul verde
-.mtepatura de insecta de peste o ora fara E P2 p3 E _ p1 E E
simptome generale
- |n§epatura cuureacgle locala puternica fara 1 2 I3 IE " p1 E E
reactie generala
- muscatuura de animal cu leziune T T E r P2 E E
tegumentara
) . ) Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
. Asistentd medicala |Alte
Prim v Lo
) de urgentalechipaje
ajutor -
N /consultatii de d e
calificat “ ) )
urgenta interventie
EPA (Fara EMU
7. CADERI SI ALTE ACCIDENTE capaci- tate EPA |EMU B1 TIM ESA |ECU Ordine publica I.SU. Pom-
B2 |B2 C1 pieri
trans- port) /C2
XX. COD ROSU
- Susp. Mai multe victime grave P1 P1 (P1 |P1 |P1 Zl_ E P1 P1
- Susp. Inconstient in urma accidentului |E P1 |P3 |P2 |P1 Zl_ E P1 E
- Greutatg la respiratie in urma E T N o P1- E p1 E
accidentului E
- Starea de con§t|en§a in det.evrlorare sau E T e o P1- E p1 E
starea de obnubilare prelungita E
- Paralizie E P1 |P3 P2 |P1 El- E P1 E
- Palgare, transpiratii, aproape E p1 |p3 P2 p1 P1- E p1 E
inconstient E
- Sangerare necontrolabild E P1 |P3 P2 |P1 Zl_ E P1 E
- Strivire sau leziuni penetrant la nivelul: P1-
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capului, a gitului, a abdomenului sau a |E P1 |P3 P2 |P1 |E E P1 E

coapsei.

- LeZ|ur.1| semnlflsat.lve la nlvelgl a doua E p1 I3 2 ;1 P1- E P1 E

sau mai multor parti ale corpului E

- Fractura Qe femur fau multlple'fractur.l T I e P1- E p1 E

deasupra nivelului mainii sau al piciorului E

- Extremitate smulsa deasupra nivelului E 1 I3 12 ;1 P1- E p1 E

degetelor. E

- Pacient carcerat, blocat ..etc E P1 |P3 P2 P1 Zl_ E P1 P1

- .Ca<.j.ere de pe“ste 4 metri fara alte E R e o P1- E p1 E

criterii de urgenta E

- Susp. De tr.aumatlsm prin energie E p1 Ip3 P2 p1 P1- E P1 p1

mare, informatii neclare E

- Durgrl precordiale 'pre-eX|stente, E p1 Ip3 P2 p1 P1- E 1 E

ameteli acute, cefalee, diabet E

- Dureri mari (fara alte criterii de E p1 I3 12 ;1 P1- E P1 E

urgenta) E

XXI. COD GALBEN

- O singura fractura sub genunchi - P1 |P1 E E E P1 E

- Fractura antebratului - P1 |P1 E E E P1 E

- Susp. Fractura col de femur - P1 (P1 P2 |E E E P1 E

- Sangerare controlata - P1 |P1 P2 E E E P1 E

- Cadere Qe la 3-4 metri (fara alte criterii | T T P E E p1 E

de urgenta)

- Durevrl moderate (fara alte criterii de 1 lp1 12 I E E p1 E

urgenta)

XXII. COD VERDE

- Cadefe sub 3 metri (fara alte criterii de |_ p1 Ip1 e E ) E p1 E

urgenta)

- Plagi si contuzii, leziuni minore - P1 |P1 - P1 E

- Implicat in accident, fara simptome - P1 |P1 - P1 E

: . . Tipul

Tipul si codul urgentei echipajului
Prim Asistentd medicald de |Alte
ajutor [urgenta/consultatii de [echipaje de
calificat furgenta interventie

EPA  (Fara EMU
XXIII. INTOXICATII, COPIIL capaci- tate EPA |EMU B1 M ESA |ECU Ordine publica I.SU. Pom
B2 |B2 C1 pieri
trans- port) /C2

XXIV. COD ROSU

- Inconstient in urma intoxicarii E P1 |P3 P2 |P1 Zl_ E P1 E

- DIfI.Cult.atl in respiratii relatate la E p1 I3 2 Ip1 P1- E E E

intoxicatia E

- Ingerarea unor doze periculoase p1 lp3z Ip2 Pt P1- E £ E

cu simptome precoce E

- Grguta_ltt.e in deglutitie in urma E T e P1 P1- E E E

intoxicatiei E

- Paloare, transpiratii sI obnubilare |E P1 |P3 P2 P1 El_ E E E

. < o P1-

- Convulsii in urma intoxicatiei E P1 |P3 P2 P1 E E E E

- Informaltlll neclare despre E p1 Ip3 2 Ip1 P1- E p1 P1

substante si simptome E

XXV. COD GALBEN

- Ingestia recentd a unor doze P1-

periculoase, fara alte criterii de |E P1 |P3 P1 P2 E E E E

urgenta

- Alca.!md sau aCIEl in gura, fara alte E p1 Ip3 1 P2 P1- E E E

criterii de urgenta E

-.Ingestle dg derivate petroliere cu S P 3 E E E E E

simptome minore

- .Ing“estle de nvlcotlna fara alte E S T 3 E E E E E

criterii de urgenta
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XXVI. COD VERDE
- Ingerarea unor dpze subtoxice a E E T E E P3 E E
unor substante periculoase
-VITgerare§ d? derivate Betrollere E T E E P2 E E
fara alte criterii de urgenta.
. . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
Prim Asistentd medicalda de AIt-e .
. < " echipaje
ajutor |urgenta/consultatii de d e
calificat Jurgenta interventie
XXVII. LEZIUNI ALE CAPULUI FETEI E:Aaci-(Fet]artae EPA |EMU EI\:U TIM esa |ecu Ordine publics ISU Pom-
SI ALE GITULUI P B2 [B2 c1 P pieri
trans- port) /C2
XXVIII. COD ROSU
- Inconstient mai mult de 5 minute |E P1 |P3 |P2 P1 Zl_ E E E
- D!flculta!;l .|n respu.*agle in urma E S p1 P1- E E E
unui traumatism cranian E
- Nivelul constientei in scadere sau P1-
scazut pentru o perioada E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
prelungita.
- PaC|ent. neI|n|§t|tf confuz, E p1 Ip3 P2 p1 P1- E E E
necontrolabil sau agresiv E
- Trauma craniana si convulsii E P1 |P3 |P2 P1 Zl_ E E E
. . . P1-
- Trauma craniana si paralizie E P1 |P3 P2 P1 E E E E
. . . P1-
- Palid, transpirat, obnubilat E P1 |P3 |P2 P1 E E E E
- St.r|V|re s'au plaga pepetrgnta a E p1 Ip3 P2 p1 P1- E 1 E
fetei, mandibulei sau a gitului. E
- Traf.l.ma.cranlana cu alte leziuni E p1 Ip3 Ip2 1 P1- E
semnificative E
- Pacient carcerat sau blocat E P1 [P3 |P2 P1 Zl_ E P1 P1
. . P1-
- Accident forestier E P1 |P3 |P2 P1 E E
- .Caq.ere peste fl metrii fara alte E p1 Ip3 Ip2 p1 P1- E
criterii de urgenta E
- Su§pect tr.auma |r.1.dusa prin E p1 |p3 P2 p1 P1- E
energie mare, informatii neclare E
- Paf:lent nga]utorat, izolat, in risc E p1 Ip3 P2 p1 P1- E
de hipotermie E
- Dureri intense nesuportabile. E P1 |P3 |P2 P1 Zl_ E
XXIX. COD GALBEN
- A fost inconstient, acum mai bine |E P1 P2 P1 E E E
- Lezujlnl faaale semvnlflcatlve fara E T P2 1 P1- E
alte criterii de urgenta E
- Sangerare controlata E P1 |P1 |E E E E
- cadere 3:-4 metri fara alte criterii E 1 k1 e E ) E
de urgenta
- Dureri njoderate fara alte criterii p1 ;1 E E _ E
de urgenta
- Antecedente de dureri
precordiale, ameteli acute, cefalee , |E P1 P2 |P1 E - E
diabet
XXX. COD VERDE
- .Cacli.ere de la v3 metri fara alte 1 k1 e ) ) E
criterii de urgenta
- Plagi, contuzii,leziuni minore - P1 |P1 E - - E
- Impll.cat. in accident fara semne T E ) ) E
sau leziuni
) . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
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Prim Asistenta medicala de |Alte
ajutor |urgentd/consultatii de |echipaje de
calificat Jurgenta interventie
EPA (Fara EMU
XXXI. HIPO- HIPERTERMIA capaci- tate EPA |EMU B1 TIM ESA |ECU Ordine publica I.SU. Pom-
B2 |[B2 C1 pieri
trans- port) /C2
XXXII. COD ROSU
- lelcuIFate In respiratie cu E p1 Ip3 P2 p1 P1- E
hipotermie E
- Nelinistit, confuz sau P1-
necooperant cu hipo-|E P1 |P3 |P2 P1 E E
hipertermie
- Alte .Ie2|un| extinse cu E 1 Ip3 Im2 1 P1- E
hipotermie E
- Susp. de hipotermie grava, P1-
sub 32 grade E P1 |P3 P2 P1 E E
- PaC|ent. slabit cu susp. de E T e p1 P1- E
hipertermie E
XXXIII. COD GALBEN
- Suusp. hl.pot.(?rmle modferata, E S P 3 E E P2
fara alte criterii de urgenta
- Susp._ h||§>0_te!'m|e moderata cu E p1 Ip2 et E E P2
alte leziuni limitate
- Degeratura localizata E P1 P2 |P1 - - P2
- Paqent altfgl sanatos cu susp. E S T 3 ) _ P2
de hipertermie
XXXIV. COD VERDE
- Hipotermie usoara fara alte E T ) _ E
simptome
- Expunere la c.aldura sau frlg ) E TR } ) E
extreme dar pacientul este bine.
) . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
Prim Asistentda medicala de o
. < - Alte echipaje
ajutor urgenta/consultatii  de . .
e “ de interventie
calificat  furgenta
EPA (Fara capaci- |EPA |EMU EMU TIM ISU Pom-
11. INCIDENT MAJOR P B1 ESA |ECU Ordine publica o
tate trans- port) B2 |B2 /c2 C1 pieri
XXXV. COD ROSU
- Incendiu - Explozie P1 P1 |P1 |P1 P1 El- E + +
x . . P1-
- Prabusire de avion P1 P1 (P1 |P1 P1 E E + +
- Accident de tren - 1 p1 Ip1 Pt p1 P1- E + +
tram. E
. . P1-
- Accident rutier P1 P1 |P1 |P1 P1 E E + +
P1-
- Dezastru natural P1 P1 |P1 P1 P1 E E + +
oy P1-
- Scapari de gaze P1 P1 |P1 |P1 P1 E E + +
. P1-
- Accident naval P1 P1 |P1 |P1 P1 E E + +
; " . P1-
- Atac terorist , razboi |P1 P1 |P1 |P1 P1 E E + +
P1-
- Alte dezastre P1 P1 |P1 |P1 P1 E E + +
- P95|blle Adezastrve sau 1 p1 Ikt Pt p1 P1- E + +
accidente in masa E

1

Tipul si codul urgentei Tipul echipajului
|
1

T
|
I
|Prim ajutor| Asistentd medicald |Alte echipaje|
|
|

calificat |de urgentd/consultatii| de |
| de urgentd | interventie |
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12. LEZIUNI CHIMICE EPA |EPA|EMU| EMU |TIM|ESA |ECU|Ordine |ISU

L | |
T T 1
| | |
| | (Fara | B2| B2|B1/C2]| C1]| | |publica|Pom-

| |eapaci-| | | I |pieri]
| | cate || | [ | |
| | trans-| | | I | |
| leoroy |11 1 1 | I
| | | | | | | | | |

I 1
| XXXVI. COD ROSU

{ T T T T T T T T T |
| - Susp. Multiple victime | p1  |p1 |P1 | P1 |P1 |P1-E| E | P1 | P1

1 | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Inconstient in urma leziunilor | | | | | | | | |

| chimice | E |p1 |p3 | P2 |P1 |P1-E| E | Pl | P1

1 | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Nivelul de constientd scdzut in urma | | | | | | | | |

| accidentului chimic | E |p1 |p3 | P2 |P1 |P1-E| E | Pl | P1

L | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Greutate in respiratie in urmi | | | | | | | | |

| incidentului chimic | E |p1 |P3 | P2 |P1 |P1-E| E | P1 | P

I | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Dificultate in respiratie in urma | | | | | | | | |

| accidentului chimic | E |p1 |P3 | P2 |P1 |P1-E| E | P1 | P

L | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Palid, transpirat, aproape incongtient| E |p1 |p3 | P2 |P1 |P1-E| E | P1 | P21

I | | | | | | | | |

I T T T T T T T T T 1
| - Peste 15% suprafatd leziuni cu subst. | | | | | | | | |

| Corosivi la adult | ® |P1 |3 | P2 |P1 |P1-E| E | P1 | P1

1 | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Peste 10% leziuni cu subst. Corosiva | | | | | | | | |

| la copii | B |P1 |3 | P2 |P1 |P1-E| E | P1 | P1

1 | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Ingestie de subst. alcaloidd la copii | E |p1 |P3 | P2 |PL |PI-E| E | P1 | PIL

| | | | | | | | | |

I T T T T T T T T T 1
| - Susup. de leziuni grave. Nu avem | | | | | | | | |

| informatii clare | E |p1 |P3 | P2 |P1 |P1-E| E | Pl | P1

| | | | | | | | | |

I T T T T T T T T T 1
| - Incident major | p1  |PL |PL | P1L |Pl |P1I-E| E | P1 | Pl

I | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Scapdri de gaze sau pericol de | | | | | | | | |

| explozie in zond populata | Pl |P1 |P3 | P2 |P1 |P1*E| E | Pl | Pl

| | | | | | | | | |

I T T T T T T T T T 1
| - Accident cu subst. hazardoase | | | | | | | | |

| implicate | p1  |PL |P3 | P2 |PL |P1-E| E | Pl | P

| | | | | | | | | |

I T T T T T T T T T 1
| - Ingestie de substante caustice, | | | | | | | | |

| antigel, organofosforice | E |P1 |P3 | P2 |P1 |P1*E| E | Pl | Pl

| | | | | | | | | |

I 1
| II.cOD GALBEN

f T T T T T T T T T !
| - Leziune caustica la nivelul gurii la | | | | | | | | |

| adult, fdrd alte criterii de urgentd, | | | | | | | | |

| vorbeste clar nerdgusit. | E |P1 |P2 | Pl | E | E | E | E | E

| | | | | | | | | |

I T T T T T T T T T 1
| - Sub 15% arsuri sau leziuni corosive | | | | | | | | |

| la adult, fdrd alte criterii de | | | | | | | | |

| urgentd, fard cap/fatd | B |[pPr |p2 | P1 |E|] E|E| ©P1 | Pl

I | | | | | | | | |

I T T T T T T T T T 1
| - Sub 10% arsuri sau leziuni corosive | | | | | | | | |

| la copil, fdrd alte criterii de | | | | | | | | |

| urgenta fira cap / fata | E |p1 |p2 | P2 |E| E|E]|] PL | P

L | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Leziune corosivi oculari | B |[pPr |2 | P1 |E|] E|E|] E |E

1 | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Ingestie de derivate petroliere fard | | | | | | | | |

| alte semne de urgentd | E |p1 |p2 | P2 | E| E | E | E | E

1 | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Inhalare dee gaze sau de subst. | | | | | | | | |

| Chimice firi alte criterii de urgentd | E |[pPr |p2 | P1 |E| E|E| P1 | Pl

1 | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Politia, Pompierii cer sprijin | | | | | | | | |

| logistic fdrd a se stie dacd sunt | | | | | | | | |

| victime | E |p1 |P2 | P2 | PL|] E|E| - | -

| | | | | | | | |
I 1
| |

XXXVII. COD VERDE
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T T T T T T T
- Leziuni minore prin corosive | - | E |P1 | E | - | - | E | E | E
I —t— —t—— I
- Implicat in accident, fard alte | | | | | | | |
simptome, semne | - |l | E | -| -|E]| E | E
| | | | | | | |
Tipul si codul urgentei Tipul echipajului
T T
Prim ajutor| Asistentd medicald |Alte echipaje
calificat |de urgenté/consultatii| de
| de urgentd | interventie

EPA |EPA|EMU| EMU |TIM|ESA |ECU|Ordine |ISU

13. ACCIDENT RUTIER

(Fara | B2| B2|B1/C2]| C1]| | |publica|Pom-
capaci-| | | | | | | |pieri
tate | | | [ |
trans-| | | [ |
port) | | | [ |
1 1 1 1 1 1 1 1
XXXVIII. COD ROSU
- Susp. Multiple victime cu leziuni
serioase Pl Pl |P1 Pl P1 |P1-E| E Pl Pl
- Inconstient in urma accidentului E Pl |P3 P2 Pl |P1-E| E Pl Pl
- Dispnee in urma accidentului E P1 |P3 P2 Pl |P1-E| E Pl Pl
- Stare de constientd in scddere sau
obnubilare prelungitd. E P1 |P3 P2 P1 |(P1-E| E Pl Pl
- Traumd craniand cu neliniste,
agresiv sau convulsii E P1 |P3 P2 Pl |P1-E| E Pl Pl
- Palid, transpirat obnubilat. E Pl |P3 P2 Pl |P1-E| E Pl Pl
E P1 |P3 P2 P1 (P1-E| E Pl Pl

- Strivire sau leziuni penetrante la
nivelul capului, al gatului, al

toracelui, al abdomenului sau al

R T O S O N A -

T
|
|
|
1
|
|
1
|
|
T
|
|
|
1
|
|
|
1
|
|
1
|
|
1
|
|
|
|
I
- Leziuni semnificative la nivelul unei |
|
|
1
|
|
|
|
1
|
|
1
|
|
|
1
|
|
|
1
|
|
|
1
|
|
|
1
|
|
|

|
I
|
|
I
|
|
|
I
|
I
|
|
I
|
|
|
|
I
|
|
|
|
|
|
I
I
|
|
I
|
|
|
I
|
|
I
|
|
I
|
|
|
I
|
|
|
I
|
I
| - Paralizie in urma accidentului
|
I
|
|
|
|
|
I
|
|
|
I
|
|
|
|
I
|
|
I
|
|
|
I
|
|
|
I
|
|
|
I
|
|
|
I
|
|
|
I
|
|
I
|
|
|
|
|
I

coapsei. E P1 |P3 P2 P1 (P1-E| E P1 P1
sau mai multor pdrti ale corpului E P1 |P3 P2 P1 |P1-E| E 121l P1
- Fractura de femur, sau multiple
fracturi deasupra nivelului mainii
sau a piciorului E Pl |P3 P2 Pl |P1-E| E Pl Pl
- Victima blocata E P1 |P3 P2 P1 |P1-E| E Pl Pl
- Susp. Trauma prin energie mare,
informatii neclare E Pl |P3 P2 Pl |P1-E| E Pl Pl
- Accident cu substante chimice
periculoase E P1 |P3 P2 Pl |P1-E| E P1 P1
- Dureri precordiale, ameteli, cefalee,
diabet preexistente E P1 |P3 P2 Pl |P1-E| E P1 P1
- A fost inconstient dar acum este bine
si fard alte criterii de urgentd E Pl |P3 P2 Pl |P1-E| E Pl Pl
- Durere intensa fdrd alte criterii
aparente de urgenta E P1 |P3 P2 P1 |P1-E| E Pl Pl
XXXIX. COD GALBEN (PACIENTUL SE AFLA LA DISPENSAR sau intr-o institutie medicald)
T T T T T T T T T
- Fracturd izolatd a antebratului sau | | | | | | | |
sub niv. Genunchiului fara alte 1eziuni| | | | | | | |
Situatia confirmatd de persoana | | | | | | | |
|p1 |p1 | P2 |E|E |E| PL |E
| | | | | | | |
T T T T T T T T

autorizatd | E
|
T

Pagina 14 din 39



| - Susup. Fracturd col de femur | E |p1 |P1 | P2 |E|E |E]|] PL |E |
I I —+— — — I I
| - Leziuni faciale minore fard alte | | | | | | | | |
| criterii de urgentd | E |p1 |P1 | P2 | E|E | E]| PIL | E |
| | | | | | | | | | |
I I I I I I I I I I 1
| - Sangerare controlata fdrd alte | | | | | | | | |
| criterii de urgenta. Situatia | | | | | | | | | |
| confirmata de persoana autorizata | E |Pl |Pl | P2 | E | E | E | Pl | E
I I —t+— — — I I
| - Durere moderata fari alte criterii | | | | | | | | | |
| de urgentd | E |p1 |p1 | P2 |E|E | E]| P1 | E |
I I —t+— — — I I
| - Politia, Pompierii cer sprijin fard | | | | | | | | |
| a se stie dacd sunt victime, | | | | | | | | |
| DISTANTA MICA permite cererea unui | | | | | | | | |
| sprijin rapid. | E |p1 |p1 | P2 |E| - | E]| P1 | E |
I | | | | | | | | | I
| XL. COD VERDE (Pacientul se afld la dispensar sau vdzut deja de medic)
{ T T T T T T T T T {
| - Plagi, contuzii , leziuni minore | | | | | | | | |
| (confirmat de medic sau personal | | | | | | | | |
| sanitar calificat) | E |pr |1 | E |E|- | E]| P1 | e |
| | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Implicat in accident fard alte | | | | | | | | |
| simptome sau semne | E |pr |1 | E |E|- | E]| P1 | E |
| | | | | | | | | | |
I T T T T T T T T T 1
| - Implicat in accident in ultimele | | | | | | | | |
| 24 ore, acum acuzd dureri sau vrea | | | | | | | | | |
| sd fie consultat de medic | E |E |Pl | E | E | - | E | Pl | E
L | | | | | | | | | |
. . . Tipul
Tipul si codul ente L
iput sl ul urgentei echipajului
s e
Prim medicala de S
) < echipaje
ajutor Jurgenta
o . d e
calificat |/consultatii de |. .
" interventie
urgenta
EPA (Fara EMU
v EPA |[EM TIM oI Pom-
14. VIOLENTA; AGRESIUNE capaci- tate u B1 ESA |ECU Ordine publica .SU. om
B2 |[B2 C1 pieri
trans- port) /C2
XII. COD ROSU
- suspect de afectiuni severe E P1 {P3 |P2 |P1 Zl_ E P1 E
. . < < P1-
- incongtient dupa violenta E P1 (P3 |P2 |P1 E E P1 E
. < . v P1-
- Dispnee dupa violenta E P1 (P3 |P2 |P1 E E P1 E
: < o I P1-
- nivel scazut al starii de constienta E P1 |P3 P2 |P1 £ E P1 E
- Ie.2|un| la n!velul extremitatii cervico-cefalice, E T e P P1- E p1 E
pacient agresiv sau calm E
- leziuni la nivelul capului si convulsii E P1 (P3 |P2 |P1 Zl_ E P1 E
. < < P1-
- paralizie dupa violenta E P1 (P3 |P2 |P1 E E P1 E
- san_gel_'.are mcontrol_abllav sau paloare, E T T o P1- E P1 E
transpiratii, aproape de sincopa E
- leziuni penetrante sau prin compresiune la P1-
nivelul capului, gatului, toracelui, abdomenului, |E P1 |P3 P2 P1 E E P1 E
coapsei
- Iez!unl semnlﬂc.:atwe in doua sau mai multe E T e P P1- E 1 E
locuri ale corpului E
- leziuni severe suspecte, informatii neclare E P1 (P3 |P2 |P1 El_ E P1 E
XLII. CODUL GALBEN
- leziuni faciale fara alte criterii de urgenta E P1 |P1 P2 |E E E P1 E
- leziuni produse prin Tnjunghiere, arma de foc
sau prin compresiune sub nivelul cotului sau |E P1 (P3 |P1 [P2 |E E P1 E
treimea superioard a gambei
- fracturi ale membrelor superioare sau fracturi
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sub nivelul genunchiului (o singura fractura) E P1 |P1 P2 |E E E P1
- leziuni minore cauzate de arme E P1 |P1 P2 |E E E P1
- pacientul a fost inconstient, Tsi revine treptat E P1 (P3 |P2 [|P1 |E E P1
- sangerare controlata (fara alte criterii de E p1 lp2 Ip1 E E E p1 E
urgenta)
- durere severa E P1 |P3 |P2 |P1 |E E P1 E
- victima a abuzului sexual (fara alte criterii de TR O P E 1 E
urgenta)
- victima a violentei cu reactie psihica acuta E P1 P2 |P1 |E E E P1
- asistenta la cererea politiei E P1 (P3 |P2 [|P1 |E E P1
XLIII. CODUL VERDE
- leziuni minore neproduse de arme - E P1 P2 |E - E P1 E
_,VlCtlma .a V|9I§nv§e|, nu sunt leziuni evidente, E 1 e IE ) E 1 E
fara reactie psihica
) . ! Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
st e
Prim medicala de S
. < echipaje
ajutor furgenta
o . d e
calificat |/consultatii de |. .
v interventie
urgenta
EPA (Fard EMU
15. ALERGII capaci- tate EPA |EMU B1 TIM ESA |ECU Ordine publica ISU. Pom
B2 |[B2 C1 pieri
trans- port) /C2
XLIV. CODUL ROSU
- incongtient dupa reactia alergica E P1 |P3 P2 |P1 Zl_ E E E
- rgacpeﬂ alergica imediata cu dificultati E T e P P1- E E E
respiratorii E
- rea;g.le alergica, dificultati la vorbire si E T o P1- E E E
deglutitie E
- reactie alergicd, edem glotic E P1 (P3 |P2 |P1 El_ E E E
. . . . P1-
- rece si transpirat, aproape de sincopa E P1 |P3 P2 P1 E E E E
- S|mpt9me imediate, antecedente de soc E 1 I3 2 ;1 P1- E E E
anafilactic E
XLV. CODUL GALBEN
- Eef':.!ctle acut.a, falra afectarea respiratiei sau a E p1 lp2 |1 E E E E E
starii de constienta
-.antecedente de soc anafilactic, expunere fara E S T T E E E E
simptome
XLVI. CODUL VERDE
- prurit si eritem - E P3 P2 |- - P1 E E
- reav!ctle alergica cu durata mai mare de 30 min E 3 I,2 IE _ p1 E E
dupa expunere
-.|ngruoraAre in privinta reactiei alergice, fara E 3 I,2 IE _ P1 E E
simptome in prezent
) . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
istentz e
Prim medicala de .
. . echipaje
ajutor furgenta
o " d e
calificat |/consultatii de |. .
< interventie
urgenta
EPA (Fara EMU
16. SINCOPA capaci- tate |EPAIEMY NG |™ lesa lecu  |ordine publics Y Pom
B2 |B2 Cc1 pieri
trans- port) /C2
XLVII. CODUL ROSU
- Inconstient, obnubilat E P1 |P3 P2 |P1 El- E E E
. . A M P1-
- incongtient, respiratie anormala E P1 |P3 P2 P1 E E E E
- ca!derea'l nlve.Iqu d<3 constienta ;au prelunglrea E R e P P1- E E E
perioadei cu nivel scazut al constientei E
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- antecedente neclare de boald sau incongtientd |E P1 |P3 P2 |P1 El_ E E E
. « S . P1-
- aproape de sincopa, palid si transpirat E P1 (P3 |P2 |P1 E E E E
- vcglfalee mt(?nsav acuta anormala, pierderea E p1 I3 2 ;1 P1- E E E
starii de constienta E
- diabetic cunoscut aflat in stare de inconstienta |E P1 |P3 P2 |P1 El- E E E
- sangerar? "nedatora_ta Vunw traumatism, E p1 |p3 P2 1 P1- E E E
pierderea starii de constienta E
XLVIII. CODUL GALBEN
- Pa.ra.uI|2|e, slabiciune sau dificultati de vorbire, E S T 3 E E E E E
trezibil
- ep|§oade severe _5|[1c5)pale !n ultimele 24 h, E S P 3 E E E E E
trezibil momentan si fara alte simptome
- plgrderea p.asagera.a nivelului de constienta S P T E E E E
dupa traumatism cranian
- plerderea.pasagAera a nlvelu.lm de constienta si E S P T E E E E
suspect de ingestie de droguri /alcool
- suspect de convulsii febrile, recupereaza, E P1 (P2 |P1 |E E E E E
- plerdere Pasagera a.sta.alruA de conlstlenta cu E p1 Ip2 P1 E E E E E
dureri toracice sau palpitatii, in revenire
XLIX. CODUL VERDE
- lipotimie, bine acum - E P3 P2 |- - P1
- suspect sincopa la NTG, acum bine - E P3 P2 |- - P1
- aproape de sincopa, bine acum - E P3 P2 |- - P1
- cunoscuE epileptic, tendinta la sincopa, 1 lp1 2 |- _ P2 E E
recupereaza
) . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
stz e
Prim medicala de .
. < echipaje
ajutor furgenta
o " d e
calificat |/consultatii de |. )
< interventie
urgenta
EPA (Fara EMU
17. SANGERAREA capaci- tate |EPAIEMU NG ™ lesa lecu  |ordine publics [F°Y Pom
B2 |B2 C1 pieri
trans- port) /C2
L. CODUL ROSU
- incongstient si sangereaza, cauza netraumatica |E P1 |P3 P2 |P1 El- E E E
. . < . P1-
- dispnee si sangerare, de cauza nontraumatica |E P1 |P3 P2 P1 E E E E
. v Lo . P1-
- aproape de sincopa, palid si transpirat E P1 (P3 |P2 |P1 E E E E
< S ) P1-
- hematemeza, palid si transpirat E P1 (P3 |P2 |P1 E E E E
- scat.!ne mcljnse la culoare si tare, pacient E T T o P1- E E E
transpirat, palid E
-Asarcma mai .r.nar-evde 20 de saptamani, E p1 I3 2 ;1 P1- E E E
sangerare semnificativa E
- sarcina mai mare de 20 de sdptamani, P1-
sangerare (cantitati mici sau mari insotite de |E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
durere)
- sdngerare masiva necontrolata. E P1 |P3 P2 |P1 El_ E E E
LI. CODUL GALBEN
- séngerare limitatd necontrolata - P1 |P1 |P2
- hematemeza, fara semn de soc - P1 |P2 |P1
- scaune tari, inchise la culoare - E P2 |E - - P1
-Asarcma mal vmare de 20 de saptamani, E R T ) p1 E £
sangerare minora
- salngfrére vaginala, mai mult de trei tampoane |_ E 1 Ie2 |- _ E E E
/ora, fara semne de soc
- hemoragie nazala incontrolabild - E P2 |E - - P1 E E
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LII. CODUL VERDE
- sarcina sub 20 de saptamani, sangerare,
. v x - E E - P1 E E
dureri asemanatoare celor menstruale
- fara .sarcma, sangerare vaginala anormala, ) E E _ P1 E E
altfel bine
- hematurie - - E E - P1
- epistaxis minor - - E E - P1
- sangerari repetate la pacienti aflati sub ) E E ) P1 E E
tratament cu anticoagulante, altfel bine
. . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
o pestengs e
Prim medicala de L
. < echipaje
ajutor Jurgenta
o " d e
calificat |/consultatii de |. .
v interventie
urgenta
EPA (Fara EMU
18. DURERI TORACICE capaci- tate EPA |EMU B1 M ESA |ECU Ordine publica ISU_Pom
B2 |B2 C1 pieri
trans- port) /C2
LIII. CODUL ROSU
- inconstient dupa durere toracica E P1 |P3 P2 |P1 El- E E E
. . i P1-
- dispnee si durere toracica E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
VI ) P1-
- durere toracica tipica in infarctul de miocard E P1 |P3 P2 P1 E E E E
. Sy . P1-
- durere toracica, palid si transpirat E P1 (P3 |P2 |P1 E E E E
- . « P1-
- durere toracica aproape de sincopa E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
- suspectarea unor probleme cardiace severe, P1-
persoana care face apelul nu se afla langa |E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
pacient
LIV. CODUL GALBEN sau rosu (se evalueaza individual)
- durere toracica, greata E P1 |P3 P2 |P1
- durere toracica, tahicardie E P1 (P3 |P2 |P1
- durere toracica, atipica IM, in plind sanatate E P1 |P3 P2 |P1
- antecedente de angina, efect pe termen scurt E T T O o E E E
la NTG
- debut brusc de tahicardie, fara dureri toracice |E P1 |P3 P2 |P1 [E E E E
LV. CODUL VERDE
-vdlv.lrere la respiratie sau exercitii, in plina E 3 I,2 IE h p1 E E
sanatate
- §r|Em|e carc#aca, simte ca se pierd batai ale E P3 P2 E _ p1 E E
inimii, altfel bine
) . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
N S
Prim medicala de .
. J echipaje
ajutor furgenta
o r d e
calificat |/consultatii de |. .
o interventie
urgenta
EPA (Fard EMU
19. DIABET ZAHARAT capaci- tate |EPAIEMU LG4 |™ |esa lecu  |ordine publics Y Pom
B2 |B2 Cc1 pieri
trans- port) /C2
LVI. CODUL ROSU
- cunoscut diabetic aflat in stare de inconstienta |E P1 |P3 P2 |P1 El_ E E E
. . . . P1-
- diabetic cunoscut, dispneeic E P1 |P3 P2 P1 E E E E
) ) - . P1-
- diabetic cunoscut, prezinta convulsii E P1 |P3 P2 P1 E E E E
- diabetic cunoscut cu dureri toracice severe E P1 |P3 P2 |P1 El- E E E
LVII. CODUL GALBEN sau rosu (se evalueaza individual)
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- nivel scazut al starii de constientd, incapabil

de aingera lichide E PLIPS P2 [P1 |E E E E
- palid, transpirat, aproape de sincopa P1 (P3 |P2 |P1 E
- comportament anormal sau neobisnuit P1 (P3 |P1L |E P2
- cunogcut_ diabetic, ?5 obosit sau starea E r1 e 1 o P3 E E
generala evident alterata
- dv|abet|c aflat |:.)e. tratament Cli tablete, cu nivel E r1 e T ) P2 E E
scazut al glicemiei, recupereaza
- temperaturd sau alte simptome generale
(intotdeauna cod galben decit daca se |E P1 |E P2 |E - P1 E E
suspicioneaza infarct)
LVIII. CODUL VERDE
- temperatura, fara alte simptome generale, - - P2 - P1
- infectie localizata, fara alte simptome generale |- - P2 - P1
-ffqent cunoscut cu nivel crescut al glicemiei, | ) E o } p1 E E
fara simptome
- pafc.lent diabetic, lnsullno-dependent, alert ) E P2 E _ p1 E E
dupa ingerare de zahar
. . ) Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
o pesteng e
Prim medicala de L
. < echipaje
ajutor Jurgenta
o " d e
calificat |/consultatii de |. )
v interventie
urgenta
EPA (Fard EMU
20. TEMPERATURA capaci- tate |SPAIEMY g1 ™ esa lecu  |ordine publics |FSY Pom
B2 |B2 C1 pieri
trans- port) /C2
LIX. CODUL ROSU
- inconstient, temperatura crescuta E P1 |P3 P2 |P1 El- E E E
. . < “ P1-
- pacient slabit, temperatura si dispnee marcata |- P1 |P3 P2 |P1 E E E E
- motiv pen.tt:u a suspectarea unei stari septice | p1 |p3 P2 p1 P1- E E E
sau meningita E
- paC|.e.nt .sl.ablt, temperatura., dlflfultatl la | 1 I3 2 ;1 P1- E E E
deglutitie si sialoree (suspect epiglotita) E
LX. CODUL GALBEN
- tfemperatura, pacient cu raspuns imunitar | ) E P2 E _ p1 E E
deficitar
- pacient slabit cu temperaturd si simptome | ) E o ) P1 E E
neclare
- pacient diabetic cu temperatura - - E P2 |E - P1 E E
LXI. CODUL VERDE
- gripa sau raceala - - E E - - P1 E E
- rosu in gat, altfel bine - - E E - - P1 E E
- temperaturd, altfel bine - - E E - - P1 E E
- tuse, altfel bine - - E E - - P1 E E
: . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
st e
Prim medicala de .
. % echipaje
ajutor furgenta
o " d e
calificat |/consultatii de |. .
< interventie
urgenta
EPA (Fard EMU
21. OBSTETRICA / GINECOLOGIE capaci- tate |EAEMY 81 [ |esa|ecu  |ordine publics [F2Y. Pom
B2 |B2 Cc1 pieri
trans- port) /C2
LXII. CODUL ROSU
- paC|en.ta inconstienta cu probleme ginecologice E p1 |p3 P2 p1 P1- E E E
/obstetrice E
- dispnee, probleme ginecologice/ obstetrice E P1 (P3 |P2 |P1 Zl_ E E E
- durere acgta aL;)dommala, palid, transpirat, E p1 Ip3 P2 p1 P1- E E E
aproape de sincopa E
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superioare si inferioare

- sa.ngeraure, paloare, transpiratie sau aproape E N T o P1- E E E
de sincopa E
- paaenfa msaﬁrcmata, traumatism abdominal, E T T o P1- E E E
contractii sau sangerare E
-vsarlgeArar.'e majora, sarcina mai mare de 20 de E p1 I3 2 ;1 P1- E E E
saptamani E
- canractu puternice intre sapt. 20- 36 de E 1 I3 2 ;1 P1- E E E
sarcina E
- duurerue si sangerare _('T cantitati mici sau mari) E R e P P1- E E E
dupa sapt. 20 de sarcina E
- convulsii in timpul sarcinii E P1 (P3 |P2 |P1 El_ E E E
LXIII. CODUL GALBEN
- dvurfare severa, pacienta slabita (nu este | T o T E E E
insarcinata)
- traumatism abdominal in sarcind, fara
contractii sau sangerare, pacienta nu prezinta |- P1 (P3 |P1 [P2 |E E E E
alte probleme vitale
- durere aubdgmlﬂna.la modgravta la pacienta cu | E E o E p1 E E
peste 20 saptamani de sarcina
-usavngier.are minima, sarcina peste 20 de | E 3 Ie2 |- E P1 E E
saptamani
- preeclampsie in antecedente, cefalee - P1 (P3 |P1L |E E P2 E E
- sanggrarg mai mgre de trei tampoane/ ord, | ) o E E P1 E E
altfel bine si nu prezinta semne de soc
LXIV. CODUL VERDE
- sarjgerare minora, la sarcind mai mica de 20 |_ ) 2 e _ _ P1 E E
de sapt.
-ucrampe menstruale, sarcina mai mica de 20 de | ) o e B _ p1 E E
sapt.
- d‘ur:erlvavbdcvmjlpalg si temperatura, fara | ) E P2 |- B p1 E E
sarcind, fara slabiciuni
- vd.urerl nespecificate, fara sarcina, fara | ) E |- ) p1 E E
slabiciune
- dureri neobisnuite, fara sarcina, fara slabiciune |- - E P2 |- - P1 E E
; . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
. Asistenta ;¢
Prim medicala .
. <|echipaje
ajutor |de urgenta
o " |d e
calificat |/consultatii |. .
. [interventie
de urgenta
EPA (Fara EMU
22. AVC (APOPLEXIE) capaci-  |EPA [EMU fg') " HTIM fpgp lecy  [Ordine  [ISU Pom-
tate trans- |B2 |B2 /c2 C1 publica pieri
port)
LXV. CODUL ROSU
- incongtient, suspect de AVC E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
. Pl_
- dispnee suspect AVC E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
. Pl_
- convulsii prezente, suspect AVC E P1 |P3 P2 P1 E E E E
. . . . P1-
- inconstient mai mult de 20 min. E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
- perioada lunga cu nivel scazut al constientei, E T T T P1- E E E
simptomele apoplexiei E
- cefalee brusca, intensa (violenta) E P1 |P3 P2 |P1 El_ E E E
- traumatism cranian recent, simptome de apoplexie E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
LXVI. CODUL GALBEN
- hemiplegie, altfel fara probleme - P1 P2 |P1 |E E P3 E E
- slabiciune brusca si amorteala la nivelu membrelor 1 Iz Ip1 I E P3 E E
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- dificultdti acute in vorbire - P1 P2 |P1 |E E P3
- diabetic si simptomele apoplexiei - P1 P2 |P1 |E E P3
- AVC, pacienti internati la azile de batrani - E P2 |P1 |[E E P3
LXVII. CODUL VERDE
- paralizie dupa semne de AVC, recuperare rapida - P1 P2 |P1 |E E P3 E E
- paralizie dupad semne de AVC recuperat acum - P1 P2 P1 E E P3 E E
: . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
o fpsten e
Prim medicala .
. .|echipaje
ajutor |de urgenta
o T e
calificat |/consultatii |. .
« [interventie
de urgenta
EPA (Fara EMU
23. CEFALEE capaci- EPA [EMU B1 TIM EsA lecu Ord!nf ISU. Pom-
tate trans- |B2 |B2 C1 publica pieri
/C2
port)
LXVIII. CODUL ROSU
- p§C|ent |_ncon§t|ent cu cefalee care a precedat starea E p1 |p3 P2 1 P1- E E E
de inconstienta E
- cefalee si dispnee marcata E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
- cefalee si scaderea nivelului de constienta E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
- cefalee intensa cu paralizie sau dificultati de vorbire |E P1 |P3 P2 |P1 El_ E E E
- vce.félee Si t.erpperatura mare, redoare de ceafa, E T I o P1- E E E
slabiciune, posibil eritem E
- cefalee severa si convulsii E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
LXIX. CODUL GALBEN
- cef.aleev |nAte£15a acuta, descris ca o durere E E P2 E _ p1 E E
nemaiavuta pana acum
- cefalee cu intensitate crescanda la mai putin de 12
ore c_le la producgrea IeZ|.un|| la un pvacvlent car.e ?. B 1 I3 2 1 |- E E E
suferit un traumatism cranio-cerebral, fara alte criterii
de urgenta.
- §arc.!na cu cresterea in intensitate a cefaleei fara alte | E 2 Ip1 I _ P3 E E
criterii de urgenta
- pacw_:nt _F” operatie de sunt, cefalee agravata, fara E P2 ;1 E _ P3 E E
alte criterii de urgenta
- pacient slabit, cefalee neclara - E E P2 |E - P1 E E
LXX. CODUL VERDE
- crestere in intensitate a cefaleei, la mai mult de 12
A - - E P2 |- 3 P1 E E
ore de la producerea leziunii traumatice
- .antecuedente de migrena, cefalee cefalee tipica de _ E o _ p1 E E
migrena
- cefglge (concomltent. smptgme moderate de greata, ) E o ) p1 E E
sensibilitate la sunet si lumina)
- cefalee fara alte simptome - - E P2 |- - P1 E E
- suspect sinuzitd - - E P2 |- - P1 E E
: . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
o fsten e
Prim medicala .
. <|echipaje
ajutor |de urgenta
o T e
calificat |/consultatii |. .
« [interventie
de urgenta
EPA (Fara EMU
24. CONVULSII capaci-  |EPA[EMU fg') "I TIM fegp lecy  [Ordine  [ISU Pom-
tate trans- |B2 |B2 C1 publica pieri
/C2
port)
LXXI. CODUL ROSU
- nu respira normal dupa convulsii E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
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- convulsii pentru prima oard, inconstient E P1 |P3 |P2 |P1 |P1- |E E E
E
. . . P1-
- convulsii in derulare, mai mult de 5 min. E P1 |P3 P2 P1 E E E E
. SN . P1-
- pacient obnubilat intre convulsii frecvente E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
. . v . P1-
- obnubilat 20 de min. Dupa convulsii E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
N . S - P1-
- insarcinata cu convulsii E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
) ) - P1-
- diabetic cu convulsii E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
" . - “ P1-
- convulsii dupa leziune craniana recenta E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
- co.nvulsu in derulare, concomitent supradoza de E T I T P1- E E E
medicamente E
- convulsii in derulare, concomitent abuz de narcotice |E P1 |P3 P2 P1 El_ E E E
) < r P1-
- eritem, febra si convulsii E P1 |P3 P2 P1 E E E E
LXXII. CODUL GALBEN
- trezibil dupa 20 min. Dupa convulsii E P1 P2 |P1
- recupereaza dupa convulsii E P1 P2 |P1
- convulsii, concomitent abuz indelungat de alcool E P1 (P2 |P1
LXXIII. CODUL VERDE
- gnte.cev:dente de epilepsie, recuperare din criza T T T ) p3 E E
epileptica
- copil subvsase ani, antecedente de convulsii febrile, 1 p o ) p1 E E
recupereaza
) . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
s e
Prim medicala S
. .|echipaje
ajutor |de urgenta
o " |d e
calificat |/consultatii |. .
. [interventie
de urgenta
EPA (Fara EMU
25. DURERI ABDOMINALE SAU DE SPATE capaci- |EPAEMU g’y “TIM fegp ey [Ordine  [ISU Pom-
tate trans- |B2 |B2 C1 publica pieri
/C2
port)
LXXIV. CODUL ROSU
- inconstient dupa criza de dureri abdominale sau de E S I T P1- E E E
spate E
- dispnee cu durere abdominala sau de spate - P1 |P3 P2 |P1 El— E E E
. [ " — P1-
- aproape sincopa, nivel scazut de constienta E P1 |P3 P2 P1 E E E E
- dure_re intensa abdom|n§|a savu de spate, palid si E R e o P1- E E E
transpirat sau aproape de sincopa E
- pacient peste 50 de ani cu debut brusc E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
-.vomlvta sange, palid si transpirat sau aproape de E T T o P1- E E E
sincopa E
- scaune tari si |.nch|sve la culoare, palid si transpirat E 1 I3 2 Ie1 P1- E E E
sau aproape de sincopa E
- femel.e, |r15arcmata cu dureri abdominale acute, in E S I T P1- E E E
flancul inferior E
- palid si transpirat sau aproape de sincopa E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
LXXV. CODUL GALBEN
- dureri puternice suportabile fara alte criterii de E 3 I,2 IE _ p1 E E
urgenta
- dur_er| constr|ct|_ve in flancul sau in regiunea lombara, | E P3 P2 E _ p1 E E
nevoie de a se misca
- vosminte ca zatul de cafea - P1 P2 |P1 |E E E E E
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- femeie, insarcinatd, cu dureri acute abdominale in |- P1 |P2 |P1 |E E E E E
flancul inferior, fara sangerare
LXXVI. CODUL VERDE
- durere nespecifica, altfel bine - E P3 P2 |- - P1
- diaree si voma, altfel bine - - P3 P2 |- - P1
- suspect apendicitd, altfel bine - E P3 P2 |- - P1
- dureri in reg.lunea abdominalad inferioara la barbat, _ P3 | _ p1 E E
probleme la urinare
- temperatura, dureri de spate in zona inferioara - - P3 P2 |- - P1 E E
- dureri gbdon‘vnnale care dureaza mai mult de o zi, nu _ P3 | _ p1 E E
se deterioreaza
- dureri constrictive in abdomen, constipatie - - P3 P2 |- - P1 E E
- dureri de spate - - P3 P2 |- - P1 E E
) . 3 Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
st e
Prim medicala -
. .|echipaje
ajutor |de urgenta
o " |d e
calificat |/consultatii |. .
. [interventie
de urgenta
EPA (Fara EMU
27. PSIHIATRIE / SUICID capaci-  |EPAEMU fp') " |TIM fegp ey [Ordine  [ISU Pom-
tate trans- |B2 |B2 C1 publica pieri
/C2
port)
LXXVII. CODUL ROSU
- inconstient dupd tentativa violenta de suicid E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E P1 E
- inconstient, obnubilat dupa supradozd/intoxicatie E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
. - - . - P1-
- dispneea (fara suspiciune de hiperventilatie) E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
- cgl care suna sau apartinatorii se simt amenintati de E p1 |p3 P2 1 P1- E 1 1
pacient E
- tentativa serioasa cu violenta de suicid E P1 [P3 P2 |P1 El_ E P1 E
- supradoza/intoxicatie sau simptome serioase E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
LXXVIII. CODUL GALBEN
- confuzie instalata brusc si comportament anormal
fara functii vitale afectate cu starea de constientd |[E P1 |P3 |P1 |E E P2 P1 E
pastrata
- zgarletgtl la nivelul incheieturii mainii, sangerare E 1 Ip1 ez IE E E p1 E
controlabila
- amenintare serioasa de suicid E P1 P2 |P1 |P1 |E P1 P1 P1
- posibila supradqza/lntoxmat;le .f.ar.a simptomatologie E R e O o E E E
care denota amenintare de functii vitale
- delirium tremens E E P3 |P1 |E E p2 E
- apel la cererea politiei / fara persoane in pericol vital |E P1 P2 |P1 |E E E -
- pacientul doreste sa vorbeasca cu un medic E P1 |E P1 |P1 [E P1 E
LXXIX. CODUL VERDE
- antecedente de boald mintala (problema pentru care
se solicita este cunoscuta si corespunde |- E P2 |P3 |E - P1 E E
antecedentelor)
- ganduri de suicid E P1 |P3 |P1 [P2 |E E P1 E
- pacient deprimat, fara intentii de suicid - E P3 P2 |- - P1 E
- ingestie de substante toxice, in doza minimala - P1 |P1 P2 |E - E E
- simptome de abstinenta (sevraj) - E P2 |P1 |E - P3 E
- atgc bru“sc de agitatie motorie cu sau fara dificultati T T T ) E 1 E
respiratorii
) . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
Asistenta |,
Prim |Mmedicala I, hipaje
ajutor de urgenta d e
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calificat |/consultatii jinterventie
de urgenta
EPA (Fara EMU
28. DISPNEE (DIFICULTATI DE RESPIRATIE) capaci-  [EPA1EMU 1o, ITIM feop lecy [Ordine  ISU Pom-
tate trans- |B2 |B2 C1 publica pieri
/C2
port)
LXXX. CODUL ROSU
- incongtient nu respira normal E P1 |P3 P2 P1 El_ E E E
. Sl g P1-
- pacient slabit, dispnee E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
. . < P1-
- palid si slabit, aproape de sincopa E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
. . . o P1-
- dispnee, dureri toracice constrictive E P1 |P3 P2 P1 E E E E
- cga Fle astm, nu se imbunatateste starea cu E p1 |p3 P2 P1 P1- E E E
medicatie E
- dispnee, nu poate vorbi coerent E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
- copil sub 12 ani , in pozitie sezanda, cianotic E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
- slabit, pac.lent.f?brll cu dificultati la inghitire sialoree | 1 I3z 2 Ie1 P1- E E E
(suspect epiglotita) E
- suspiact de corp strdin in gat, nu poate vorbi, tuseste E p1 |p3 P2 p1 P1- E E E
sau plange E
- leziuni la nivelul toracelui si dispnee E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
- dispnee moderata - persoana care a ndscut recent, P1-
fracturd recentd, membru cu aparat gipsat, spitalizare |E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
recenta
LXXXI. CODUL GALBEN
- dispnee, fara motiv clar, fara cianoza, transpiratii ..|_ E 3 |p2 |- ) p1 E E
etc.
- dispnee, altfel bine - E P3 P2 |- - P1
- sughit, tuse uscata, altfel bine - E P3 P2 |- - P1
- suspAect corp strain in gat, poate vorbi, tuseste si / | E 3 I |- _ p1 E E
sau plange
LXXXII. CODUL VERDE
- temperaturd, tuse, sputa de culoare verde-galbuie - - E P2 |- - P1
- parestezii sau amorteala in jurul gurii si a degetelor |- E P3 P2 |[E - P1
- tuse, altfel bine - - - E - - P1
- suspect corp strain in gat, fara dificultati respiratorii | T S E E p1 E E
acum
. . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
. Asistenta e
Prim medicala L
y <|echipaje
ajutor |de urgenta
. " |d e
calificat |/consultatii |. .
« [interventie
de urgenta
EPA (Fara EMU
29. STARE DE EBRIETATE/INTOXICATIE capaci-  [EPA1EMU 1.0 “ ITIM focp lecy [Ordine  ISU Pom-
tate trans- |B2 |B2 /c2 C1 publica pieri
port)
LXXXIII. CODUL ROSU
- |nct.)n§.t|ent, obnubilat dupa stare de ebrietate E S I T P1- E E E
/intoxicatie E
- dIfI.Cu|t.a§I respiratorii dupa stare de ebrietate E 1 I3 2 ;1 P1- E E E
/intoxicatie E
- per.soan.a care face apelul/ apartinatorii se simt E T e T P1- E 1 p1
amenintati E
- supradozd/intoxicatie si simptome critice E P1 |P3 P2 |P1 El_ E E E
S . . < P1-
- palid si transpirat aproape de sincopa E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
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- convulsii care dureazd mai mult de 5 min E P1 |P3 P2 |P1 |P1- |E E E
E
- . . P1-
- cocaina sau crack cu dureri toracice E P1 |P3 P2 |P1 E E E E
- |ntIOX|cat.|e §| susplcmnfarea unor leziuni serioase (in E 1 I3 2 Ie1 P1- E E E
special leziuni ale capului) E
LXXXIV. CODUL GALBEN
- pOS.I.bll.a suprado;a/lntoxmat;le fara simptome critice / E T N (T B E E E E
functii vitale amenintate
- delirium tremens E E P3 P1 E E P2
- convulsii, terminate acum E P1 (P2 |P1
- apel la cererea politiei E P1 (P1 |P2
LXXXV. CODUL VERDE
-v|rumgest|a de supstanta periculoasa in cantitati mici T T P _ E E E
fara semne sau simptome
- simptome de sevraj - E P3 P2 |E - P1 E E
) . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
st e
Prim medicala .
. <|echipaje
ajutor |de urgenta
o T e
calificat |/consultatii |. .
« [interventie
de urgenta
EPA (Fara EMU
30. COPIL BOLNAV capaci-  |EPA[EMU fp') " |TIM fegp lecy  [Ordine  [ISU Pom-
tate trans- |B2 |B2 C1 publica pieri
/C2
port)
LXXXVI. CODUL ROSU
- incongtient, obnubilat (fara convulsii febrile) E P1 |P3 |P2 |P1 El_ E E E
. v Pl_
- nu respira E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
S s . P1-
- copil slabit cu dispnee E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
- §usp|C|une de corp strain in gat, nu poate vorbi sau E 1 I3 2 et P1- E E E
plange E
- sla.ab'lt, cppll 'fevbrll, dificultati la deglutitie, sialoree....( E T I T P1- E E E
posibil epiglotita) E
- cgpll .slablt si iritabil, febra (meningita sau | 1 I3 2 et P1- E E E
septicemie?) E
- .convulsu in derulare care dureaza mai mult de 5 E R e o O P1- E E E
min. E
- pacient uobnub|la.t. dup_a 20 de minute, sau se E p1 Ip3 P2 p1 P1- E E E
suspecteaza convulsii febrile E
LXXXVII. CODUL GALBEN
- dispnee, dar in general bine - E P3 P2 |E E P1 E E
- copil agitat, cu temperatura - E P3 P2 |[E E P1 E E
- copil slabit , cu debut rapid al bolii - P1 {P3 |P1 |E E P2 E E
- copil slabit, simptome neclare - P1 |P3 |P1 |E E P2 E E
- convulsii instalate pentru prima oara, acum trezit - P1 |P3 P2 |E E P1 E E
- Femperatura inalta .(.peste 40grade) la un copil mai | 1 I3 2 1 |6 P3 E E
mic de 2 luni (poate fi incadrat si sub rosu)
- diabet si temperatura (cu exceptia obisnuitei raceli) |- E P3 P2 |E E P1 E E
LXXXVIII. CODUL VERDE
- antesedente de convulsii febrile, trezit dupa o criza _ 3 Ip1 e E P2 E E
recenta
- gat rosu, astfel bine - - E E - - P1 E E
- temperaturd, altfel bine - - E E - - P1 E E
- tuse, altfel bine - - E E - - P1 E E
- simptomele unei raceli obignuite - - E E - - P1 E E
- corp strdin in nas sau ureche - - E E - - P1 E E
) . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
| |
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Prim Asistentd |Alte
ajutor medicala 5 echipaje
calificat |d& urgentald e
/consultatii finterventie
de urgenta
EPA (Fara EMU
31. URECHEA capaci- EPA |EMU B1 TIM Esa lecu Ord!nv(e I.SU- Pom-
tate trans- |B2 |B2 C1 publica pieri
/C2
port)
LXXXIX. CODUL ROSU
- inconstient, nu respird normal E P1 |P3 P2 P1 El_ E E E
- IveZ|une la nivelul urechii, nivel al starii de constienta E T I T P1- E E E
scazut E
- Ameteala, nivel scazut al starii de constienta E P1 |P3 P2 |P1 El_ E E E
. P1-
- Ameteala, paralizie E P1 |P3 P2 P1 E E E E
. . Pl_
- Ameteala, dureri toracice E P1 |P3 P2 P1 E E E E
- Ameteala, palid si transpirat E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
XC. CODUL GALBEN
- I§2|un| mfaj?re in sau. in NJuruI urechii fara un nivel E T T P _ E E E
scazut al starii de congtienta
- scurgerea de lichid clar sau sange din ureche dupa
un traumatism cranian insa pacientul este constient si |E P1 |P3 P2 |P1 |- E E E
nu prezinta alte simptome sau probleme
XCI. CODUL VERDE
- dureri in ureche - - E E - - P1 E E
- secretii din ureche - - E - - - P1 E E
- leziuni minore la ureche - - E - - - P1 E E
- ameteala trecatoare, fara alte simptome - - E - - - P1 E E
- suspect sindrom de hiperventilatie - = E - - - P1 E E
- zgomote in urechi - - E - - - P1 E E
- corp strain in canalul auditiv - - E - - - P1 E E
) . . Tipul
Tipul si codul urgentei echipajului
o fpsten e
Prim medicala S
. .|echipaje
ajutor |de urgenta
o . e
calificat |/consultatii |. .
. [interventie
de urgenta
EPA (Fara EMU
32. OCHIUL capaci- EPA |EMU B1 TIM Esa lecu Ord!nfe ISU_ Pom-
tate trans- |B2 |B2 C1 publica pieri
/C2
port)
XCII. CODUL ROSU
- inconstient dupad ce a acuzat probleme de vedere E P1 |P3 P2 |P1 El_ E E E
. . . " P1-
- dispnee si tulburari ale vederii E P1 |P3 |P2 |P1 E E E E
- |r.1co.r.1$t|ent mai mult de 5 minute dupa producerea E S I T P1- E E E
leziunii E
- Ie2|.unev a ochiului si scaderea nivelului starii de E R e o P1- E E E
congstienta E
XCIII. CODUL GALBEN
-_Ie2|un.| nja.]'ore, |zol_ate va ochiului, fara scaderea E T 1 E E E E E
nivelului starii de constienta
- leziuni corozive la ochi E P1 P2 |P1 |E E E E
- dureri acute in ochi, pacient slabit (glaucum acut ?) |E P1 P2 |P1 |E E E E
- ingerare de metanol sau etilen glicol E P1 P2 |P1 |E E E E
- tulburari de vedere, fara un motiv aparent E E P3 P2 |E E P1 E E
XCIV. CODUL VERDE
- leziuni izolate minore - [E |2 |- |- |- |rt [E B
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- dureri acute n ochi, fara alte simptome - - P2 |- - - P1

- conjunctivita - lacrimare, usturime la nivelul ochilor |- - P2 |- - - P1

- Ochi dureros dupa privirea unei operatiuni de
sudura, albeata

P1= Prioritate 1 Tn trimiterea echipajului respectiv

P1-S = Prioritate 1 in trimiterea echipajului respectiv in cazuri speciale justificate
P2= Prioritate 2 in trimiterea echipajului respectiv in cazul in care nu exista
echipaje disponibile sau in apropriere din categoria P1, sau in cazul in care se trimit
mai multe echipaje pe langa cele din categoria P1

P3= Prioritate 3 in trimiterea echipajului respectiv in cazul in care nu exista
echipaje disponibile sau in apropriere din categoria P1 si P2, sau in cazul in care se
trimit mai multe echipaje pe langa cele din categoria P1 si P2.

E= Astfel de echipaje se trimit ca exceptie in cazul in care se afla in imediata
vecinatate a cazului sau in cazul in care nu exista alte echipaje disponibile.
Trimiterea lor nu exclude obligativitatea trimiterii unui echipaj de interventie

adecvat cazului.

Anexa 10

PROGRAMA ANALITICA
pentru cursul de prim ajutor calificat, descarcerare si operatiuni de salvare

T
[N | | | Timp alocat pentru |Bi |  Indicatii | Mod de
|crt| Tema | Exercitiul | invdtdmént, din care: |b1i| metodico- |eva1uare|
| | | I T T Io | organizatorice |a cun05f|
| | | |Cursuri |Lucréri |Ap1ica— |gra| |tin§elor|
| | | | teore- |practice| tii |fie| |
| | | | tice | |practice| | |
| | |

|MODULUL I/Partea I

|Resuscitarea cardio-pulmonard de bazd fdrd echipamente
|

1.|Lan§ul |Componentele lantului | 45 min. |Se vor prezenta
| supravie- | supravietuirii | | componentele
|§uirii |Locu1 pompierului si a

|succesiunea lor,

T
|
|
|1an§u1ui, |
| |echipajului de prim |
|

|ajutor in cadrul lantului] |importanta fiecirei
|supravietuirii

|componente,

|efectele lipsei |

|mu1tor componente. |
|Se va explica rolul|
|pompierului |
|ca persoand, ca
|membru al unei
|echipe de prim

|ajutor si ca

|echipe medicale

|
|
1
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|uneia sau mai |
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|de interventie cu

|

|

1

|
|
|
|
|membru al unei |
|
|
|
|
1

|medic.
I
2.|Resuscitarea |Cauzele stopului cardio- 35 min. |Se vor prezenta |Teoretic|
|cauzele stopului |Practic |
| pulmonars |ABC -ul resuscit&rii. |cardio-respirator |Simuldri|
|de bazd |Pacientul fdrd puls si |§i operatiunile de |
|la adult |féré respiratie eficienta |bazé in |
| } {resuscitare, —I
|Verificarea respiratiei 40 min. |folosindu—se |Teoretic|
|(respiratia eficientd) |mijloacele |Practic

|Verificarea pulsului la |intuitive avute la |Simuldri|

|adult |dispozi§ie |
|Verificarea stdrii de |Se prezinta
|operatiunile
|Recunoasterea stopului |necesare a fi
|cardio-respirator
|Deschiderea cailor |utiliza mijloacele |

|aeriene si dezobstructia |de tehnicd

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
1
|
|cardiof |respirator la adult.
|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|

|
|
|
|
|
| |inconstientd la adult
|
|
|
|
|

|

|

|
|executate si se vor]|

|

|

|

|manuald a acestora |didacticd avute la |
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|Respiratia artificialid
|guré la gurd
|Respira§ia artificiala
|gurs la nas

|Masajul cardiac extern
|

|dispozitie

f
|Deschiderea cailor

|respiratorii si veri-
|ficarea respiratiei
|Verificarea pulsului
|carotidian la adult si
|numérarea pulsului timp
|de un minut
|Respira§ia artificiald
|guré la gurd la adult
|Masajul cardiac extern
|Resuscitarea cardio-
|pulmonaré de bazd la
|adult efectuatd de un

|singur salvator
|

300 min.

60 min.

| Teoretic]|

|Practic |

|simulari|

3.|Resuscitarea
|cardio—
|pulmonaré
|de baza 1la
|copil si
|noufnéscut

T
|cauzele stopului cardio-

|respirator la copil si

|noufnéscut

|ABC -ul resuscitarii la
|copil

|ABCful resuscitdrii la

| nou-nascut
|

20 min.

|Se vor prezenta
|cauze1e stopului
|cardiofrespirator
|si operatiunile de
|bazé in
|resuscitare,

| folosindu-se

I

|Verificarea respiratiei
|la copil si nou-niscut
|(respira§ia eficientd)
|verificarea pulsului
|carotidian la copil si
|brahial la nou-ndscut
|verificarea stdrii de
|inconstienté la copil si
|noufnéscut
|Recunoasterea stopului
|cardio—respirator
|Deschiderea cdilor
|aeriene si dezobstructia
|manualé a acestora la
|copil si la nou-ndscut
|Respira§ia artificialad la
|copi1

|Respiratia artificialad la
|nou-nascut

|Masaju1 cardiac extern
|la copil

|Masajul cardiac extern

|1a nou-ndscut
|

40 min.

Imijloacele
|intuitive avute la
|dispozi§ie

|Se prezintd
|operatiunile

|necesare a fi

| Teoretic|

|Practic |

|simulari|

|Teoretic|

|Practic |

|simulari|

|executate si se vor|

|utiliza mijloacele
|de tehnica
|didacticé avute la
|dispozitie

T
|Deschiderea ciilor

|respiratorii si verifica-
|rea respiratiei la copil
|Deschiderea ciilor
|respiratorii si veri-
|ficarea respiratiei

|1a nou-niscut
|Verificarea pulsului
|carotidian la copil
|Verificarea pulsului
|brahial la nou-ndscut
|Respiratia artificiald
|guré la gurd la copil
|Masajul cardiac extern
|Resuscitarea cardio-
|pulmonard de bazd la
|adu1t efectuatd de un

| singur salvator
|

120 min.

120 min.

| Teoretic|

|Practic |

|simulari|

4.|Manevra

|Heimlich si
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|Cauzele obstructiei

|cdilor respiratorii la

|dezobstructialadult si copil

20 min.

|Se prezintad
|operatiunile

|necesare a fi

|Teoretic|

|Practic |

|Simuléri|



|cailor
|respiratorii
|1a adult,
|copil si
|nou-nascut

|peschiderea manuald a
|cdilor respiratorii
|Manevra Heimlich la
|pacientul constient
|Manevra Heimlich la
|pacientul inconstient
|Dezobstructia cdilor
|respiratorii la
|noufnéscut

|

|executate,
|utilizandu-se
|mijloacele de
|tehnica didactica

| |
| |
| |
| |
|avute la dispozitiel|
| |
| |
| |
| |

1
|Tehnica dezobstructiei

|céilor respiratorii prin
|manevra Heimlich la
|adu1t congtient

|Tehnica dezobstructiei
|céilor respiratorii prin
|manevra Heimlich la
|adult inconstient

| Tehnica dezobstructiei
|prin manevra Heimlich
|la copil

|Tehnica dezobstructiei
|céilor respiratorii la
|noufnéscut

|

25 min

e

| Teoretic|
|Practic |

|simulari|

|Dezobstruc§ia cdilor
|respiratorii si manevra
|Heimlich la adult
|con§tient
|Dezobstructia cdilor
|respiratorii si manevra
|Heimlich la adult
|inconstient
|Dezobstructia si
|manevra Heimlich la

| copil

|Dezobstructia cdilor
|respiratorii la

| nou-nascut

|

60 min

60

|Teoretic|
|Practic |
|simulari|

|MODULUL I/Partea a II - a

|Resuscitarea cardio-pulmonard de bazd cu echipamente,

inclusiv defibrilarea semiautomata

T

5.|Notiuni de
|anatomie si
|fiziologie
|a cdilor
|aeriene si
|aparatului

|circulator

|Componentele aparatului
|respirator

|Func§iile aparatului
|respirator
|Componentele aparatului
|circulator

|Functiile aparatului

|circulator
|

50 min.

T T
|Se prezintad |Teoretic|
|componentele |Practic |
|aparatului |Simuléri|
|respirator si ale |
|aparatului |
|circulator, | |
|utilizéndufse |
|mijloacele de |

—

Itehnicé didactica

I
|Circulatia mare si

|circulatia mica

40 min.

|avute la dispozitie|Teoretic|
| |Practic |
| | Simulari |
| | |

T
6.|Managementu1

|céilor

|aeriene
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T
|Adjuvan§ii cailor
|respiratorii:

|1.
|2.

Masca de buzunar
Balonul de ventilatie
| cu

|3.

rezervor de oxigen
Calea oro-faringiana
|Eliberarea cdilor
|respiratorii cu
|aspiratorul manual si

|aspiratorul electric
|

30 min

1 1 1
|se prezinta | Teoretic|
|detaliat si cu |Practic |
|explicatii |Simuléri|
|aparatura, | |
|utilizéndu—se
|mijloacele
|tehnice avute la

|dispozi§ie

f
|Masca de buzunar

|Balonul de ventilatie cu
|rezervor de oxigen
|M&stile balonului de
|ventilatie

|Calea oro-faringiand,
|indicatiile,

|comp1ica§ii1e si modul

30 min

—]

| Teoretic]|
|Practic |

|simulari|



|de intrebuintare |
|Aspiratorul manual de |
|secre§ii, componentele si|
|modul de intrebuintare |
|Aspiratorul electric de |
|secre§ii, componentele $i|
|modul de intrebuintare
|sondele de aspiratie
|rigide si flexibile.

|

T
|Ventilatia eficientd cu

|balonul si masca la adult
|Ventilatia cu balon si
|masca la copil
|Introducerea cdii oro-
|faringiene la adult
|Introducerea cdii oro-
|faringiene la copil
|Aspirarea cdilor
|respiratorii cu
|aspiratorul manual
|Aspirarea cdilor
|respiratorii cu
|aspiratorul electric
|cu sonda rigidal
|Aspirarea cdilor
|respiratorii cu
|aspiratorul electric

|cu sonda flexibila
|

80 min.

100 min.

|se prezinta
|operatiunile
|necesare a fi
|executate,
|utilizéndufse

|mijloacele de

|tehnicé didactica

| Teoretic|

|Practic |

|simulari|

|avute la dispozitie|

T
7. |oxigeno-
|terapia

T
|Componente1e

|sistemului de
|administrare a
|oxigenului

|Riscurile specifice si
|protectia muncii

| specifica
|Administrarea
|oxigenului prin

|intermediu1 mastii

|Reglarea debitului
|Prezentarea
|componentelor
|sistemului de
|administrare de oxigen
|Modul de administrare a
|oxigenului si reglarea

|debitului
|

30 min.

|Montarea si punerea in
|func§iune a sistemului
|de administrare a
|oxigenului

|Aplicarea mdstii de
|oxigen la pacient
|Administrarea de oxigen

|si reglarea debitului
|

90 min.

| Teoretic|

|Practic |

| simulari |

8.|Defibrilarea

|semiautomaté

T
|Principiile de bazi ale

|defibrilarii
|Importanta defibrilarii
|si a timpului de la
|stopul cardiac pand la
|defibrilare
|pefibrilatorul
|semiautomat, modul de
|functionare si intre-
|buintare si riscurile
|asupra salvatorului si

|persoanele din anturaj
|

60 min.

80 min.

100 min.

|se prezinta
|opera§iunile
|necesare a fi
|executate,

|utilizéndu—se

| Teoretic|

|Practic |

|simulari|

|mijloacele tehnice |

|avute la dispozitiel|

9.|Resuscitarea

|cardio-

|pu1monaré
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|Alocarea rolurilor in

|echipa de prim ajutor si

|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|faciale |
|
|
|
|
|
|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
1
|
|
|

|modul de desfigurare a

40 min.

|Se prezintad
|operatiunile

|individuale



n echipa

|resuscitdrii in echipa |
|utilizand echipamentele |
|specifice |
|Protocolul de resuscitare]|

| cardio-pulmonara
| |

|necesare a fi
|executate, |
|utilizandu-se
|mijloacele tehnice |

|avute la dispozitiel|

| specificul stopului
|cardio-respirator la
|pacientul aflat in soc

|anafilactic

|afectiunii medicale|Simuldri|
|si modalitdtile de |

|actiune |

(I | | |

[ | | |

[ | | |

[ | | |

[ | | |

(. I I —

| | |Demonstrarea resuscitdrii] | | 20 min.| | |

| | | cardio-pulmonare | | | | | |

(. [in echipd | | | (. | |
[ I I I I — —
| | |Resuscitarea cardio- | | |300 min. | | | Teoretic|
| | |pulmonaré a stopului | | | | | |Practic

| | |cardio—pulmonar in | | | | | |Simuléri|
| | |echipé utilizand | | | | | |

| | |echipamentele specifice, | | | | | |

| | |inclusiv defibrilatorul | | | | | |

| | |semiautomat | | | | | | |
} 1 1 1 1 1 1 1 1 |
|MODULUL I/Partea a III - a

|Situa§ii speciale in resuscitarea cardio-pulmonard

f T T T T T T T !
|10. |Hipotermia |Hipotermia si | 20 min. | | |se prezinta | Teoretic|
| | |implica§iile ei | | | |caracteristicile |Practic

| | |Specificul resuscitdrii | | | |afectiunii |Simuléri|
| | |cardio-pulmonare la | | | |medicale si |

| | |pacientul hipotermic | | | |modalité§ile de |

| | |Necesitatea unei | | | |actiune |

| | |resuscitdri prelungite | | | | |

| | |Transportul pacientului | | | | |

| | |hipotermic cu puls si | | | | |

| | |eva1uarea continud | | | | |

— I I I — I I
|11.]Inecul |Aspecte specifice ale | 20 min. | | |se prezinta | Teoretic
| | |stopului cardio-pulmonar | | | |caracteristicile |Practic

| | |in cazul inecului | | | |afec§iunii medicale|Simuléri|
| | |Riscul hipotermiei la | | | |si modalitdtile de |

| | |pacientul inecat | | | |actiune |

| | |Obligativitatea inceperii| | | | |

| | |resuscitdrii inecatului | | | | |

| | |in apa rece pani la 120 | | | | |

| | |min. de la inec. | | | | |

— I I I = I I
|12.|Electro- |Aspecte specifice ale | 20 min. | | |se prezinta | Teoretic
| |cutarea |stopului cardiopulmonar | | | |caracteristicile |Practic

| | |in cazul pacientului | | | |afectiunii medicale|Simuldri|
| | |e1ectrocutat | | | |$i modalitdtile de |

| | |Riscurile specifice | | | |actiune |

| | |Evaluarea pentru | | | | |

| | |traumatisme | | | | |

— I I I — I I
|13.|Gravida |Aspecte specifice ale | 20 min. | | |Se prezintd |Teoretic
| | |stopu1ui cardio- | | | |caracteristicile |Practic

| | |pulmonar la gravida | | | |afectiunii medicale|Simuléri|
| | |Pozitionarea gravidei | | | |si modalitidtile de |

| | |in timpul resuscitdrii | | | |ac§iune |

— I I I — | |
| | |Stopu1 cardio-respirator | 60 min. | | | |

| | |1a gravida si | | | | |

| | |pozitionarea corectd a | | | | |

| | |gravidei in timpul | | | | |

| | |resuscitérii | | | | |

— I I I — I I
|14.|Intoxicatii |Specificul stopului | 20 min. | | |se prezinta | Teoretic|
| | |cardio—respirator la | | | |caracteristicile |Practic

| | |pacientii intoxicati | | | |afectiunii medicale|Simulédri|
| | |Misurile speciale de | | | |si modalitadtile de |

| | |precau§ie | | | |ac§iune |

— I I I — I I
|15. |socul |pefinitia socului | 20 min. | | |se prezinta | Teoretic|
| |anafilactic |anafilactic | | | |caracteristicile |Practic

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

I | | |
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|MODULUL I/Partea a IV - a

|Acordarea primului ajutor persoanelor inconstiente

|16.

T
| Pacientul

|inconstient
|cu puls
|prezent si
|respiratie
|eficienté

T
|Atitudinea fatd de

|pacientul inconstient cu
|puls prezent si
|respiratie eficienti
|Evaluarea repetatd
|Evaluarea pacientului
|inconstient

|Riscurile de obstructie
|a cdilor respiratorii la
|pacientu1 inconstient
|Pozi§ia de sigurantd
|Transportul pacientului
|cu exceptia pacientului

|traumatizat
|

30 min.

T

|se prezinta
|caracteristicile
|afec§iunii
|medicale si
|modalitdtile de
|actiune

| Teoretic]|

|Practic |

|simulari|

|Evaluarea pacientului
|incon$tient

|Punerea in pozitie de
|siguranté a pacientului
|incon$tient cu puls
|prezent si respiratie
|eficients

|Evaluarea repetatd a
|pacientului in pozitie
|de siguranta

|Transportul pacientului

90 min.

|se prezinta

|caracteristicile

| Teoretic|

|Practic |

|afectiunii medicale|Simuléri|

|si modalitdtile de
|ac§iune

.|Pacientul

|inconstient
| fara
|respira§ie
|eficienta
|dar cu puls

|prezent

1
|Atitudinea fatd de

|pacientul inconstient cu
|puls prezent dar fara
|respira§ie eficientd
|Necesitatea evaludrii
|repetate a pulsului
|Respira§ia artificiald cu
|balon si masca
|Pregétirea aspiratorului
|§i complicatiile ce pot
|apérea in cazul
|regurgitérii

|Evaluarea repetatd a
|pulsu1ui si trecerea la
|resuscitarea cardio-
|pulmonaré, dacad este

| necesar
|

30 min.

|Se prezintd

|caracteristicile

|Teoretic|

|Practic |

|afectiunii medicale|Simulari|

|si modalitdtile de
|actiune

T
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|incon$tient |
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
| I
|Evaluarea pacientului |
|inconstient |
|fnceperea respiratiei cu |
|balon si masca de oxigen |
|oxigenul/conectarea la |
|balon si debitul |
|Evaluarea repetatd a |
|pulsului |
|Trecerea la resuscitarea |
|cardiofpulmonaré in cazul|
|disparitiei pulsului sau |
|in cazul nesigurantei |
|

120 min.
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.|Mésurarea si |Func§iile vitale

|interpretarea|(respira;ie, puls,

| functiilor

|vitale

|tensiune si starea de
|constienté) Valori
|normale

|Tahicardia si bradicardia

|
T
|
|
|
|
|
|
| Tahipneea |
|Hipotensiunea si
|hipertensiunea
|starea de inconstientid |
|Prezentarea modului de |
|misurare a functiilor |
|

|vitale

60 min.

|se prezinta
|modalitdtile de
|actiune, cu accent
|pe lucrul

|individual

| Teoretic|

|Practic |

|simulari|



|Prezentarea valorilor
|normale si variatiile
|Modu1 de evaluare a
|stdrii de constienta
|

|pacient cu epistaxis
|masiv

|Transportul pacientului
|cu epistaxis

|

|afectiunii medicale|Simuldri|

|si modalitadtile de |

|actiune | |

| | |
|
1

| | |

| | |

| | |

| | |

| . I I

| |Mésurarea si evaluarea | |120 min.|

| | functiilor vitale | |

: | : | |

|19.|Pacientul |Evaluarea pacientului 45 min. | 90 min.| |Se prezintad |Teoretic
| |dispneic (cu |dispneic | | |caracteristicile |Practic

| |dificu1té§i |Cianoza si semnificatia | | |afec§iunii |Simuléri|
| |in |ei | | |medicale si |

| |respiratie) |Pozitionarea pacientului | | | |modalititile de |

| |con$tient |dispneic, oxigenoterapia | | | |ac§iune |

| | |§i transportul in pozitia| | | | |

| | |ortopneicé | | | | | |
— } } } — } I
|20.|Pacientul |Semnificatia durerilor | 45 min. | 90 min.| |Se prezinta |Teoretic
| |cu dureri |precordiale | | | |caracteristicile |Practic

| |precordiale |Durerile tipice ale | | | |afec§iunii medicale|simuléri|
| | |infarctului miocardic | | | |§i modalitdtile de |

| | |acut | | | |ac§iune |

| | |Riscu1 principal la | | | | |

| | |pacientul suspicionat de | | | | |

| | |infarct miocardic acut | | | | |

| | |Atitudinea fatad de | | | | |

| | |pacientul cu dureri | | | | |

| | |precordiale | | | | | |
| | |Oxigeno—terapia | | | | |

— I I I — I I
|21.|Pacientul |Riscurile la pacientul | 30 min. | | |se prezinta | Teoretic
| |intoxicat cu |intoxicat cu alcool | | | |caracteristicile |Practic

| |alcool |Atitudinea fatd de | | | |afectiunii medicale|Simuladri]|
| | |pacientul intoxicat cu | | | |si modalitidtile de |

| | |alcool | | | |ac§iune |

| | |Transportul pacientului | | | | |

| | |intoxicat cu alcool | | | | |

— I I I — I I
|22.|Pacientul |Riscurile la pacientul | 30 min. | | |se prezinta | Teoretic
| |af1at sub |af1at sub influenta | | | |caracteristici1e |Practic

| |influenta |drogurilor | | | |afectiunii medicale|Simuléri|
| |drogurilor |Atitudinea fatd de | | | |si modalitidtile de |

| | |pacientul aflat sub | | | |actiune |

| | |influenta drogurilor | | | | |

| | |Transportul pacientului | | | | |

— I I I — I I
|23.|Pacientul |Cauzele agresivitdtii | 45 min. | | |Se prezinta |Teoretic
| |agresiv |si ale agitatiei psiho- | | | |caracteristicile |Practic

| | |motorie | | | |afec§iunii |Simuléri|
| | |Atitudinea fatd de | | | |medicale si |

| | |pacientul agitat | | | |modalititile de |

| | |Oxigenoterapia | | | |ac§iune |

| | |Transportul | | | | |

— I I I — I I
|24 |Hiper— |Manifestarea | 30 min. | | |Se prezinta |Teoretic|
| |ventilatia |hiperventilatiei si a | | | |caracteristicile |Practic

| | |crizelor de panicd | | | |afectiunii medicale|Simuldri|
| | |Atitudinea fatd de | | | |si modalitdtile de |

| | |pacientii aflati in | | | |actiune |

| | |hiperventila§ie | | | | |

— f f f — f I
|25‘|Hipoglicemia |Pacientul diabetic | 30 min. | | |Se prezinta |Teoretic|
| | | insulino-dependent si | | | |caracteristicile |Practic

| | |riscul hipoglicemiei | | | |afec§iunii medicale|Simuléri|
| | |Atitudinea in fata | | | |si modalitdtile de |

| | |pacientului suspicionat | | | |actiune |

| | |de hipoglicemie | | | | |

— : : : — : |
|26.|Epistaxisul |Definitia | 30 min. | |se prezinta | Teoretic|
| | |Atitudinea fatd de un | | |caracteristicile |Practic
(I | |

[ | |

(I | |

[ | |

I | | |
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|MODULUL II/Partea I

|No§iuni anatomice generale necesare acorddrii primului ajutor pacientului traumatizat
|
1

T T T
|27.|Anatomia si |Notiuni generale de | 90 min. | | |se fac | Teoretic]|
| |fiziologia |anatomie a membrelor, | | | |demonstratii pe |Practic
| |sistemului |coloanei si craniului | | | |planse a notiunilor|simuléri|
| | Locomotor | | | | |anatomice de baza |
— I I I — I I
|28.|Anatomia |Notiuni de anatomie |120 min. | | |Se fac |Teoretic|
| |gétului, |topograficé de baza | | | |demonstratii pe |Practic
| |toracelui, |(principale1e repere si | | | |p1an$e a notiunilor|simuléri|
| |abdomenului |organe din fiecare | | | |anatomice de baza |
| |si |regiune si localizarea | | | |
| |a bazinului |aproximativé) | | | |
| 1 1 1 1
I

|MODULUL II/Partea a II - a

|Primu1 ajutor de bazd in traumd - hemostaza, traumatisme parti moi, arsuri, fracturi

T T T
|29. |Hemoragiile |Hemoragia externi la | 60 min. | | |se prezinta | Teoretic|
| |externe |nive1u1 membrelor | | | |caracteristicile |Practic
| | |Hemoragia externd la | | | |afectiunii medicale|Simuléri|
| |alte nivele (gat, cap) | | | |si modalitdtile de |
| | |Punctele de hemostazid | | | |ac§iune |
| |Modalitdtile de | | | |
| | |efectuarea a hemostazei | | | | |
| | |prin bandaj compresiv | | | | |
| | |direct si prin presiune | | | | |
| | |asupra unor vase majore | | | | |
— f I . f — | |
| | |Aplicarea unui bandaj | | |120 min‘| | |
[ |compresiv | | | [ | |
| | |Atitudinea in cazul | | | | | |
| |imbibarii bandajului | | | | |
| | |compresiv cu sange | | | | | |
| | |Punctele de hemostaza | | | | | |
| | |1a distantsd (femurals, | | | | | |
| | |brahiald, carotida) | | | | | |
— I I : I — I I
|30. |Amputatia |Conduita fatd de | 30 min. | 60 min.| |se prezinta | Teoretic]|
| |de degete |pacientul cu deget sau | | | |caracteristicile |Practic
| | |degete amputate | | | |afectiunii medicale|Simuléri|
| | |conservarea degetelor | | | |si modalitidtile de |
| | |amputate | | | |actiune |
| | |Pansamentul si hemostaza | | | | |
| | |Conservarea degetelor | | | | |
| |anputate | | | | |
— I I I — I I
|31.|Amputacia |Conduita fatd de | 60 min. |120 min.| |Se prezintad |Teoretic|
| |de membre |pacientul cu membru | | | |caracteristicile |Practic
| | |superior sau inferior | | | |afectiunii |Simuléri|
| | |amputat | | | |medicale si |
| | |Hemostaza | | | |modalité§ile de |
| | |Transportul pacientului | | | |actiune |
| | |cu membru amputat | | | | |
| | |Conservarea membrului | | | | |
| | |amputat si transportul | | | | |
| |acestuia | | | | |
| | |Pansamentul si | | | | |
| |nemostaza | | | | |
| | |Garoul, aplicarea | | | | |
| | |corecté si complicatiile | | | | |
| | |Transportul pacientului | | | | |
| | |cu membru amputat | | | | |
| | |Conservarea membrelor | | | | |
| | |amputate si transportul | | | | |
| |acestora | | | | |
— I I I — I I
|32.|Plagile si |Atitudinea fatd de | 45 min. | 90 min.| |se prezinta | Teoretic]|
| |contuzii1e |pacientii cu contuzii | | | |caracteristici1e |Practic
| | |/plégi simple | | | |afec§iunii medicale|Simuléri|
| | | Pansamentele | | | |si modalitdtile de |
| | | | | Jactiune | |
— I I I — I I
|33. |Arsurile |Primul ajutor in cazul | 60 min. | 60 min.| |se prezinta | Teoretic
| | |arsurilor | | | |caracteristicile  |Practic
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| Pansamentele speciale
|pentru ricire pe bazd de
|apé

|Arsurile fetei

|Evitarea hipotermiei in
|cazul arsurilor cu

| suprafats mare
|Intoxicatia cu fum
|Primul ajutor in cazul
|arsurilor

|utilizarea
|pansamentelor speciale si
|a paturii cu gel de apa

|Oxigenoterapia
|

|afectiunii medicale|Simuladri|

|si modalitidtile de |

|ac§iune

34.|Fracturile

1

|Tipurile principale
|(inchise, deschise)
|Recunoa§terea fracturii
|(semnele si simptomele)
|Mijloacele de
|imobilizare (atele
|vacuum, gonflabile,
|Kramer)

|Acordarea primului
|ajutor pacientului cu
|suspiciune de fractura
|inchisa

|Acordarea primului
|ajutor pacientului cu
|fracturé deschisa
|Imobilizarea coloanei
|cervicale si a coloanei
|in general (gulerul
|cervical, targa lopati,
|bordul de coloana,
|imobilizarea extremit&tii
|cefalice) Prezentarea
|echipamentelor de
|imobilizare

|Modu1 de imobilizare
|corecta

|Imobilizarea fracturilor
|la diferite nivele ale

|membrelor
|

90 min.

|se prezinta

|caracteristicile

|Practic |

|afectiunii medicale|Simuléri|

|si modalitidtile de |

|ac§iune

|Uti1izarea mijloacelor de
|imobilizare
|Imobi1izarea fracturilor
|1a nivelul antebratului
|Imobilizarea fracturilor
|1a nivelul bratului
|Imobilizarea fracturilor
|la nivelul gambei
|Imobi1izarea fracturilor
|1a nivelul coapsei
|Imobilizarea fracturilor
|1a nivelul madinii
|Imobilizarea fracturilor
|la nivelul piciorului
|Ap1icarea gulerului
|cervical

|Utilizarea tdrgii lopata
|utilizarea bordului de
|spate si imobilizarea
|extremitdtii cefalice.

| Transportul pacientului

|cu fractura
|

300 min.

|Se prezintd

|caracteristicile

|Teoretic|

|Practic |

|afectiunii medicale|Simuldri|

|$i modalitatile de |

|actiune

|MODULUL II/Partea a III - a

|Evaluarea primard si secundard a pacientului traumatizat

f T
|35. |Evaluarea

| |primaré
[
[
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|Principiul evaludrii

T
|
|primare |
|ABC-ul la pacientul |

|

|traumatizat

60 min.

|se prezinta

|caracteristicile

|Teoretic|

|Practic |

|afectiunii medicale|Simuldri|

|$i modalitdtile de |



|M&surile de prim ajutor
|in timpul evaluarii
|primare (deschiderea
|céilor respiratorii,
|respiratia, hemostaza,
|circula§ia)
|Prezentarea examenului
|primar si elementele
|acestuia

|Misurile de prim ajutor
|concomitente cu

|examenul primar
|

|actiune

|Examenu1 primar
|Mésuri de prim ajutor
|concomitent cu

|examenul primar
1

240 min.

|MODULUL II/Partea a IV - a

|Imobilizarea, situatii speciale si extragerea rapidd si transportul pacientului traumatizat

|36.|Imobilizarea |Imobi1izarea generald si

[ st
|transportul
|pacientului

|traumatizat

|manevrarea pacientului
|traumatizat

|Imobi1izarea si

T
|
|
|
|
|transportul utilizéand |
|targa lopatd, bordul de |
|spate si salteaua cu |
|vacuum Prezentarea |
|modului corect de |
|imobilizare si transport |
|a pacientului traumatizat|
| Importanta timpului in |
|acordarea primului
|ajutor pacientului
|traumatizat in stare

|gravé
|

60 min.

T
|se prezinta

|caracteristicile

| Teoretic|

|Practic |

|afectiunii medicale|Simuléri|

|si modalitidtile de |

|ac§iune

f
|Abordarea pacientului

|traumatizat,
|imobilizarea si
|transportul acestuia
|

240 min.

37.|Victima cu
|evisceracie

1
|Ce se intelege prin
|evisceracie

|Abordarea victimei cu
|evisceratie

|Primul ajutor si
|transportul victimei cu
|evisceratie

|Abordarea si primul
|ajutor la victima cu

|evisceratie
|

30 min.

60 min.

|Se prezintad

|caracteristicile

|Teoretic|

|Practic |

|afec§iunii medicale|simuléri|

|si modalitdtile de |

|acciune

39.|victima
|cu plaga
|injunghiaté

|Riscu1 in cazul plé&dgilor

|Atitudinea fatd de
|obiectele implantate
|Abordarea plagilor
|injunghiate
|Imobilizarea obiectelor

|implantate
|

30 min.

|Se prezintd

|caracteristicile

|Teoretic|

|Practic |

|afectiunii medicale|Simuldri|

|si modalitdtile de |

|actiune

1
|Abordarea plédgilor

|injunghiate
|Imobilizarea obiectelor
|implantate
| Pansamentul pligilor si

|hemostaza
I

60 min.

40. |Extragerea
|victimei
|aflate in

|vietii fara
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1
|situatiile cand se indic
|extragerea rapidd a

|victimei (stop cardio-

|spatii ostile|respirator, mediu toxic,

|
|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
1
|
|injunghiate |
|
|
|
|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
I
&
|
|
|
|

|pericol de incendiu sau

60 min.

|se prezinta
|moda1ité§ile
|de actiune

|

|

| Teoretic]|

|Practic |

|simulari|



|echipamente

|explozie)

|Modalitdtile de
|extragere rapidd a
|victimei dintr-un mediu
|osti1

|Modalitdtile de
|extragere rapidi a
|victimei din autoturism
|accidentat cu pericol
|iminent de incendiu sau
|explozie

1

|de bazi ale

|descarcerare
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|ac§iunilor de|incarcerate din fatd

|verbald a victimelor

|Evaluarea incrucisati

| (2 evaluatori) a locului
|si a vehiculului/
|vehiculele implicate
|Identificarea riscurilor
|$i a pericolelor iminente
|sistemele de protectie
|activé si pasiva
|(recunoasterea lor si
|dezactivarea unde este

|posibi1)

|exp1ica§ii modul

|Practic |

|de lucru individual|Simuléri|

|si misurile de

|protectie a muncii

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| I . I I

| |Extragerea de urgenti a | | |120 min. |

| |victimei din spatiul | | |

| |ostil vietii | | | |

I I I : I I

|41. Pieton lovit | | 30 min. |120 min.| |Se prezinta |Teoretic|
| | | | | |modalitétile de |Practic

| | | | | |actiune |simulari|
I I I I —t I I
|42.|Motociclist/ | | 30 min. |120 min.| |Se prezintd |Teoretic|
| |biciclist | | | | |modalititile de |Practic

| |1ovit | | | | |ac§iune |Simuléri|
— I I I — I I
|43.|Echipamentele|Echipamentele de |180 min. | | |Se prezintd cu |Teoretic|
| |de descar- |protec§ie si sigurantd | | | |explica§ii modul |Practic

| |care si |generalé | | | |de utilizare, |Simuléri|
| |materialele |Echipamentele de | | | |misurile de |

| |auxiliare |protec§ie personald | | | |protec§ie a muncii,|

| | |Echipamentele de | | | |precum si modul de |

| | |protectie pentru pacient | | | |lucru individual si|

| | |Echipamentele de | | | |in echipd, |

| | |stabilizare | | | |utilizandu-se |

| | |Echipamentele | | | |mijloacele avute |

| | |hidraulice de tdiat si | | | |1a dispozitie |

| |sndepartat | | | | |
| | |Pompa hidraulica pe | | | | |

| |benzina | | | | |
| | |Pompa hidraulica | | | | |

| |manuala | | | | |
| | |Echipamentele de spart/ | | | | |

| | |tdiat parbriz, lunetd si | | | | |

| | |geamuri laterale | | | | |

| | |Pernele pneumatice si | | | | |

| | |modul de intrebuintare. | | | | |

| | |Generatoru1 electric si | | | | |

| | |echipamentul de iluminat | | | | |

| | |Echipamentele de | | | | |

| | |extragere a victimei | | | | |

(I | (xED) | | (I | |
| | |Prezentarea echipa- | | | | |

| | |mentelor si a modului | | | | |

| | |de functionare | | | | |

| | |a fiecdrui tip de | | | | |

(I |echipament | | (. | |
— I I . I — I I
| | |Manevrarea | | |300 min. | | |

| | |echipamentelor sub | | | | | |

| | |supravegherea | | | | | |

| | | instructorilor | | | | | |

— I I : I —t I I
|44‘|Principiile |Abordarea vizuald si |24O min. | | |Se prezintd cu |Teoretic
| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |

| | | |



|Acordarea concomitenta
|a primului ajutor,
|imobilizarea imediatad a
|coloanei cervicale
|manual si cu gulere
|cervica1e

|Asigurarea locului si
|stabi1irea zonelor de
|lucru (cercul intern si
|cercul extern)
|Stabilizarea vehiculului
|sau a vehiculelor
|Accesul la victimi
|Decapotarea totald
|Alte aspecte si tehnici
|de creare de acces la
|victimé

|Extragerea in ax al
|victimei

|Extragerea laterald a
|victimei

|

|Executarea etapelor de
|la sosire pénd la
|extragere, inclusiv
|acordarea primului
|ajutor si imobilizarea
|

240 min.

|MODULUL III/Partea a II - a

|Descarcerarea concomitent cu acordarea primului ajutor

|45.

|Efectuarea

|Importan§a colabordrii

|descarcerdrii|intre echipajul de

|in echipd
|concomitent
|cu acordarea
|primu1ui
|ajutor

|descarcerare si cel de
|prim ajutor sau de
|asistentd medicald de
|urgenté

|Comunicarea continuad
|intre sefii echipajelor
|de descarcerare, prim
|ajutor si/sau asistentd
|medicalé de urgentd
|Uti1izarea echipamentelor
|medicale, a
|echipamentelor de
|imobilizare si a
|oxigenului concomitent
|cu operatiunea de
|descarcerare
|Demonstrarea modului

|de lucru integrat
|

90 min.

T
|Se prezintd cu

|explicatii modul

|Teoretic|

|Practic |

|de lucru individual|Simuldri|

|si mdsurile de
|protectie a muncii

|ajutor
|

240 min.

.|situatii

| speciale

T
|Descarcerarea
|victimelor blocate in
|camioane, mijloc de
|transport in comun, in
|mijloace ce transporta
|materiale periculoase si
|utilaje agricole

| Tehnologia modernd de
|fabrica§ie a autotu-
|rismelor si a altor
|vehicule de transport si
|implica§iile asupra
|descarcerarii
|Demonstratii practice si

|/sau filme
|

120 min.

|Se prezintd cu

|explica§ii modul

|Teoretic|

|Practic |

|de lucru individual|simuléri|

|$i mdsurile de
|protec§ie a muncii

.|Ap1ica§ii

|practice si
|simulari
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T
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
I
|Descarcerare si prim |
|
|
T
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
I

|Stopu1 cardio-respirator
|la adult |
|stop cardio-respirator la
|

|copi1

1350

|Se prezintd cu

|explicatii modul

|Teoretic|

|Practic |

|de lucru individual|Simulari|

|$i mdsurile de



|stopul cardio-respirator |protectie a muncii
|1a nou-niscut

|simuldri diferite ale
|situatiilor de
|interven§ie la pacienti
|incon$tien§i

|simulari diferite ale

|constienti

|cazuri
|

|1a pacienti traumatizati
|Simuléri de interventii
|1a pacienti incarcerati

|

|

|

|

|

|

|

| |unor situatii la pacienti
|

|

|

|

|

| |Simuléri de raportdri de
|

|

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|Simuléri de interventii |
|
|
|
|
|
|
1
|
|
|

|Total ore alocate pentru invatdmant - 22 ore 44 ore 78 ore
|146 ore 30 min.| 45 min.| 45 min.
L

Anexa 11

Organigrama Serviciilor Publice de Ambulanta

| serv/Birou RUNOS j———Manager general}

1
— Birou statistici |
|
|

| si Informatica
L

T
|
| .
I 1 I . 1 |
|Comitet |

|Secretariat|

L1 |pirector|

L____T___J

Compartiment de

|formare profesio- |

|medica1 si auxiliar| |

-

|nald a personalului| |

|
Legislatie si |
| Contencios |
e — |

|Director| |Coordonatori statii|

|Medical p— si substatii
L | L |

|Comp. De Asistenté| |Coordonator

| Med de Urg. Si h ,44activitate

|transp.Med.Asistat|| |de transport|

|
L 1| | | sanitar - |
———————— 1 | | asmed |
| Dispecerat H | L
| Medical *) A e——
L 1| | | comp. De |
| | | |Consultatii |

L si Transp. |
F_______l_______ﬂ
|Punct farmaceutic|
L |

| Asist Med. sef H L+ de Urgents |
|
| sanitar
|
1

|
neasistat |
]

L—{comp. Audit Intern

L — |

I 1
r—{Director Tehnic|

r—{Director Economic

| I 1
| | Serv/Birou |
| |Miscare si Expl. |
| | Auto si Nave |
F—{sanitare, Atelier|
| | Intretinere si |
| | reparatii auto, |
| | Revizie tehnica |
| N — |

|

| 1

L{Telecomunicatii |
L |

Nota
*) In lipsa Dispeceratului Integrat
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I
| | Serv/Birou

F{ Financiar-

| Contabilitate
e — |

|Serv/Birou Aprovizionare,|

| | Ach. Publice Transport, |
| | Administrativ, Paza,

PSI Evid.

ntretinere si reparatii

|—| Prot Muncii,
|
|1
| instalatii si cladiri
L

|
|
Militard, Ap. Civila, |
|
|
|




