INFORMATII PRIVIND EXTERNAREA PACIENTILOR

In functie de evolutia bolii pacientului, medicul curant va stabili data externarii, care va fi
comunicata pacientului sau in anumite situatii, apartinatorului, cu o zi(24 ore) inainte sau cel tarziu in
dimineata zilei externarii.

Medicul curant completeaza Biletul de externare si Scrisoarea medicala in doua exemplare;

un exemplar se atasecaza la Foaia de observatie, iar celdlalt se inmaneaza pacientului /

apartinatorului. Acestia din urma vor transmite Scrisoarea medicalda Medicului de Familie.

Medicul curant va consemna in Biletul de externare si in Scrisoarea medicala urmatoarele:
 diagnosticul de externare;
 starea pacientului la externare;
 tratamentul medical pe care pacientul trebuie sa il urmeze;
* indicatii privind regimul alimentar si de viata;

e data urmatorului control medical.

Tipuri de documente care se elibereaza pacientului la externare:
 Bilet de externare;
 Scrisoare medicala;
» Certificat de concediu medical (dupa caz);
* Adeverinta medicala (dupa caz);
* Retetda medicald compensata sau simpla (dupa caz);
* Bilete de trimitere catre alti specialisti sau pentru diverse investigatii paraclinice (dupa caz);
» Referat medical citre serviciile de expertiza (dupa caz);

» Decont de cheltuieli pentru serviciile medicale primite.

Tn cazul externarii pacientului la cerere, i se explici riscurile la care se poate expune. In situatia
pacientului minor, riscurile sunt explicate apartindtorului. Medicul curant consemneaza in Foaia de
observatie solicitarea de externare a pacientului, iar acesta (sau apartindtorul) semneaza cu privire la
solicitarea externarii. Externarea la cerere nu se aplica in cazul bolilor infectioase transmisibile si in alte

cazuri prevazute de lege.
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URMARIREA PENTRU O PERIOADA DE TIMP, iN CONDITII AMBULATORIIL, A
PACIENTILOR EXTERNATI

> Pacientul diagnosticat cu o afectiune cronica este inregistrat in Registrul de internari.

» Se elibereaza Biletul de externare cu mentionarea urmaririi in ambulatoriu a evolutiei afectiunii
cronice.
» Se va elibera Scrisoare medicala catre medicul de familie cu mentionarea afectiunii cronice si
planul de tratament.
» Se va mentiona necesitatea inregistrarii pacientului in Registrul de boli cronice si monitorizarea
acestuia.
» Se vaindica obligativitatea prezentarii la medicul de familie cu documentele eliberate de spital.
» Pacientul va primi informatii scrise despre:
e afectiunea de care sufera,
 planul de tratament,
* posibile complicatii,
* regimul igieno-dietetic,
» obligativitatea respectarii indicatiilor de tratament si regim,
* prezentarea de urgenta la medic (de familie / spital) la orice semn de agravare a bolii.
» Pacientul va primi de asemnea informatii despre monitorizarea si evaluarea afectiunii, astfel:
* ritmicitatea prezentarii la control la cabinetul de specialitate din ambulatoriul spitalului,
* ritmicitatea prezentdrii pentru internare si reevaluare a afectiunii cu efectuarea pachetului
de analize in vederea ajustarii planului terapeutic,

* respectarea planului terapeutic si de viata.

Conducerea
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