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TEMATICA PENTRU EXAMENUL DE MEDIC SPECIALIST IN
SPECIALITATEA RADIOLOGIE IMAGISTICA MEDICALA

I. PROBA SCRISA
II. PROBA CLINICA
III. PROBA PRACTICA

I. PROBA SCRISA

1. Radiatia Roentgen: mod de producere ; proprietati fizice , chimice si biologice:
Actiunea asupra organismului uman. Formarea imaginii radiologice ; particularitatile
si legile formarii imaginii .Dozarea razelor X.

2. Aparatul Roentgen: parti componente, principii de functionare, tipuri particulare
dedicate o

3. Protectia in Radioimagistica : principii, modalitati, legislatie. Contraindicatii si
nonindicatii ale explorarilor radioimagistice.

4. Prelucrarea materialului fotografic in radioimagistica. Legile fizice si chimice ale
fotografici, imaginea latenta .Camera obscura (amplasare, conditii, prepararca
reactivilor). Filmul radiologic (partlcularltatl de fabricatie, tipuri dedicate). Caseta.
Ecranele intaritoare. Aprecierea calitatii filmelor si a imaginii obtinute, corectarea
defectelor, Developare automata. Filmul termic.

5. Alte modalitati de obiectivare a imaginii radiologice. Imaginea digitala. Captura,
prelucrarea si transmisia .

6. Substante de contrast utilizate in radioimagistica. Tipuri de substante, sfera de
utilizare. Incidente, accidente, reactii adeverse si tratamentul lor. Contraindicatii de
utilizare a substantelor de contrast iodate

7. Bazele fizice si tehnice ale ultrasonograflel Ultrasunetele. Aparatul de
ultrasonografie. (parti componente , principii de functlonare)

Mecanismul de producere al ultrasunetului.. Proprietatile ultrasunetului.
Transductorul. Metoda Doppler. Artefacte specifice metodei

8. Bazele fizice si tehnice ale computertomografiei. Principii de constructie ale unui
aparat CT. Tipuri de aparate. Achizitia de date de masura. Reconstructla imaginii.
Prelucrarea 1 1magm11 Artefacte specific metodei.

9. Bazele fizice si tehnice ale Imag1st1c11 prin Rezonanta Magnetica .Magnetism.
Fenomenul de Rezonanta Magnetica. Fenomenul de relaxare.Secvente de baza.
Formarea imaginilor RM. Prelucrarea imaginii.Artefacte spe01f1ce metodei. Indicatii
si contraindicatii



10. Explorarea radioimagistica a plaminului. Tehnici.Aspecte normale.

Semiologie (sindroamele pulmonare)

11. Aspectele normale si diagnosticul radioimagistic al malformatiilor

congenitale si afectiunilor dobindite ale cailor respiratorii superioare (laringe, trahee,
bronsii) . Diagnosticul radioimagistic al leziunilor traumatice toracice

12. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor inflamatorii pulmonare acute alveolare,
interstitiale si bronsice .

13. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor inflamatorii pulmonare cronice.
Supuratiile pulmonare.

14. Diagnosticul radioimagistic al pneumopatiilor difuze cronice, al fibrozelor
pulmonare, al afectiunilor vasculare si ale tulburarilor de ventilatie pulmonara. Boli
profesionale pulmonare

15. Diagnosticul radioimagistic al tuberculozei pulmonare , al micozelor si al
parazitozelor pulmonare.

16. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor pulmonare primitive si secundare

17. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor pleurale.

18. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor peretelui toracic si diafragmului.
Toracele operat (aspecte normale si complicatii) ,

19. Explorarea radio-imagistica a mediastinului. Tehnici de examinare. Aspecte
normale. Variante anatomice. Semiologia afectiunilor mediastinale.

20. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor mediastinului.

21. Explorarea radioimagistica a segmentului intratoracic al aparatului
cardio-vascular. Tehnici de examinare. Aspecte normale. Semiologie.

22. Diagnosticul radioimagistic al modificarilor de volum si configuratie ale
cordului. ,

23. Diagnosticul radioimagistic al valvulopatiilor .

24. Diagnosticul radioimagistic al cardipatiilor congenitale

25. Diagnosticul radioimagistic al bolilor aortei si arterei pulmonare

26. Diagnosticul radioimagistic al bolilor pericardului ’

27. Explorarea radioimagistica a vaselor arteriale , venoase si limfatice periferice .
Tehnica. Aspecte normale. Principalele afectiuni congenital si dobindite.

28. Explorarea radioimagistica a orofaringelui si esofagului. Tehnici. Aspecte
normale.Afectiuni congenitale si dobindite. Aspecte postoperatorii |

29. Explorarea radioimagistica a stomacului. Tehnici. Aspecte normale. Semiologia
modificarilor morfologice si functionale . Anomalii congenitale.Modificari de forma
si pozitie. Leziuni parietale difuze. ' o _

30. Diagnosticul radioimagistic al ulcerelor si ulceratiilor stomacului

31. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor gastrice. Stomac operat(aspecte normale
si complicatii) ] |



32. Explorarea radioimagistica a duodenului. Tehnici. Aspecte normale.
Semiologie.Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor congenitale si dobindite.
Aspecte postoperatorii.

33. Explorarea radioimagistica a intestinului subtire. Tehnici. Aspecte normale.
Diagnosticul afectiunilor congenitale si dobindite.

34. Explorarea radioimagistica a colonului. Tehnici. Aspecte normale. Diagnosticul
afectiunilor congenitale si inflamatorii.

35. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor colonului. Colon operat (aspecte normale
si complicatii).

36. Diagnosticul radioimagistic al urgentelor medicochirurgicale ale tubului digestiv.
37. Explorarea radioimagistica a ficatului. Tehnici. Aspecte normale. Semiologie.
38. Diagnosticul radicimagistic al afectiunilor difuze parenchimatoase si vasculare ale
ficatului.

39. Diagnosticul radioimagistic al leziunilor hepatice focale . Modificari
postoperatorii.

40. Explorarea radioimagistica a cailor biliare. Tehnici. Aspecte normale.
Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor cailor biliare si colecistului. Aspecte
postoperatoril |

41. Explorarea radioimagistica a pancreasului . Tehnici. Aspecte normale .
Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor inflamatorii , acute si cronice ,
degenerative si traumatice. ‘

42. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor pancreatice . Complicatii si aspecte
postoperatorii (normale si complicatii)

43. Explorarea radioimagistica a splinei. Tehnici . Aspecte

normale.Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor congenitale si

dobindite : traumatice, inflamatorii, vasculare si tumorale.

44, Explorarea radicimagistica a retroperitoneului median . Tehnici.

Aspecte normale. Diagnostic radioimagistic al afectiunilor ganglionilor ,

vaselor sanguine si tesuturilor de impachetare. B

45. Explorarea radioimagistica a aparatului urinar (rinichi, uretere, vezica

urinara, uretra, vase arteriale, venoase si limfatice). Tehnici. Aspecte

normale. Variante anatomice si malformatii congenitale la adulti.”

46. Diagnosticul radioimagistic al sindromului obstructiv urinar si litiazei
aparatului urinar. o o |

47. Diagnosticul radioimagistic al traumatismelor si al afectiunilot inflamatorii ale
aparatului urinar. , ‘ _

48. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor aparatului urinar superior (rinichi,
bazinet, uretere) | o "

49. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor aparatului uro-genital inferior (vezica
urinara, vezicule seminale, prostata, uretra) -



50. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor vasculare ale aparatului urinar.
Transplantul renal , aspecte radioimagistice normale si complicatii.

51. Explorarea radioimagistica a principalelor glande endocrine (epifiza,
tiroida, paratiroide, suprarenale). Tehnici. Aspecte normale. Diagnosticul
radioimagistic al afectiunilor congenitale si dobindite

52. Explorearea radiimagistica a sistemului osteo-articular. Tehnici. Aspecte
normale. Semiologia leziunilor elementare.

53. Diagnosticul radioimagistic al traumatismelor osteo-articulare

54. Diagnosticul radioimagistic al osteoartritelor infectioase(artrite acute,
osteomielita, tuberculoza , sifilis) ;

55. Diagnosticul radioimagistic al osteo- atrtropatiilor inflamatorii
(colagenoze, spondilartropatii) metabolice, endocrine, toxice,
degenerative(artroze)

56. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor osoase benigne si maligne; a
afectarii osoase in patologia sistemului limfo reticular si hematopoetic
57. Diagnosticul radioimagistic al osteonecrozelor si distrofiilor osoase
58. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor tesuturilor moi ale aparatului
locomotor (netumorale si tumorale)

59. Explorarea radioimagistica a sistemului nervos central si a maduvei
spinarii . Tehnici. Aspecte normale. Semiologie. o

60. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor vasculare cerebrale
congenitale si dobindite ', _ -

61. Diagnosticul radioimagistic al tumorilor cerebrale. Semne generale.
Particularitati dupa localizare, tip tumoral si evolutie. '

62. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor tumorale si netumorale
vertebro medulare. , o o _
63. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor inflamatorii, infectioase si
degenerative ale sistemului nervos central. I

64. Explorarea radioimagistica a hipofizei, regiunii selare si paraselare .
Tehnici. Aspecte normale. Afectiuni tumorale si netumorale.

65. Explorarea radioimagistica in urgentele neurologice si
neurochirurgicale . Indicatii. Nonindicatii. Contraindica:tii!. Limite,
Protocoale de explorare. e

66. Explorarea radioimagistica a viscerocraniului, a regiunii cervicale sia
osului temporal. Principii'de diagnostic radioimagistic in afectiunile
regiunii buco-maxilo-faciale si in ORL. L |

67. Explorarea radioimagistica a regiunii oculo-orbitare. Tehnici.
Semiologie. Algoritm de investigatie. Indicatiile si limitele explorarii.

68. Explorarea radioimagistica a glandei mamare. Tehnici, Indicatii si
Jimite. Aspecte normale. Semiologie. Diagnosticul pozitiv si diferential al
principalelor afectiuni ale sanului.



69. Examenul ecografic in obstetrica. Diagnosticul pozitiv al sarcinii

normale. Sarcina ectopica. Aspecte normale si patologice ale placentei

70. Explorarea radioimagistica in ginecologie. Tehnici de explorare.

Aspecte normale. Anomalii congenitale Diagnosticul radioimagistic al

afectiunilor uterine si ovaraiene. Leziuni de vecinatate

71. Examenul ecografic al testiculului. Aspecte normale. Principalele afectiuni ale
testiculului si scrotului.

72. Aspecte radioimagistice normale particulare copilului : torace , abdomen, vase,
oase si sistem nervos central

73. Explorarea radioimagistica a afectiunilor pulmonare specifice copilului

74. Explorarea radioimagistica a afectiunilor tubului digestiv, ficatului, cailor biliare
si pancreasului particulare copilului

75. Diagnosticul radioimagistic al afectiunilor osteoarticulare specific copilului

76. Explorarea radioimagistica a afectiunilor aparatului urogenital la copil

77. Explorarea radioimagistica a afectiunilor sistemului nervos central si a maduvei
spinarii la copil

78. Notiuni de radiologie interventionala arteriala

79. Notiuni de radiologie interventionala nonarteriala

II. PROBA CLINICA | .
Proba consta din examinarea si interpretarea imaginii radiologice din cadrul
afectiunilor cuprinse in tematica probei scrise.

IILPROBA PRACTICA
Proba consta din efectuarea unui examen radiologic din tematica probei scrise.

MANAGER,
EC. CIRLIG DANIELA




ROMANIA — JUDETUL TIMIS
ORASUL JIMBOLIA
PRIMAR

1980 03 s 0m

DISPOZITIE NR.350
din 03 august 2018
privind aprobarea “Metodologiei de organizare si desfisurare a concursurilor de

ocupare a posturilor vacante de medic, farmacist, biolog, chimist la Spitalul
Dr.Karl Diel Jimbolia”

In calitate de primar al oragului Jimbolia,

Viazand adresa nr.1946 din 31.07.2018 a Spitalului Dr.Karl Diel Jimbolia prin care se
solicitd aprobarea ” Metodologiei de organizare si desfasurare a concursurilor de ocupare
a posturilor vacante de medic, farmacist,.biolog, chimist la Spitalul Dr.Karl Diel
Jimbolia”,

Avind in vedere Ordinul nr. 869/2015 al Ministerului San&tatii pentru aprobarea
metodologiilor privind organizarea si desfasurarea concursurilor de ocupare a posturilor de
medic, medic dentist, farmacist, biolog, biochimist §i chimist din unitagile sanitare publice,
precum si a functiilor de sef de sectie, sef de laborator si sef de compartiment din unitétile
sanitare fara paturi, respectiv a functiei de farmacist-gef in unititile sanitare publice cu paturi,
actualizat in anul 2018,

In temeiul prevederilor art. 63, alin. (1) litera “d”, alin. (5), lit. “c” §i art.68 din Legea
nr. 215/2001 privind administratia publicd locald, republicatd si actuahzata

DISPUNE

Art. 1.- Se aprobd ” Metodologia de organizare si desfisurare a concursurilor de
ocupare a posturilor vacante de medic, farmacist, biolog, chimist la Spitalul Dr.Karl Diel
Jimbolia”, prevazuti in anexele I, II si III care fac parte integranti din prezenta dispoziie.

Art. 2. — Prezenta dispozitie se comunica :
- Serviciului pentru verificarea legalititii actelor, a aplicdrii actelor
normative §i contencios administrativ al Institutiei Prefectului — judetul
Timis;
- Serviciului Administratie Publicd Local, Integrare Europeand, Relatii
Publice si Relatii Internationale;
- Spitalului Dr.Karl Diel Jimbolia.




ANEXA 1

METODOLOGIE
privind organizarea concursurilor de
ocupare a posturilor de medic, farmacist, biolog, biochimist si chimist

Bazi legald : Ordinul MS nr. 869 din 9 iulie 2015 pentru aprobarea metodologiilor privind organizarea i
desfasurarea concursurilor de ocupare a posturilor de medic, medic dentist, farmacist, biolog, biochimist i
chimist din unitatile sanitare publice, precum si a functiilor de sef de sectie, sef de laborator si sef de

compartiment din unitifile sanitare fard paturi, respectiv a functiei de farmacist-gef in unitdfile sanitare
publice cu paturi

CAP. 1 Dispozitii generale

ART. 1

Ocuparea posturilor de medic, farmacist, biolog, biochimist si chimist din unitatea sanitard publica se face
numai pe posturi normate si vacante sau temporar vacante, potrivit legii si prezentei metodologii.

ART.2
Posturile vacante de medic, medic dentist, farmacist, biolog, biochimist §i chimist din unitatea sanitard
publici se ocupi numai prin concurs/examen, potrivit dispozitiilor legale i prezentei metodologii.

CAP. 11 Organizarea concursurilor pentru ocuparea pesturilor vacante de medic

ART.3

(1) Concursul/Examenul pentru ocuparea posturilor vacante de medic, farmacist, biolog, biochimist si
chimist se organizeaz la nivelul unititii sanitare publice .

(2) In anuntul de concurs se vor preciza cuantumul normei, profesia, gradul profesional si eventualele
atestate de studii complementare pe care trebuie si le defind candidatii, dupd cum urmeaza:

a) medic medicind generala, respectiv farmacist cu drept de liberd practici;

b) medic rezident, medic dentist rezident, respectiv farmacist rezident aflat in ultimul an de pregétire,
confirmat in specialitatea in care se publica postul;

¢) medic specialist, respectiv farmacist specialist confirmat in specialitatea in care se publici postul;

d) medic primar, respectiv farmacist primar confirmat in specialitatea in care se publicd postul;

) pentru posturile de biolog, biochimist si chimist candideaza, dupa caz, biologi, biochimigti, chimigti
debutanti, biologi, biochimisti, chimisti, respectiv biologi, biochimisti, chimisti specialisti sau
principali.

f) Pentru posturile publicate cu fractiune de normi nu pot candida medici rezidenti, medici dentigti
rezidenti sau farmacisti rezidenti aflati in ultimul an de pregétire.

(3) In situatia in care, in urma concursului organizat in temeiul prezentei metodologii, nu s-au prezentat
candidati sau acestia au fost declarafi respingi pentru unul sau mai multe posturi vacante, posturile
se republica la concurs cu respectarea prevederilor prezentei metodologii, fard precizarea gradului
profesional si a atestatelor de studii complementare.

(4) In situatia previizuti la alin. (3) se va solicita un nou aviz consultativ al organizatiilor profesionale -
colegiul medicjlor, colegiul medicilor dentisti, respectiv colegiul farmacistilor, al ordinului
biologilor, bioghimistilor si chimistilor, dupa caz.



(5) In cazul previzut la alin. (3), managerul unitdii va prezenta ordonatorului de credite superior, cu
ocazia solicitirii privind aprobarea organizirii concursului, anunful de concurs organizat anterior
in temeiul alin. (2) si copia procesului-verbal in care a fost consemnat rezultatul concursului.

(6) Candidatii sustin concursul in baza tematicii anunate de unitatea sanitard.

ART. 4

Organizarea concursului pentru ocuparea posturilor vacante se aprobé de catre conducitorul unitatii, in
urma obtinerii:

a) avizului consultativ al organizatiilor profesionale - colegiul medicilor,

b) aprobiirii ordonatorului de credite superior.

ART. 5

(1) In termen de 30 zile lucritoare de la primirea avizelor unitatea va face demersurile pentru asigurarea
publicititii concursului. '

(2) Publicarea in vederea organizirii concursurilor pentru ocuparea posturilor vacante de medici se face la
solicitarea unititii sanitare.

(3) Anuntul de concurs este fntocmit de catre unitatea sanitard. Acesta este dat publicitatii simultan pe site-
ul oficial al Ministerului Sanatatii si al unité{ii sanitare, afigat la sediul acesteia i intr-un ziar central cu profil
medical agreat de citre Ministerul Sanatafii.

(4) Anuntul de concurs va cuprinde:

a) unitatea sanitari, gradul profesional si specialitatea postului vacant si a atestatelor de studii
complementare pe care trebuie sd le defina candidafti;

b) conditii de inscriere (nu se admite ingradirea participarii in funcie de domiciliu, vérstd, sex, religie
sau de locul de munci al candidatilor, cu exceptia ministerelor cu refea sanitard proprie pentru care
existau reglementiri legislative specifice);

¢) continutul dosarului de inscriere si locul de inscriere conform prezentei metodologii;

d) tematica de concurs;

e) termen de inscriere - 15 zile calendaristice de la data publicdrii, cu respectarea prevederilor alin. (3).
in cazul in care ultima zi de inscriere coincide cu o zi nelucritoare, candidagii vor putea depune

dosarele de inscriere inclusiv in prima zi lucritoare dup expirarea celor 15 zile;
f) cuantumul taxei de concurs. ‘

ART. 6

(1) Inscrierea la concurs pentru toate categoriile de posturi publicate se face la sediul unitdfii sanitare .
(2) in vederea inscrierii pentru concurs, a carui publicitate a fost asiguratd conform legii, candidatul va
depune la sediul unitatii sanitare un dosar cuprinzénd urméatoarele documente:

a) cererea in care se mentioneazi postul pentru care doregte sa concureze;

b) copia de pe diploma de licenta i certificatul de specialist sau primar pentru medici, medici dentisti,
farmacisti, si respectiv adeverinta de confirmare in gradul profesional pentru biologi, biochimisti sau
chimisti;

¢) copie a certificatului de membru al organizatiei profesionale cu viza pe anul in curs;

d) dovada/inscrisul din care s rezulte ci nu i-a fost aplicatd una dintre sanctiunile prevazute la art. 455
alin. (1) lit. €) sau f), la art. 541 alin. (1) lit. d) sau ¢), respectiv la_art. 628 alin. (1) lit. d) sau ¢) din
Legea nr. 95/2006 privind reforma In domeniul sinétatii, republicatd, cu modificirile si completarile
ulterioare, ori cele de la art. 39 alin. (1) lit. ¢) sau d) din Legea nr. 460/2003 privind exercitarea
profesiunilor de biochimist, biolog si chimist, infiinjarea, organizarea si functionarea Ordinului
Biochimistilor, Biologilor si Chimigtilor in sistemul sanitar din Romadnia;

e) acte doveditoare pentru calcularea punctajului prevazut in anexa nr. 3 la prezenta metodologie;

f) cazierul judiciar; - !




g) certificat medical din care si rezulte ci este apt din punct de vedere fizic pentru exercitarea activitdfii
pentru postul pentru care candideaza;,
h) certificat psihiatric eliberat de un medic psihiatric din care si rezulte ¢4, candidatul este apt din punct
de vedere neuropsihic si exercite activitatea pentru postul pentru care candideazi,
i) chitanta de plati a taxei de concurs.
J) copia actului de identitate in termen de valabilitate.
(3) Documentele previzute la alin. (2) lit. d), ) , g) si h) sunt valabile trei luni si se depun la dosar in termen
de valabilitate.
(4) Tn cazul posturilor de biolog debutant, biochimist debutant sau chimist debutant, documentele prevazute
la alin. (2) lit. ¢) i d) se inlocuiesc cu declaratia pe propria raspundere a candidatului.
(5 ) Dupi data previizutd d edepunere a dosarelor de inscriere personalul desemnat din cadrul Biroului Runos
verificd si confirméd documentele din dosarele respective.
(6) Pentru dosarele incomplete se stabileste un termen de S zile lucritoare pentru completarea lor. Ulterior
expirfirii acestui termen nu se admit completiri ale dosarului, iar dosarele necompletate se resping,
(7) Situatia privind dosarele admise sau respinse se afiseaza la sediul unitégii.
(8) Contestatiile privind dosarele respinse se adreseazi, in termen de doud zile lucritoare din momentul
afisarii conducitorului uniti{ii, care are obligafia de a le solufiona in termen de 2 zile lucratoare de la
depunere.

ART. 7

(1) Comisia de concurs este formati din;

1. presedinte - medic primar in specialitatea postului respectiv, medic dentist primar sau farmacist
primar ori, dupi caz, un biolog, biochimist, chimist, cu grad principal, in specialitatea postului;

2. membri: :

- medic primar in specialitatea postului respectiv, medic dentist primar sau farmacist primar ori, dupd caz,
un biolog, biochimist, chimist, cu grad principal in specialitatea postulut;

— medic primar in specialitatea postului respectiv, medic dentist primar sau farmacist primar ori, dupd caz,
un biolog, biochimist, chimist, cu grad principal in specialitatea postului desemnat de citre organizatia
profesionald judeteand din care face parte;

3. reprezentantul ordonatorului de credite superior ierarhic;

4. reprezentantul al Directiei de Sanitate Publica a judetului Timis

4. secretar - medic, medic dentist, farmacist sau, dupi caz, biolog, biochimist ori chimist.

(2) Reprezentantii autoritifii administratiei publice locale, ai directiei de sinitate publicd, nu noteazd
candidatii, avand statut de observator,

(3) In situatia in care in cadrul unitaii sanitare publice nu existi specialisti in profilul postului scos la
concurs, in comisia de concurs pot {i cooptati specialisti din afara unitatii.

(4) Comisiile de concurs sunt propuse de citre conducitorul unitdjii sanitare i sunt aprobate de
ordonatorul de credite superior ierarhic, prin act administrativ al conducdtorului acestuia, in termen de 5 zile
lucratoare de la primirea propunerilor.

(5) Propunerile se inainteazi imediat dupi rezolvarea contestafiilor previzut la art. 6 alin (8) , precizindu-
se numarul candidatilor pentru fiecare post.

(6) Comisia de solutionare a contestatiilor este formati din:

1. presedinte - directorul medical al unititii sanitare;

2. membri:

- un medic primar in specialitatea postului respectiv;

- un medic primar In specialitatea postului respectiv desemnat de ciitre organizatia profesionald judefeana
din care face parte;

3. secretar — medic. y /

(7) Comisia de solutionage a contestatiilor are in componenia sa un membru supleant pentru situatia de
incompatibilitate a unuia disttre membrii titulari ai comisiei.




(8) Exercitarea calitatii de membru al comisiei de concurs sau 1l comisiei de contestatii reprezinti atributie
de serviciu si nu este remuneratd suplimentar.

ART.8

(1) Calitatea de membru in comisia de concurs este incompatibila cu calitatea de membru in comisia de
solutionare a contestatiilor.

(2) Nu pot i membri in comisia de concurs sau in comisia de solufionare a contestatiilor persoanele care
au calitatea de:

a) sof, sotie, rudi sau afin pand Ja gradul al IV-lea inclusiv cu oricare dintre candidafi;

b) au relatii cu caracter patrimonial sau interese patrimoniale cu oricare dintre candidati.

(3) Situatia de incompatibilitate poate fi sesizatd de persoana in cauza, de oricare dintre candidg;i, de
conducitorul institugiei publice organizatoare a concursului sau de orice altd persoand interesati. In acest caz,
conducitorul unititii sanitare publice constatd situatia de incompatibilitate 51 ia masuri de Inlocuire, in termen

de dous zile de la data sesizarii, a membrului respectiv cu o alta persoani care sa indeplineascd condifiile
cerute.

ART. 9

(1) Concursurile se sustin in fafa comisiilor de examinare constituite potrivit dispozitiilor din anexa nr. 2 la
prezenla metodologie. :

(2) Concursul se organizeazi in perioada cuprinsi intre 31 de zite 5i 90 de zile de la publicarea anunfului.

ART. 10

(1) Rezultatul concursului, indiferent de categoria posturiler publicate pentru care s-a concurat, se
consemneazi intr-un proces-verbal §i se comunicd candidatilor in termen de 24 de ore de la terminarea
concursului.

(2) Dup3 comunicarea rezultatelor, candidatii nemulfumiti pot face contestatie, in sctis, in termen de doud
zile lucritoare la sediul unititii, sub sanctiunea decaderii din acest drept.

(3) Comunicarea rezultatelor la contestatiile depuse se comunica tot in scris de catre comisia de solutionare
a contestatiilor, in termen de doud zile lucritoare de la depunerea acestora.

ART. 11

(1 In cazul concursurilor pentru ocuparea posturilor de medic, medie dentist, farmacist, biolog, biochimist
51 chimist, candidatii care la proba scrisd a examenului de specialitate nu au obtinut minimum 60 de puncte
vor fi declarati respingi §i nu vor continua concursul.

(2) In urma sustinerii tuturor probelor vor fi declarati promovai candidafii care au realizat un punctaj
minim de 120 de puncte. '

ART. 12

(1) Clasamentul candidatilor promovati se intocmeste pentru fizcare post publicat pentru care s-a candidat.

(2) Obginerea postului se face strict in ordinea descrescatoare a punctajului realizat.

(3) In cazul in care au fost publicate mai multe posturi similare (aceeasi specialitate, acelasi loc de munci),
clasificarea se va face pe grupul de posturi publicate.

ART. 13

(1) Concursul pentru ocuparea posturilor de medic, medic dentist, farmacist, biolog, biochimist si chimist
se valideazi de catre conducatorul unitifii sanitare, iar catalogul definitiv se afigeazi la avizierul spitalului.

(2) Contestatiile privind modul de validare a concursului se adreseaza autoritatilor administratiei publice
locale in termen de 5 zile de la afisarea rezultatelor finale.

(3) Comunicarea rezultatelor la contestatiile depuse se face in termen de 15 zile de la depunerea acestora.

ART. 14

(1) in cazul concursurilor pentru ocuparea posturilor de medic, incadrarea candidatilor declarati promovati
se face prin act administrativ al managerului spitalului. /

. . . A ; . coa ! 2
(2) Actul administrativ sefemite in termen de 3 zile de la validarea concursului, incpdrarea urmand a se
face in termen de maximumny/ 15 zile de la emiterea actului.




ART. 15

(1) Medicii, medicii care nu se prezinta in termenul stabilit la posturile pentru care au candidat pierd
dreptul cdstigat prin concurs.

(2) In cazul in care neprezentarea se datoreazi unor situalii obicctive, unitatea poate prelungi termenul de
prezentare la post cu 30 de zile.

ART. 16

Incadrarea medicilor declarati promovati in urma concursului, se face de cétre managerul spitalului, pe
bazi de contract individual de munca pe duratd nedeterminata.

CAPITOLUL 11l - Dispozitii finale

ART. 1

Intreaga responsabilitate privind organizarea si desfagurarea concursurilor de ocupare a posturilor vacante
revine atat conducatorului unitifii sanitare, cat gi comisiei de coneurs.
ART. 2

Taxa de concurs cste stabilitd la valoarea de 150 lei pentru fiecare participant.

ART. 3

Ministerul Sanatitii poate detasa personal sanitar, indiferent de subordonarea unititii sanitare in care este
incadrat, in caz de epidemii, calamité{i sau in alte situatii deosebite, declarate conform reglementérilor legale
in vigoare, cu acordul celui in cauza.

ART. 4

Pentru acoperirea deficitului de personal in unitéfile sanitare publice, Ministerul Sanititii poate organiza
sesiuni extraordinare de concurs pentru ocuparea posturilor vacante de medici, medici dentisti si farmacisti.
Regulamentul pentru organizarea §i desfigurarea concursului, precum si lista posturilor publicate la concurs
se aprobi prin ordin al ministerului sdnatatii pentru fiecare sesiune in parte.



ANEXA 2

METODOLOGIE .
privind desfisurarea concursurilor de ocupare a posturilor vacante de medic, medic dentist, farmacist, biolog,
biochimist $i chimist

ART. 1

Pentru ocuparea posturilor vacante de medic, medic dentist, farmacist, biolog, biochimist $i chimist,
concursul va consta in urmitoarele probe: proba scrisi (A), proba clinica sau practica (B), analiza gi
evaluarea activitétii profesionale si stiintifice (C).

ART.2
Probele se sustin in urmatoarea ordine:
1. analiza §i evaluarea activiti{ii profesionale s1 stiinfifice (C).
2. proba scrisa (A);
3. proba clinici sau practicd (B).
Calcularea punctajului rezultat din analiza si evaluarea activitatii profesionale §i stiintifice se face de comisia
de concurs pe baza documentelor depuse de candidati.
Candidatii vor semna de luare la cunostintd a punctajului obfinut la analiza §i evaluarea activitdfii
profesionale si stiintifice, inainte de sustinerea probelor A si B.

A. Proba scrisi (obligatorie) se desfisoari pe durata a 3 ore §i este:

1. secretd si constd din 10 intrebir alcituite de comisia de concurs pentru fiecare specialitate, prin
extragerea a 10 subiecte din tematica probei scrise.

2. eliminatorie, cu un punctaj minim de promovare de 60,00 de puncte. Tragerea la sorti a subiectelor de
concurs se va desfasura In prezenta comisiei de concurs, in sala de concurs.

Pregedintele comisiei de concurs va depune Intr-o uma bilete contindnd fiecare un numar corespunzator
subiectelor din tematica probei scrise. Primul candidat, in ordine alfabetic3, va extrage din urnd 10 bilete care
vor fi semnate atit de candidat, cét si de presedintele comisiei de concurs, dupa care comisia se¢ retrage
pentru a formula 10 intrebari mai succinte din cele 10 subiecte mari extrase, a cdror tratare se va putea
incadra in timpul de 3 ore prevazut pentru proba scrisé.

Secretizarea lucririlor s va face de citre fiecare candidat in parte, prin introducerea unui bilet ce confine
datele de identificare (nume, prenume, numarul §i seria BI/CI) 1n plicul situat in partea interioard a copertil.

inainte de introducerea biletului in plic, secretarul comisiei de concurs va verifica datele inscrise pe acesta,
apoi va lipi plicul si va aplica stampila stabilitd de comisie, astfel incat sd cuprinda si o porjiune din afara
plicului. Totodats, presedintele comisiei de concurs va semna deasupra stampilei.

Cele 10 subiecte stabilite de comisia de concurs vor fi dictate candidatilor, iar acestia le vor scrie la
inceputul fiecarei foi.

Candidatii vor scrie lucrarea cu pix de culoare albastrd, eventualele greseli vor fi incadrate intre paranteze.
Nu se admit lucriiri care contin tiituri, marcaje, semne distinctive. Candidatii ale c#ror lucrdri au semen
distinctive vor fi descalificati, comisia de concurs intocmind un process-verbal in acest sens.

Terminarea enuntirii ultimului subiect corespunde cu ora inceperii probet.

In timpul probei scrise, candidatii vor fi supravegheati, incalcarea disciplinei de concurs ducind la
eliminarea din concurs a candidatilor vinovati, comisia de concurs intocmind in acest sens un proces-verbal.
Candidatii nu au voie si pistreze cirti sau alte materiale informative, telefoane, laptop sau alte dispozitive
electronice asupra lor pe durata desfasurérii probei.

Deasemenea, nu au voie si vorbeasci intre ei san cu supraveghetorul probei, cu exceptia cazului in care au
intrebari privind subiectele pijobei, caz in care va fi convocat presedintele comisiei pentru a furniza rispunsul.
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Se interzice mancatul in timpul probei. Candidatii vor putea avea asupra lor o sticli cu apd. Nevoile
fiziologice, in timpul probei, vor fi rezolvate prin insotirea candidatului la grupul sanitar de catre unul dintre
membrii comisiei, altul decét cel care este desemnat cu supravegherea candidatilor.
Penultimul candidat va riméane in sald pand cdnd i ultimul candidat va termina de scris lucrarea.

fn timpul probei scrise comisia de concurs se retrage si elaboreaza baremul de corecturd, care va fi semnat
de presedinte si de cétre membrii comisiei.

La sfarsitul celor trei ore, lucrérile se string, se numara si se depoziteaza intr-un dulap care se va sigila.

Fiecare subiect va primi o notd intre 0-10 puncte, astfel incit la aceasti proba candidafii pot obfine
maximum 100 de puncte.

Deschiderea lucririlor se va face imediat dupi corectare, in prezenta candidatilor, §i rezultatele se vor afisa
la sediul comisiei de concurs.

Eventualele contestatii se pot depune in scris, in termen de maximum o ord de la anuntarea punctajului
obtinut la proba scrisi, iar comisia de concurs are obligatia s rispundd in scris candidatului in maximum 24
de ore de la inregistrarea contestatiei.

Dupa expirarea termenului de soluionare a contestaiilor, secretarul comisiei de concurs va intocmi
catalogul probei scrise, in care va consemna punctajele obtinute de fiecare candidat.

Numai candidafii care au obfinut minimum 60,00 de puncte vor fi programati pentru urmatoarele probe,
ceilalti candidati vor fi declarafi respingi.

B. Proba clinici sau practici (in functie de particularitatile specialititii si ale postului scos la
concurs)

La proba clinicd sau practici se pot obfine maximum 100 de puncte, conform unui barem stabilit de
comisia de concurs inainte de inceperea probei. Punctajul minim de promovare este de 60,00 de puncte.

1. In cazul in care se sustine proba clinica, aceasta se va desfisura intr-o sectic de profil, in care candidatii
nu au avut acces in ultimele 30 de zile.

Candidatii vor fi izolati intr-o cameri sub supravegherea secretarului, timp in care comisia de concurs va
alege cativa pacienti, de preferintd dintre cei nou-internati, pe care 1i examineaza, le fixeazi diagnosticul si
intocmeste pentru fiecare un buletin care cuprinde numele pacientului, numarul patului §i diagnosticul
complet stabilit de comisie i semnat de tofi membrii acesteia.

La alegerea pacientilor se va avea in vedere ca diagnosticul si corespunda tematicii publicate.

Numele acestor pacienti vor fi scrise pe cite un bilefel, iar candidatii in serie de cate doi vor extrage din
urni, in fata comisiei de concurs, biletul de examen, ce va fi semnat de presedintele comisiei i de candidat.

Dupi aceasta, candidatul insotit de cel putin doi membri ai comisiei de concurs este condus la patul
pacientului indicat pe bilet, pentru examinare, care va dura 20 de minute.

in timpul examindrii, candidatii pot solicita comisiei de concurs rezultatele examenelor paraclinice
efectuate pacientului si necesare pentru stabilirea diagnosticului.

Dup# examinarea pacientului, candidatul este condus intr-o Incipere izolatd care asigurd condifii pentru a
formula raspunsul. Candidatul va avea la dispozifie 20 de minute pentru pregitirea expunerii §i va fi
supravegheat permanent de secretarul comisiei de concurs.

Inainte de expunerea cazului, candidatul va scrie pe un bilet diagnosticul pacientului examinat, bilet pe
care il va semna impreund cu presedintele comisiei de concurs.

Dup3 aceasta, candidatul face expunerea clinicd a cazului, timp in care nu va fi intrerupt. Expunerea
dureazi 20 de minute.

La sfarsitul expunerii, presedintele comisiei de concurs arati candidatului buletinul cu diagnosticul stabilit
de citre comisie.

Pe perioada derularii probei clinice, foaia de observatie a pacientului respectiv se pastreaza de catre
presedintele comisiei de concrs.

Eventualele contestatii se pot depune in scris, in termen de maximum o ord de la anuntarea punctajului
objinut la proba clinica, iar cemisia de concurs are obligatia sa raspundd in scris candidatului in maximum 24
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de ore de la inregistrarea contestatiei. Dupi expirarea termenului de solutionare a contestatiilor, secretarul

comisiei de concurs va intocmi catalogul probei clinice, in care va consemna punctajele obtinute de fiecare
candidat.

2. In cazul in care se sustine proba practics, aceasta se va desfisura potrivit celor menionate in tematici si
conform criteriilor stabilite de fiecare comisie in functie de specialitate (numar de subiecte, timp de
executare, expunere etc.). '

Eventualele contestatii se pot depune in scris, in termen de maximum o ord de la anunfarea punctajului
ob{inut la proba practici, iar comisia de concurs are obligaia sa rispunda in scris candidatului, in maximum
24 de ore de la Inregistrarea contestatiei. Dupi expirarea termenuiui de solutionare a contestatiilor, secretarul
comisiei de concurs va intocmi catalogul probei practice, in care va consemna punctajele obginute de fiecare
candidat.

Confinutul probei practice pentru farmacisti, biologi, biochimisti si chimisti va fi stabilit de comisic
conform specificului specialitafii i postului.

C. La punctajele obtinute in urma promovirii probelor prevazute la lit. A si B se va adiuga un
punctaj rezultat din analiza si evaluarea activitifii profesionale §i stiintifice, pe baza documentelor
depuse de candidagi la dosar, conform metodologiei cuprinse in anexa nr. 3 la prezenta metodologie.

Catalogul definitiv va cuprinde punctajele de la probele A, B si C. Vor fi declarafi promovati candidatii
care au obfinut minimum 120 de puncte.

Dupa intocmirea catalogului definitiv si a clasamentului pe posturi, conform optiunii depuse de candidati
la inscriere, se stabilesc candidatii care vor ocupa posturile, in ordinea descrescitoare a punctajului obtinut.
Comisia de concurs va consemna intr-un proces-verbal modul de organizare si desfagurare a concursului.

Comisia de concurs va consemna intr-un proces-verbal modul de organizare si desfésurare a
concursului.



ANEXA 3

Nr.

crt.

Activitatea
profesionald si
stiintifica

Punctajul

Rezidentiat prin
concurs in
specialitatea pentru
care candideaza

10 puncte

Media la examenul de
specialitate

Medla la examenul
pentru obiginerea
titluluil de medic
primar

*-k)

Doctorat

10 puncte

Doctorand la data
concursului ({(atestat
de rectoratul
universitatii de
medicind si farmacie
sau de Academnia de
Stiinte

Medicale 1la data
inscrierii la
concurs)

5 puncte

A doua specialitate
confirmata prin
ordin al ministrului
sadndtatii

Fiecare atestat
obtinut

5 puncte

Activitate
stiintificd,
doveditd pe bazi de
adeverintd cu
totalul punctajului
inregistrat la
colegiul
profesional, la care
candidatul este in
evidentd in ultimii

5 ani /

1/10 puncte
din
punctajul
candidatului
obtinut prin
programele
de educatie
medicalad
continud,
creditate de
colegiile
profesionale
(se

acorda




maximum 50
de puncte)

membru al societdgii
9, /asociatiel de 3 puncte
specialitate

*) Media obtinutd la examenul de confirmare ca medic specialist se va
inscrie astfel: in cazul notdrii de la © la 10 media se adund ca atare; 1in
cazul notirii de la 0 la 20 se vor scidea 10 puncte din media obtinuta.

**) Media obtinutd la examenul pentru obtinerea titlului de medic primar.




