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Cuvantul Directorului

Tntr-o lume pragmatica, dar
in permanenta schimbare, Spi-
talul  Municipal de Urgentd
Moinesti se doreste a fi o in-
stitutie de excelenta in dome-
niul medical, cu viziunea de a
oferi servicii de fnalt3 calitate
si de a elimina creativ restrictiile sau obstacolele
aparute.

Cu ceva timp in urmg, cineva imi spunea ca
limitele sunt creatia propriei noastre minti, ca nu
existd "nu pot” sau “este imposibil”. Da, asa este,
acestea sunt simple cuvinte din dictionar, iar daca
te agadti de ele nu vor aduce niciodata succesul si
reputatia unei companii sau unui produs!”

Noi vedem ceea ce este invizibil altora: nevoi,
probleme, strategii, solutii - provocare care se do-
vedeste a fi una de succes. De pe pozitiile zilei de
azi, in spitalul nostru cuvantul cheie este cu sigu-
ranta termenul “perspectiva”, unde valoarea si
profesionalismul au cel mai puternic si ultimul
cuvant. In beneficiul pacientilor, care suntem pana
la urma, noi toti, am fructificat pe parcursul timpu-
lui concepte moderne precum siguranta pa-
cientilor, calitatea serviciilor medicale, specialisti

de exceptie, costuri, eficientizare. Vorbim si de cercetare me-
dical3, de noi concepte Th managementul sanitar, de business
medical, de politici performante de sdnatate, de experiente in-
ternationale si constructia unei relatii profesioniste intre di-
versi specialisti.

Cu aceeasi perspectiva perfectibild, am reusit sa ducem la
indeplinire obiectivele noastre din acest an, respectiv: mo-
dernizarea Laboratorului de Radiologie si Imagistica Me-
dicala prin achizitionarea aparatului de rezonanta magnetica,
achizitionarea de echipamente si aparatura de ultima gene-
ratie Tn sectiile si compartimentele unde au existat solicitari;
spitalul a trecut prin procesul de reevaluare pentru obtinerea
reacreditarii pentru perioada 2017-2021, efectuata de catre
Avutoritatea Nationala de Management al Calitatii in Sanatate;
ne-am axat pe continuarea activitatilor de reabilitare si mo-
dernizare a spatiilor existente - in prezent se desfasoara activi-
tati de tarchetizare a spatiilor ceea ce confera desfasurarea ac-
tivitatilor medicale in conditii optime.

Nu n ultimul rand, pentru imbunatatirea structurii si or-
ganizarii serviciilor de spitalizare de zi si continua in cadrul spi-
talului, sustin proiectul de extindere a spatiilor pentru spi-
talizare de zi, proiect finantat de Ministerul Dezvoltarii, prin
Compania Nationala de Investitii, in valoare de peste
6.240.000 lei cu TVA.

Pentru tot ceea ce am obtinut Th acest an, adresez
multumiri tuturor colegilor si colaboratorilor si le urez un cal-
duros “La multi ani”!

Prof. Univ. Dr. Adrian Cotirlet

Spitalul Moinesti va incheia un parteneriat cu cel mai mare spital din Israel

Medicul Adrian Cotirlet, managerul Spitalului
de Urgentd din Moinesti, a vizitat Spitalul
Hadassah din lerusalim, cel mai mare din Israel.
Acesta este un prim pas in vederea incheierii unui
parteneriat intre cele doua unitati spitalicesti, ce
va fi parafat la cea de-a 13-a editie a Zilelor Medi-
cale ale Spitalului, care va fi organizata in perioa-
da 28-30 iunie 2018. Alaturi de prof. dr. Ahmed
Eid, seful departamentului de chirurgie al Spitalu-
lui Hadassah, Dr. Adrian Cotirlet, a efectuat vizita
la invitatia lui Bruno Lavi, directorul Spitalului
Hadassah. Managerul moinestean a fost impre-
sionat de organizarea si dotarea spitalului din
lerusalim, care are doua componente: spitalul
vechi ce a fost contruit in 1918, ca dar al familiei
Rothschild. in momentul de fatd este proprietatea
Qrganizatiei Femeilor Sioniste din America.

Spitalul nou, construit acum 5 ani, este o cladire impozanta
cu doua piste de aterizare a elicopterelor, 41 de sdli de ope-
ratii in care se fac aproximativ 30.000 de operatii intr-un an.
Operatii intr-o gama foarte larga, de la transplanturi, pana
la traumatologia cu care se confruntd zi de zi. Lucreaza
peste 1100 de medici si 5000 de angajati.

“Este impresionant ceea ce am vdzut, sunt interesat sa
impartasesc si colegilor mei din succesul colegilor israelieni
si pe aceastd cale am lansat invitatia ca in cadrul celei de a
13-a editie a Zilelor Medicale ale Spitalului Municipal de Ur-
genta Moinesti sa incheiem un parteneriat cu Spitalul Ha-
dassah. O delegatie israeliand va participa la evenimentul
de la Moinesti, dorind sa Tncheiem o colaborare cu ei, pe
doua paliere. Una pe specialitatile chirurgicale si una pe
cercetare medicald. Nu ne putem compara cu ei, dar avem
mult de castigat din deschiderea pe care o au fata de spita-
lul nostru si vom fi coparticipanti la diferite studii care au ca
membru titular departamentul de cercetare al Spitalului
Hadassah. De asemenea, pe partea de chirurgie, vizam i-
nitierea in noi tehnici. Vom face un schimb de experientad,
vom trimite o echipa de aici in Israel, iar o echipa de acolo va
veni la noi”, a declarat medicul Adrian Cotirlet.

Psih. Ecaterina Mititelu

Revista acreditata CMR, Editura Medicala ETNA, ISSN 2067 - 4945; www.spitalmoinesti.ro, www.etna.ro



PAGINA 2

Premiul Nobel pentru I

Medicind 2017
Premiul Nobel pentru Fiziolo-
gie si Medicina din 2017 a fost
cagtigat de oamenii de stiintd
americani Jeffrey C. Hall, Mi-
chael Rosbash si Michael W.
Young pentru studiul lor
privind mecanismele molecu-
lare care controleaza ritmul
circadian, conform Comitetu-
lui Nobel de la Stockholm.

Cei trei oameni de stiinta au
colaborat la cercetarea ce e-
xamineaza modul in care cea-
surile interne ale organismelor
se aliniaza cu ciclurile naturale
ale zilei si noptii.

"Jeffrey C. Hall, Michael
Rosbash si Michael W. Young
au reusit sa arunce o privire in
interiorul ceasului nostru  bi-
ologic si au elucidat mecanis-
mele interne ale acestuia.
Descoperirea lor explica modul
in care plantele, animalele si
oamenii fsi adapteazd ritmul
biologic astfel incat acesta sd
se sincronizeze cu rotatia
Pamantului", se arata Tn comu-
nicatul de presd publicat de
Comitetul Nobel la scurt timp
dupd anuntarea  numelor
castigatorilor.

"Folosind musculitele de otet

pe post de organism model,
laureatii din acest an ai pre-
miului Nobel au izolat o gend
ce controleaza ritmul biologic
cotidian obignuit. Ei au demon-
strat ca aceasta gend codificd
o proteina ce se acumuleaza in
celuld pe timpul noptii si este
apoi degradata, pe timpul zilei.
Ca urmare, au identificat com-
ponente suplimentare ale pro-
teinei acestei masinarii, ex-
punand mecanismul ce guver-
neaza ceasul autonom din in-
teriorul celulei. Acum stim ca
ceasurile biologice
functioneazd dupa aceleasi
principii in celulele altor orga-
nisme multicelulare, inclusiv in
cele ale oamenilor®, se pre-
cizeaza n document.
Laureatii isi vor primi premiile
Nobel in timpul unor ceremonii
oficiale organizate la Stock-
holm si la Oslo, pe 10 decem-
brie, ziua in care se comemo-
reazda moartea fondatorului
premiilor, Alfred Nobel, dece-
dat in 1896.

Dr. Irina Onofrei

Rolul laparoscopiei in abdomenul acut nontraumatic

Laparoscopia exploratorie reprezinta o proce-
dura chirurgicald miniminvaziva ce permite accesul
si vizualizarea directa a cavitatii peritoneale si a or-
ganelor abdomino-pelvine oferind atat posibilitatea
transarii diagnosticului Tn cazurile incerte cat si re-
zolvarea lor beneficiind de avantajele chirurgiei
minim invazive.

Chirurgia generala de urgenta profita cel mai
mult de avantajele laparoscopiei exploratorii atat
pentru cazurile traumatice cat si pentru situatiile de
abdomen acut nontraumatic. Toate strategiile core-
late cu rezolvarea cazurilor de abdomen acut sub-
liniaza necesitatea unei abordari interdisciplinare gi
elaborarea unor algoritmi de diagnostic si tratament
n care laparoscopia are rolul de a preciza diagnosti-
cul, orientand atitudinea terapeutica ulterioara si
evitdnd laparotomiile inutile.

Conditiile generale necesare realizarii abordului
laparoscopic presupun echipament si instrumentar
adecvat si anestezie generala de electie.

Laparoscopia n abdomenul acut nontraumatic
prezintd urmatoarele indicatii :

- Sindrom peritonitic de etiologie neprecizata

- Apendicitd acutd

- Ulcerul peptic perforat

- Ocluzia intestinala (bride)

- Patolegii ginecologice (chist ovarian hematic ecla-
tat, sarcind tubara ruptd, piosalpinx eclatat)

- Sindrom dureros de fosa iliaca dreapta

- Ischemie mezenterica

- Diverticulite

- Pancreatita acutd

Avantajele abordului laparoscopic in abdo-
menul acut sunt reprezentate de vizualizarea directa
a cavitatii peritoneale, lavajul si drenajul mai bun al
spatiilor declive aducdnd cu sine si beneficiile chirur-
giei miniinvazive: durere postoperatorie redusd,
reluarea mairapida a tranzitului intestinal, spitaliza-
re mai scurtd, rezultate cosmetic superioare, trau-
matism parietal si durere minima postoperatorie,
rinsertie socioprofesionala rapida, morbiditate mai
mica.

Laparoscopia in urgentele nontraumatice
reprezinta o tehnica fezabila, eficients, sigura si
benefica pentru pacienti atunci cand este realizata
de echipe cu pregatire corespunzatoare in abordul
laparoscopic, Tn cazuri selectionate. Ea poate oferi
acuratete diagnosticd superioard si potential tera-
peutic mai bun decat laparotomia, versatilitatea sa
diagnostica si terapeutica evitand investigatiile pre-
operatorii extensive si intarzierea actului chirurgical.

Dr. Eduard Popa
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n vederea asigurarii si imbunatatirii calitdtii ser-
viciilor medicale si a sigurantei pacientului, Autori-
tatea Nationald de Management al Calitatii in
Sanatate (A.N.M.C.S.) colaboreaza cu unitatile sani-
tare acreditate, prin monitorizarea activitatii aces-
tora si prin indrumare privind asigurarea calitatii.
Spitalul Municipal de Urgentd Moinesti a trecut prin
procesul de reacreditare, in perioada 21.08.2017 —
25.08.2017, conform Ordinului Autoritatii Nationale
de Management al Calitatii in Sanatate (A.N.M.C.S.)
nr. 660 din data de 15.11.2016, pentru aprobarea
Planului multianual pentru ciclul Il de acreditare si a
Planurilor anuale de acreditare, pe subgrupe de
unitati sanitare.

Reacreditarea reprezintd analizarea nivelului de
conformitate a unitatilor sanitare cu standardele de
acreditare, desfasurata de catre evaluatori de ser-
vicii de sdnatate independenti, conform Ordinului
nr. 446/2017 privind aprobarea Standardelor, Proce-
durii si metodologiei de evaluare si acreditare a spi-
talelor.

Pentru a finaliza cu succes procesul de evaluare
s-a infiintat conform deciziei nr.292 | 17.11.2016
Structura de Managementul Calitatii.

DE CE avem nevoie de MANAGEMENTUL CA-
LITATII in spital? ,

® Pentru ORGANIZAREA activitatii spitalului

M Pentru PLANIFICARE pe termen lung

X Pentru SCHIMBARE - CALITATEA - ne “obliga” sa
ducem la final atributiile specifice fiecarui post cu un
plus de valoare

M Pentru a ne indrepta cu totii in aceeasi DIRECTIE
M Pentru a COMUNICA n acelasi stil

® Pentrua RESPONSABILIZA conducerea spitalului
si angajatii proprii

Cerol are Structura de Managementul Calitatii?

M Asigurd aplicarea politicii de calitate a spitalului
in domeniul medical n scopul asigurarii sdnatatii
pacientilor;

M Implementeaza si sustine standardele de calitate;
M Asigurd implementarea strategiilor si obiectivelor
referitoare la managementul calitatii declarate de
managerul spitalului (prin planul strategic sifsau
planul de management);

M Informeazd managerul spitalului si face pro-
puneri de mbunatdtire a sistemului de manage-
ment al calitatii;

M Raspunde de accesarea si incarcarea documente-
lor solicitate de cdtre Autoritatea Nationalda de
Management al Calitdtii in Sanatate (A.N.M.C.S.) In
programul CAPESARO;

M Analizeaza impreuna cu Comitetul Director ac-
tivitatea de autoevaluare a calitatii serviciilor;

M Pregateste si analizeaza anual planul de manage-
ment al calitatii;

Asigurd prin personalul din subordinea sa, des-
fagurarea activitatii de analizd a gradului de
satisfactie al pacientilor internati, prin discutii di-
recte cu pacientii si prin interpretarea ches-
tionarelor de satisfactie completate de pa-
cienti, pe care le prezinta ulterior spre analizd
consilivlui medical. Tn acest sens, analizeaza su-
gestiile acestora referitoare la activitatea medi-
cald a spitalului si face propuneri privind luarea
unor masuri corective si de inldturare a deficien-
telor constatate;
Coordoneaza activitatile de analiza a tuturor
neconformitatilor constatate si propune ma-
nagerului actiunile de imbunatatire sau corective
ce se impun;
Intocmeste analize, informéri privind stadiul
implementarii sistemului de management al ca-
litatii, Tn cadrul carora identifica problemele si
propune madsuri de remediere a acestora, ur-
marind ulterior punerean practica a propuneri-
lor adoptate;
Coordoneaza toate activitatile de elaborare si
revizuire a documentelor sistemului de manage-
ment al calitatii: manualul calitatii, procedurile
operationale si de sistem;
Coordoneaza si implementeazd Tn colaborare
cu consiliul medical (Baza: O.M.S. 863/2004, pct.
15) programul de acreditare a tuturor serviciilor
oferite Tn cadrul spitalului, pe baza procedurilor
operationale specifice fiecarei sectii, laborator
etc. si a standardelor de calitate;
Colaboreazd cu toate structurile spitalului in
vederea Tmbundtatirii continue a sistemului de
management al calitatii;
Implementeazd instrumente de asigurare a
calitatii si de evaluare a serviciilor oferite;
Pentru aplicarea prevederilor art. 2 alin. (2) din
Ordinul presedintelui Autoritdtii Nationale de
Management al Calitati  Tn  Sdndtate
(A.N.M.C.S.) nr. 639/2016 pentru aprobarea
“"Metodologiei de monitorizare a unitatilor sani-
tare acreditate”, in calitate de responsabil cu
magementul calitdtii, in cadrul procesului de
monitorizare de catre Autoritatea Nationala de
Management al Calitati  Tn  Sandtate
(A.N.M.C.S.) a spitalului, asigurd permanent, cu
sprijinul Comisiei de coordonare a implementarii
managementului calitdtii serviciilor si sigurantei
pacientilor, fluenta comunicarii interinstitutio-
nale, in scopul urmaririi de catre Autoritatea
Nationald de Management al Calitatii in
Sanatate (A.N.M.C.S.) a conformitatii spitalului
cu cerintele standardelor de acreditare si cu cele-
lalte prevederi legale aplicabile pe toatd durata
de valabilitate a acreditarii, asigurand in acest
sens desfdsurarea in bune conditii a activitatilor
impuse prin respectiva norma juridica.

Structura de Managementul Calitdtii sustine
activ promovarea Politicii de Calitate:
Non-calitatea costa!

Sef Serviciu Managementul Calitatii, Ing. Alina Vrinceanu
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CONCEPTIA  SPITALULUI
DESPRE MANAGEMENTUL
CALITATII:

»trebuie sa fie centrata pe cali-
tate, bazata pe participarea tu-
turor membrilor sai, prin care se
urmareste asigurarea succesului
pe termen lung, prin satisfacerea
pacientului si obtinerea de avan-
taje pentru toti membrii spitalu-
lui si pentru societate''.
Calitatea  este un concept
dinamic cu multe dimensiuni.
Dimensiunile sale sunt depen-
dente atat de perspectiva persoa-
nei care raspunde la intrebare,
ciat si de contextul social, orga-
nizational si de mediu.




PAGINA 4

CERCUL EMOTIILOR DUPA
ROBERT PLUTCHIK
Psihologul american Robert
Plutchik a creat in 1980
"cercul emotiilor", care
consta din 8 emotii funda-
mentale si 8 emotii com-
plexe, formate din cate
doua emotii fundamentale.
Emotiile fundamentale pot fi
observate pe cercul al doilea
din imagine si incluse in tabe-
lul de mai jos, pe cand
emotiile complexe sunt cele
trecute pe fundal alb: opti-
mism, dragoste, supunere,
infiorare, dezaprobare,
remuscare, dispret si agresi-
vitate.

fundamentale e op
Bucune Tristete
Incredere Dezgust
Frica Manie
Supnz A nticipatie
Tristete Bucune
Dezgust Incredere
Manie Frica
Anticipatie Surpriza

“CERCUL" EMOTIILOR AL LUI PLUTCHIK

Psih. Ecaterina Mititelu
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Emotiile: ce sunt, cum apar, cum se manifesta

Conceptul de “emotie” este asemandtor celui de
"timp”: dacd nu ne intreabd nimeni, stim ce este,
dacd suntem insa intrebati, nu ne gasim cuvintele....
Problema este atat de obscurd, Tncdt nu exista
definitii si clasificarii definitive, desi atat filozofii cat si
psihologii s-au aplecat asupra acestui subiect dintot-
deauna.

Emotiile sunt raspunsuri psihice de mare intensi-
tate care presupun manifestdri expresive, fiziologice
si subiective tipice. Ele sunt insotite de tendinte spre
actiune (apropiere sau ndepdrare de obiectul sau
fiinta care a declansat emotia), ceea ce explica modi-
ficarile fiziologice care insotesc fenomenul emotiei:
inrosirea fetei, cresterea ritmului cardiac, incordarea
muschilor, etc.

Tn lucrarea sa “Exprimarea emotiilor la om si
animal”, Charles Darwin a identificat, pe baza modu-
[ui in care emotiile se manifesta in comportament, 9
emotii de bazd. Acestea sunt: bucuria, interesul, ex-
citatia, surprinderea, tristetea (uneori desemnata ca
deznadejde-anxietate), furia, frica, dezgustul, dis-
pretul si rusinea. Aceastd clasificare a ramas valabila
pana astazi si este utilizata de cercetatori.

Cum se declanseaza emotia? Exista o disputa

printre cercetatori in legatura cu modul in care iau
nastere emotiile. Unii sustin cd emotiile sunt
fenomene automate care se declanseaza pe cale bio-
logicd, fard ca mecanismele psihologice sa contribuie
la aparitia lor. Acest punct de vedere se bazeazd mai
ales pe observatia cd emotiile (si mai ales modificarile
fiziologice care le insotesc) apar extrem de repede,
adesea fnainte ca persoana sd con- stientizeze ex-
istenta emotiei.
Alti cercetatori afirmad cd emotiile sunt rezultatul
evaluarii de catre persoand a situatiillor prin care
trece si, ca urmare, considerd cd emotia e mai mult
un fenomen psihic decat unul biologic. Punctul
acesta de vedere se bazeaza pe constatarea cd una si
aceeasi situatie, in functie de modul in care este per-
ceputd si evaluatd de cdtre persoand, va conduce la
emotii diferite sau la absenta emotiei. De exemply, in
preajma unui cdine agresiv o persoana anxioasd va
resimti teamg, dar un dresor experimentat va ramane
totusi stapan pe sine.

Emotiile sunt declansate cel mai adesea de anu-
mite cauze, sau mai bine zis de gradul de concor-
danta sau neconcordanta intre motivele si aspiratiile
unei persoane si situatiile concrete prin care trece.
Astfel, cdnd obtinem ceea ce ne dorim sau ceea ce
avem nevoie vom resimti emotii pozitive. Daca nu
putem obtine ceea ce dorim vor rezulta emotii nega-
tive precum tristetea sau frustrarea.

N

Emotiile pot fi produse si prin conditionare.
Daca asociem de multe ori un obiect sau o situatie
cu o emotie, reintalnirea situatiei sau a obiectului
respectiv va fi suficientd pentru a produce emotia.
De exemplu, daca prezentdm unui bebelus de mai
multe ori un iepuras alb si insotim prezentarea ie-
purasului cu un zgomot puternic, ulterior bebelusul
se va speria numai la aparitia iepurasului.

Cum se exprimd emotiile? Diferitele emotii
care apar la om pot fi recunoscute in general pe
baza modificdrilor expresiei fetei, care variazad in
functie de tipul emotiei. Cu totii ne putem da
seama dupa expresia faciala daca cineva e bine
dispus sau trist, plictisit sau nervos. Studiile reali-
zate pe subiecti orbi din nastere (care deci nu au
putut sa invete de la ceilalti cum sd isi exprime
emotiile) au aratat cd expresia faciala a emotiilor
este aceeasi la toate popoarele lumii, fiind o n-
susire cu care ne nastem.

De asemenea, studiile realizate pe
nou-ndscuti au aratat ca expresiile emotionale sunt
inndscute:  variind gustul hranei  oferite
nou-ndscutilor cercetatorii au putut s le induca
acestora expresii emotionale asemdndtoare cu ale
adultilor.

Cu toate ca expresia faciala a emotiilor este
programatad biologic, individul are totusi destul
control asupra modului Tn care Tsi manifestd
emotiile. Expresia faciald a emotiei poate fi mas-
catd, atenuata sau neutralizata. In plus, fiecare cul-
tura fsi formuleaza requli specifice in ceea ce
priveste exprimarea emotiilor. S-a demonstrat ca
exprimarea faciala a emotiilor poate sa influenteze
sau sa modifice starea generald de spirit sau chiar
emotia Tnsdsi. Astfel, contractiile musculaturii fa-
ciale care apar in timpul emotiilor negative precum
frica sau furia genereaza, dupd caz, o crestere aim-
presiei subiective de fricd sau furie ori deznadejde.
Acest lucru este valabil si Tn cazul emotiilor pozi-
tive. Deci, daca adoptam o expresie vesela vom
putea trece mai usor peste momentele dificile.

Emotiile si organismul. Cercetarile fiziologu-
lui W. Cannon, incepand cu 1915, au aratat ca
emotia declanseaza brusc in organism un sir de
reactii fiziologice: incetarea functiilor digestive,
cresterea presiunii sanguine, a proportiei de
globule rosii si a vitezei de sedimentare, acce-
lererea batailor inimii si a respiratiei. Aceste mani-
festari apar ca urmare a activarii sistemului nervos
vegetativ si sunt mentinute o perioadd mai lunga
de timp datorita eliberarii in sénge a hormonului
numit cortizol de catre glandele suprarenale.
Aceste modificari fiziologice au rolul de a pune or-
ganismul Tn acord cu situatia: prin suspendarea
functiilor digestive si transferul masiv de energie
catre musculaturd, organismul poate initia raspun-
suri comportamentale de tip atac sau fuga.

Psih. Ecaterina Mititelu
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