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LEGI S| DECRETE

PARLAMENTUL ROMANIEI
CAMERA DEPUTATILOR SENATUL

LEGE
privind aprobarea Ordonantei Guvernului nr. 25/2013
pentru modificarea si completarea Ordonantei Guvernului
nr. 24/1992 privind stabilirea serviciilor consulare si a taxelor
percepute pentru prestarea acestora

Parlamentul Romaniei adopta prezenta lege.

Articol unic. — Se aproba Ordonanta Guvernului nr. 25 din 21 august 2013
pentru modificarea si completarea Ordonantei Guvernului nr. 24/1992 privind
stabilirea serviciilor consulare si a taxelor percepute pentru prestarea acestora,
adoptata in temeiul art. 1 pct. 1.9 din Legea nr. 182/2013 privind abilitarea
Guvernului de a emite ordonante si publicata in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea |, nr. 537 din 26 august 2013.

Aceasta lege a fost adoptata de Parlamentul Roméaniei, cu respectarea
prevederilor art. 75 si ale art. 76 alin. (2) din Constitutia Romaniei, republicata.

PRESEDINTELE CAMEREI PRESEDINTELE SENATULUI
DEPUTATILOR GEORGE-CRIN LAURENTIU
VALERIU-STEFAN ZGONEA ANTONESCU

Bucuresti, 28 noiembrie 2013.
Nr. 317.

PRESEDINTELE ROMANIEI

DECRET
pentru promulgarea Legii privind aprobarea Ordonantei
Guvernului nr. 25/2013 pentru modificarea si completarea
Ordonantei Guvernului nr. 24/1992 privind stabilirea serviciilor
consulare si a taxelor percepute pentru prestarea acestora

In temeiul prevederilor art. 77 alin. (1) si ale art. 100 alin. (1) din Constitutia
Romaniei, republicata,

Presedintele Roméniei decreteaza:

Articol unic. — Se promulga Legea privind aprobarea Ordonantei Guvernului
nr. 25/2013 pentru modificarea si completarea Ordonantei Guvernului nr. 24/1992
privind stabilirea serviciilor consulare si a taxelor percepute pentru prestarea
acestora si se dispune publicarea acestei legi in Monitorul Oficial al Romaniei,
Partea .

PRESEDINTELE ROMANIEI
TRAIAN BASESCU

Bucuresti, 27 noiembrie 2013.
Nr. 921.
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PARLAMENTUL ROMANIEI

CAMERA DEPUTATILOR

SENATUL

LEGE
pentru trecerea Centrului National de Cultura a Romilor — Romano Kher
din subordinea Ministerului Culturii in subordinea Agentiei Nationale pentru Romi

Parlamentul Romaniei adopta prezenta lege.

Art. 1. — (1) Centrul National de Cultura a Romilor —
Romano Kher, institutie publica cu personalitate juridica, aflata
in subordinea Ministerului Culturii, trece in subordinea Agentiei
Nationale pentru Romi, organ de specialitate al administratiei
publice centrale, cu personalitate juridica, in subordinea
Guvernului.

(2) Centrul National de Cultura a Romilor — Romano Kher,
denumit in continuare Centrul, va fi finantat din venituri proprii i
din subventii acordate de la bugetul de stat, prin bugetul
Secretariatului General al Guvernului.

(3) Se autorizeaza Ministerul Finantelor Publice sa introduca
modificarile in structura bugetului de stat si in bugetele
ordonatorilor principali de credite pe anul 2013, corespunzator
prevederilor prezentei legi, la propunerea ordonatorilor principali
de credite, in baza protocolului de predare-preluare.

(4) Se autorizeaza ordonatorii principali de credite sa
detalieze modificarile prevazute la alin. (3), sa introduca
modificarile corespunzatoare in anexele la bugetele proprii si sa
le comunice Ministerului Finantelor Publice.

Art. 2. — (1) Personalul si patrimoniul Centrului se preiau
integral de catre Agentia Nationald pentru Romi, care se
substituie Tn toate drepturile si obligatiile Ministerului Culturii cu
privire la activitatea Centrului.

(2) Personalul Centrului beneficiaza in continuare de
drepturile salariale si de celelalte drepturi avute la data intrarii in
vigoare a prezentei legi, potrivit prevederilor legale in vigoare.

(3) Protocolul de predare-preluare a institutiei transmise
potrivit art. 1 se incheie in termen de 30 de zile de la data intrarii
in vigoare a prezentei legi si cuprinde prevederile bugetare,
executia bugetara pana la data preluarii, structurile de personal
preluate, patrimoniul aferent stabilit pe baza situatiilor financiare
intocmite potrivit art. 28 alin. (1) din Legea contabilitatii
nr. 82/1991, republicatd, cu modificarile si completarile
ulterioare, precum si celelalte drepturi si obligatii ce decurg din
acestea.

(4) Pana la data semnarii protocolului de predare-preluare
prevazut la alin. (3), finantarea cheltuielilor de personal si a altor
cheltuieli curente ale Centrului se asigura din bugetul
Ministerului Culturii.

(5) Prin protocolul prevazut la alin. (3) se vor cuprinde si
datele referitoare la transferul obiectivului de investitii Centrul
National de Cultura a Romilor — Romano Kher.

(6) La solicitarea ordonatorilor principali de credite, Ministerul
Finantelor Publice va emite precizari in legatura cu modificarile
in executia bugetului de stat, ce decurg din aplicarea
prevederilor prezentei legi.

Aceastd lege a fost adoptatad de Parlamentul Romaniei, cu respectarea prevederilor art. 75 si ale art. 76 alin. (2) din

Constitutia Roméniei, republicata.

PRESEDINTELE CAMEREI DEPUTATILOR
VALERIU-STEFAN ZGONEA

Bucuresti, 28 noiembrie 2013.
Nr. 318.

PRESEDINTELE SENATULUI
GEORGE-CRIN LAURENTIU ANTONESCU

PRESEDINTELE ROMANIEI

DECRET
privind promulgarea Legii pentru trecerea
Centrului National de Cultura a Romilor — Romano Kher
din subordinea Ministerului Culturii
in subordinea Agentiei Nationale pentru Romi

n temeiul prevederilor art. 77 alin. (1) si ale art. 100 alin. (1) din Constitutia

Romaniei, republicata,

Presedintele Roméaniei decreteaza:

Articol unic. — Se promulga Legea pentru trecerea Centrului National de
Cultura a Romilor — Romano Kher din subordinea Ministerului Culturii Tn
subordinea Agentiei Nationale pentru Romi si se dispune publicarea acestei legi in

Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |.

PRESEDINTELE ROMANIEI
TRAIAN BASESCU

Bucuresti, 27 noiembrie 2013.
Nr. 922.
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HOTARARI

ALE GUVERNULUI

ROMANIEI

GUVERNUL ROMANIEI

HOTARARE
pentru modificarea art. 2 alin. (1) din Hotararea Guvernului nr. 606/2010
privind stabilirea unor masuri de accelerare a implementarii instrumentelor structurale

in temeiul art. 108 din Constitutia Romaniei, republicata,

Guvernul Romaniei adopta prezenta hotarare.

Articol unic. — Alineatul (1) al articolului 2 din Hotararea
Guvernului nr. 606/2010 privind stabilirea unor masuri de
accelerare a implementarii instrumentelor structurale, publicata
in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea I, nr. 501 din 20 iulie
2010, se modifica si va avea urmatorul cuprins:

»(1) In vederea implementarii proiectului finantat din
instrumente structurale, precum si asigurarii sustenabilitatii

investitiei, beneficiarul poate constitui garantii in favoarea unei
institutii de credit, sub forma gajarii sau ipotecarii asupra
activelor fixe ce fac obiectul contractului/deciziei/ordinului de
finantare, in conditiile legii si cu respectarea prevederilor
contractului/deciziei/ordinului de finantare in cauza, pe toata
perioada de valabilitate a contractului/deciziei/ordinului de
finantare.”

PRIM-MINISTRU
VICTOR-VIOREL PONTA

Bucuresti, 27 noiembrie 2013.
Nr. 929.

Contrasemneaza:
Viceprim-ministru,
ministrul dezvoltarii regionale si administratiei publice,
Nicolae-Liviu Dragnea
Ministrul fondurilor europene,
Eugen Orlando Teodorovici
Ministrul muncii, familiei, protectiei sociale
si persoanelor varstnice,
Mariana Campeanu
Ministrul economiei,
Andrei Dominic Gerea
Ministrul mediului si schimbarilor climatice,
Rovana Plumb
Ministrul transporturilor,
Ramona-Nicole Manescu

ACTE ALE ORGANELOR DE SPECIALITATE

ALE ADMINISTRATIEI

MINISTERUL FONDURILOR EUROPENE
Nr. 1.236 din 22 noiembrie 2013

PUBLICE CENTRALE

MINISTERUL FINANTELOR PUBLICE
Nr. 1.933 din 29 noiembrie 2013

ORDIN
pentru completarea Ordinului ministrului economiei si finantelor nr. 2.116/2007
privind aprobarea cheltuielilor eligibile pentru Programul operatlonal Asistenta tehnica

Avand in vedere prevederile Hotararii Guvernului nr. 759/2007 privind regulile de eligibilitate a cheltuielilor efectuate in
cadrul operatiunilor finantate prin programele operationale, cu modificarile si completarile ulterioare,

in temeiul art. 13 din Hotararea Guvernului nr. 759/2007, cu modificarile si completarile ulterioare, coroborat cu art. 32 alin. (1)
lit. i) din Ordonanta de urgenta a Guvernului nr. 96/2012 privind stabilirea unor méasuri de reorganizare in cadrul administratiei
publice centrale si pentru modificarea unor acte normative, aprobata cu modificari si completari prin Legea nr. 71/2013, cu
modificarile si completarile ulterioare, al art. 8 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 43/2013 privind organizarea si functionarea
Ministerului Fondurilor Europene, cu modificarile si completarile ulterioare, si al art. 10 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 34/2009
privind organizarea si functionarea Ministerului Finantelor Publice, cu modificarile si completarile ulterioare,

ministrul fondurilor europene si viceprim-ministrul, ministrul finantelor publice, emit urmatorul ordin:

Art. I. — Ordinul ministrului economiei si finantelor
nr. 2.116/2007 privind aprobarea cheltuielilor eligibile pentru
Programul operational Asistenta tehnica, republicat in Monitorul
Oficial al Roméniei, Partea |, nr. 683 din 6 noiembrie 2013, se
completeaza dupa cum urmeaza:

— La articolul 4 alineatul (1), dupa litera n) se introduce
o noua litera, litera o), cu urmatorul cuprins:

,0) cheltuieli pentru asigurarea de personal, inclusiv personal

Ministrul fondurilor europene,
Eugen Orlando Teodorovici

angajat temporar care sa sprijine autoritatile de management,
organismele intermediare, Ministerul Fondurilor Europene (in
calitate de autoritate pentru coordonarea instrumentelor
structurale), ACP si AA.”

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

Viceprim-ministru, ministrul finantelor publice,
Daniel Chitoiu
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MINISTERUL TRANSPORTURILOR
Nr. 1.257 din 10 octombrie 2013

MINISTERUL SANATATII
Nr. 1.391 din 18 noiembrie 2013

ORDIN
pentru aprobarea baremelor de sanatate pentru functiile din siguranta transporturilor
si a modului in care se face dovada indeplinirii acestor conditii,
precum si lista afectiunilor medicale si contraindicatiile corespunzatoare baremelor
pentru elaborarea avizelor medicale pentru personalul cu atributii in siguranta transporturilor

in temeiul prevederilor art. 14 lit. a) si g) din Ordonanta de urgentd a Guvernului nr. 8/2013 privind reorganizarea retelei
sanitare proprii a Ministerului Transporturilor si pentru modificarea Legii nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii, ale art. 5
alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 24/2013 privind organizarea si functionarea Ministerului Transporturilor, cu modificarile si
completarile ulterioare, precum si ale art. 7 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 144/2010 privind organizarea si functionarea

Ministerului Sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare,

ministrul transporturilor si ministrul sanatatii emit urmatorul ordin:

Art. 1. — Se aproba baremele de sanatate pentru functiile
din siguranta transporturilor, precum si modul in care se face
dovada indeplinirii acestor conditii prevazute in anexa nr. 1,
precum si lista afectiunilor medicale si contraindicatiile
corespunzatoare baremelor pentru elaborarea avizelor medicale
pentru personalul cu atributii in siguranta transporturilor,
prevazute in anexa nr. 2.

Art. 2. — Anexele nr. 1 si 2 fac parte integranta din prezentul
ordin.

Art. 3. — La intocmirea prezentului ordin s-a tinut cont de
prevederile Ordonantei Guvernului nr. 27/2011 privind
transporturile rutiere, cu modificarile si completarile ulterioare,
prevederile amendamentelor in vigoare la Conventia
internationala privind standardele de pregatire a navigatorilor,
brevetare/atestare si efectuare a serviciului de cart, adoptata la
Londra la 7 iulie 1978 (STCW 1978), Conventia Maritima a
Muncii (M.L.C. 2006), Ordinul ministrului transporturilor
nr. 208/2013 privind masuri pentru aplicarea Regulamentului
(UE) nr. 1.178/2011 al Comisiei din 3 noiembrie 2011 de stabilire
a cerintelor tehnice si a procedurilor administrative referitoare la
personalul navigant din aviatia civila in temeiul Regulamentului
(CE) nr. 216/2008 al Parlamentului European si al Consiliului si

p. Ministrul transporturilor,
Cristian Mihai Marinescu,
secretar general adjunct

a Regulamentului (UE) nr. 290/2012 al Comisiei din 30 martie
2012 de modificare a Regulamentului (UE) nr. 1.178/2011 si
Ordinul ministrului transporturilor si infrastructurii nr. 148/2012
privind masuri pentru aplicarea Regulamentului (UE)
nr. 805/2011 al Comisiei de stabilire a normelor detaliate privind
licentele controlorilor de trafic aerian si anumite certificate in
temeiul Regulamentului (CE) nr. 216/2008 al Parlamentului
European si al Consiliului, Ordinul ministrului transporturilor si
infrastructurii nr. 815/2010 pentru aprobarea Normelor privind
implementarea si dezvoltarea sistemului de mentinere a
competentelor profesionale pentru personalul cu responsabilitati
in siguranta circulatiei si pentru alte categorii de personal care
desfasoara activitati specifice in operatiunile de transport pe
caile ferate din Romania si pentru actualizarea Listei functiilor
cu responsabilitati in siguranta circulatiei, care se formeaza-
califica, perfectioneazd si verificd profesional periodic la
CENAFER, cu modificarile ulterioare, prevederile Hotararii
Guvernului nr. 1.611/2009 pentru aprobarea Normelor privind
certificarea mecanicilor de locomotiva care conduc locomotive si
trenuri in sistemul feroviar din Romania.

Art. 4. — Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea |.

p. Ministrul sanatatii,

Raed Arafat,
secretar de stat

ANEXA Nr. 1

Baremele de s@natate pe specialitati pentru functiile din siguranta transporturilor
si modul in care se face dovada indeplinirii acestor conditii

Art. 1. — Definitiile baremelor pe specialitati pentru functiile
din siguranta transporturilor sunt urmatoarele:

1.1. Psihiatrie

Baremele de examinare medicala reprezinta standarde de
sanatate fizica si mentala ce trebuie atinse de persoane cu
functii si responsabilitati in siguranta transporturilor, in
concordanta cu solicitarea fizica si neuropsihica a locului de
munca.

Din punct de vedere psihiatric, persoana examinata si la care
se aplica baremul | trebuie sa fie fara antecedente psihiatrice si
complet sanatoasa dupa evaluarea psihiatrica.

Starea de sanatate mentala este definita de un anumit nivel
al functiilor psihice care sa permitd o armonioasa si continua
integrare sociofamiliala si profesionala a individului, precum si o
permanentd tendintd a acestuia de a se perfecta pe plan
informational, afectiv si cognitiv.

Evaluarea psihiatrica cuprinde:

a) interviul diagnostic:

— anamneza;

— examenul starii mentale: orientare, vorbire, comportament;

b) investigatii speciale, la aprecierea medicului de
specialitate;
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c) examenul starii somatice (efectuat la celelalte 5 cabinete:
ORL, neurologie, oftalmologie, interne, chirurgie — evaluarea
psihiatrica fiind ultima in mod obligatoriu);

d) evaluare psihologica clinicdA — unde este cazul. Se
efectueaza frecvent teste de personalitate si cognitie.

Dupa parcurgerea acestor etape se apreciaza starea de
sanatate mentala si se fixeaza eventual diagnosticul.

Barem |

Persoanele examinate sunt, de obicei, tineri cu varste
cuprinse intre 16—25 ani si trebuie sa fie sanatoase din punct
de vedere mental, respectiv: sa nu aiba un istoric de boala din
copildrie sau adolescenta, sa aiba un intelect de la mediu la
superior (fara probleme deosebite in timpul scolarizarii), sa aiba
o gandire coerenta cu motivatia alegerii profesionale, o proiectie
optimistd asupra evenimentelor de viatd, sa aiba o vorbire
coerenta (fara baraje, balbaieli), sa aiba un comportament
civilizat cu integrare armonioasa sociala, familiala si
profesionald, sa aiba o memorie si atentie buna si o putere de
concentrare de la mediu la ridicat (proba oraselor) si
instinctualitate cu capacitate de autocenzura.

Barem Il

Se aplica acelor persoane cu responsabilitati in functii din
siguranta transporturilor unde solicitarea neuropsihica este mare
(de exemplu, mecanic de locomotiva, acar, revizor ace). Starea
mentala a acestor persoane trebuie sa fie aproape de
normalitate. Tn urma evaluérii psihiatrice pot primi avizul de
aptitudine si acele persoane diagnosticate cu tulburari psihice
mai usoare (de exemplu, ciclotimia, distimia, utilizare nociva de

substanta: alcool, tutun, cafea, tulburari somatomorfe,
decompensari reactive).
Barem Il

Se aplica persoanelor cu responsabilitati in functii din
siguranta transporturilor unde solicitarea neuropsihica este
medie, astfel incat dupa anamneza si examinare psihiatrica se
poate da avizul de aptitudine si persoanelor diagnosticate cu:
episod psihotic unic, nevroze anxioase, tulburari post-traumatice
de stres, tulburari de adaptare.

Barem IV

Este mai permisiv, aplicandu-se la persoanele cu
responsabilitati in functii din siguranta transporturilor in care
solicitarea neuropsihica este minima (de exemplu, mecanic
instructor, ofiter electrician fluvial) si care pot fi diagnosticate, in
tratament si urmarire pentru un numar mai mare de boli. De
mentionat ca in niciunul din cazurile de aptitudine cu diagnostic
de tulburare psihica, fie ea si minora, avizul nu este ,APT", ci
+APT CU REEXAMINARE”.

Criteriile clare de diagnostic pentru afectiunile de mai sus fac
obiectul specialistului de psihiatrie.

1.2. Neurologie

a) Barem |[: foarte sanatos — necesita functii senzoriale si
motorii perfecte si lipsa riscului de epilepsie;

b) Barem II: sanatos sau cu sechele minime dupa boli
neurologice — necesita o sanatate buna din punct de vedere al
functiilor senzoriale si motorii si lipsa riscului de epilepsie in
urma traumatismelor;

c) Barem llI: sechele minime dupa boli neurologice;

d) Barem IV: sechele mici care nu impiedica efortul fizic mare
sau responsabilitatea.

Baremele Il si IV admit unele sechele usoare, cum ar fi
pareze neevolutive periferice. Bolile vasculare care necesita
tratament permanent anticoagulant sau bolile neurologice care
necesita tratament permanent sau cu sedative contraindica
lucrul in ST.

1.3. Oftalmologie si ORL

Daca primul barem necesita din punct de vedere oftalmologic
si ORL o acuitate vizuala si auditiva perfecta si nu se accepta
niciun defect de vedere sau de auz, baremele II, Ill si IV
descresc in aceasta exigenta, admitandu-se, pe masura trecerii
anilor, la controalele periodice ulterioare si acuitate vizuala sau
auditivda mai mica, precum si reintegrarea pe functie dupa
diverse interventii chirurgicale, tratamente sau protezare
auditiva.

LIMITE NECESARE DE AUZ DETERMINATE CU VOCEA SOPTITA (VS) SI VOCEA DE CONVERSATIE (VC)
SI AUDIOMETRIE PENTRU FIECARE URECHE IN PARTE

Barem |

Il 1] [\

apt cu:
VS=4m/4dm

sau cu pana la

20 db/audiograma

A. Pentru candidati in vederea
formarii profesionale

apt cu: apt cu:
VS=4m/4m VS=3m/3m
B. Nou-angajati sauVS=5m/3m |sauVS=4m/i2m — —
cu pana la cu pana la 20—35
20 db/audiograma | db/audiograma
apt cu: apt cu: apt cu:
C. Pentru A x . VS=3m/3m VS=2m/2m VS =1 m/1 msau
personal 3295&:]”38'3 Sani — sauVS=4m/2mcu |[sauVS=3m/1m VS = 2 m/pavilion
muncitor pana la 20/35 cu pana la 35/50 cu audiograma
db/audiograma db/audiograma 50—70 db
. . apt cu:
apt cu: apt cu: -
Examen b) peste 5 ani VS=2m/2m VS =1m/1m sau \s/asu V%iT/r%ﬁ)g/ilion
I g — sauVS=3m/1m VS = 2 m/pavilion . M
periodic vechime A . < cu audiograma
cu pana la 35/50 cu audiograma 70—80 db:
db/audiograma 50—70 db VG =1m/Am.
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1.4. Chirurgie generala

a) Barem I: lipsa afectiunilor chirurgicale si integritatea
aparatului locomotor;
b) Barem I, lll, IV: bareme utilizate la avizarea medicala la

controlul periodic; descresc in aceasta exigenta, permitand
reintegrarea pe functii dupa tratamente si interventii chirurgicale.

1.5. Medicina interna

a) Barem |: stare de sanatate aproape perfecta.

b) Barem II, I, IV: pentru controale periodice care permit
disfunctii usoare sau medii legate de organul sau aparatul
afectat.

NOTA PRIVIND EXIGENTA BAREMELOR PSIHOLOGICE

Barem |

Exigentda maxima in stabilirea potentialului aptitudinal-
atitudinal comportamental de baza, implicat in activitatea
specifica pe tipuri de functie; valorile obtinute trebuie sa se
incadreze la nivel mediu sau superior mediei baremului functiei
vizate.

Barem I

in stabilirea potentialului aptitudinal-atitudinal
comportamental de baza, implicat in activitatea specifica pe
tipuri de functie, se admit maximum doua valori semnificative
sub media baremelor functiei vizate; Tn aceasta situatie
componentele aptitudinal-atitudinal comportamentale cu valori

sub media baremelor trebuie compensate de alte aspecte
investigate psihologic sau cu evolutie profesionala pozitiva.

Barem llI

Se foloseste pentru functiile cu responsabilitati limitate in
siguranta transporturilor; potentialul aptitudinal-atitudinal
comportamental de baza, implicat in activitatea specifica pe
tipuri de functie, trebuie sa se incadreze la nivelul de
accesibilitate n profesie (nivel satisfacator).

Barem IV

Se foloseste la examenul periodic anual (pentru personalul
cu responsabilitati Tn siguranta transporturilor cu varsta peste
55 ani); in stabilirea avizului psihologic se tine seama de
potentialul aptitudinal-atitudinal comportamental specific varstei
(bareme specifice varstei) si de evolutia/experienta profesionala.

Art. 2. — Dovada indeplinirii conditilor de aptitudine
medicala si/sau psihologica se face prin prezentarea avizului
medical si/sau psihologic, iar in cazul transportului maritim, prin
prezentarea certificatului medical conform anexelor din Ordinul
ministrului  transporturilor si al  ministrului  sanatatii
nr. 1.259/1.392/2013 privind aprobarea infiintarii, organizarii si
functionarii comisiilor medicale si/sau psihologice in siguranta
transporturilor care elibereaza avize medicale si/sau psihologice
de aptitudini pentru functiile din siguranta transporturilor, precum
si a componentei acestor comisii.

ANEXA Nr. 2

LISTA
afectiunilor medicale si contraindicatiile corespunzatoare baremelor pentru elaborarea avizelor medicale
pentru personalul cu atributii in siguranta transporturilor

Bareme utilizate la avizarea medicala

Barem | Barem Il Barem Il Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 2 3 4
crt. psiho-fizice
Admitere Periodic, reangajare
formare profesionala Angajare R gajar Periodic Periodic
. - N si schimbare functie
si debut in functie ; ’

|. BOLI GENERALE

1| Tuberculoza pulmonara sau extrapulmonara

a) activa INAPT RETRAS CU APRECIERE DUPA EXTERNARE
b) sechelara — fara tulburari APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI APT
functionale
— cu tulburari functionale INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
2| Afectiuni proliferative neoplazice INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI IN FUNCTIE DE EVOLUTIE
(inclusiv tumora cu mieloplaxe,
leucoze, limfoame), cu exceptia
afectiunilor proliferative vindecate
de mai mult de 5 ani, fara handicap
3| Granulomatoze primare si secundare INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
41 Sindromul imunodeficientei dobandite
a) boala SIDA INAPT
b) purtator infectie HIV APT CU APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
REEXAMINARE
LA3 LUNI
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Bareme utilizate la avizarea medicald

Barem | Barem I Barem llI Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 2 3 4
crt. psiho-fizice
Admitere Periodic, reangajare
formare profesionala Angajare si schimbare functie Periodic Periodic
si debut in functie ; ’
Il. BOLI INTERNE

5|Boli reumatismale
Inflamatorii cronice: INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
— fara afectare functionala
— cu afectare functionala INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
Inflamatorii degenerative: boala INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
artrozica, periatrita scapulo-humerald,
cu tulburari neurologice

6| Astm bronsic
a) cu crize rare si probe ventilatorii INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
normale intre crize sau disfunctie
ventilatorie usoard
b) cu disfunctie ventilatorie medie INAPT INAPT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

CU REEXAMINARE
LA3 LUNI

c) cu crize frecvente sau disfunctie INAPT
ventilatorie severd

7| Bronsita cronica
a) simpla APT
b) supurata, persistenta, recurenta INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI

8| Bronho-pneumopatia obstructiva cronicd (BPOC)
— cu tulburari functionale usoare INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
— cu tulburari functionale moderate INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI

Sau severe

9| Pneumoconioze, sechele pleuro-pulmonare (post-TBC, post

inflamatorii, postchirurgicale), disfunctie ventilatorie

— severa

INAPT

— moderata

INAPT

APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI

APT
CU REEXAMINARE
LA 6 LUNI

— usoara

INAPT

APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

10| Supuratii pulmonare**

INAPT TEMPORAR (RETRAS)

11| Sindromul de apnee in somn sever
netratat

INAPT

12| Endocardite infectioase
(toate formele)***

INAPT

13| Valvulopatii — cu complicatii

INAPT

APT
CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI

— fara complicatii: tulburari
functionale (insuficienta mitrala
usoara, prolaps valva mitrala cu
regurgitare usoara si fara tulburari
de ritm, DSA operat)

INAPT

APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

14 | Cardiomiopatii cronice — cu
complicatii

INAPT

— fara complicatii

INAPT

INAPT

APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI
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Bareme utilizate la avizarea medicald

Barem | Barem Il Barem Il Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 2 3 4
crt. psiho-fizice
f Admitere' « ) Periodic, reangajare - -
‘ormare profesionald Angajare si schimbare functie Periodic Periodic
si debut in functie ; ’
15 | Cardiopatie ischemica
a) nedureroasa INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI APT
CU REEXAMINARE
LA 6 LUNI
b) dureroasa
— angor de efort stabil INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
— angina instabila (angor de novo, RETRAS TEMPORAR
angor agravat, angina
spontana/angina varianta)
— infarct miocardic sechelar INAPT INAPT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
necomplicat CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI
— infarct miocardic sechelar INAPT APT
complicat CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI
— infarct miocardic acut INAPT INAPT RETRAS TEMPORAR S| REEXAMINARE LA 3 LUNI
— boala coronariana cu stent INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE:
PRIMA LA 3 LUNI, URMATOARELE LA 6 LUNI
— boala coronariana cu bypass INAPT INAPT INAPT APT APT
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
LA 6 LUNI* LA 6 LUNI
16 | Aritmii
a) bradicardie sinusala INAPT
cu AV sub 45 batai/minut
b) tahicardie sinusala cu INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
peste 120 batai/minut sub tratament
c) fibrilatia atriald persistenta — fara INAPT INAPT INAPT APT APT
comorbiditati si controlata terapeutic CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI* LA 3 LUNI
— cu comorbiditati SE APLICA SI BAREMUL BOLII ASOCIATE
d) fibrilatie atriala paroxistica INAPT INAPT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI
e) tahicardie paroxistica
— supraventriculara INAPT INAPT APT APT
CU REEXAMINARE LA 3 LUNI* CU REEXAMINARE
APRECIERE INDIVIDUALA LA 6 LUNI
— ventriculara INAPT
f) extrasistole
— ventriculare nesistematizate INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI APT
CU REEXAMINARE
LA 6 LUNI
— ventriculare sistematizate sau cu INAPT APT

criterii de gravitate

CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI
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Bareme utilizate la avizarea medicala
Barem | Barem Il Barem IlI Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 2 3 4
crt. psiho-fizice
Admitere Periodi .
formare profesionala Angajare erlodic, reangajare Periodic Periodic
i debut in functie si schimbare functie
17 | Tulburari de conducere
a) blocuri majore de ramura dreapta INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
b) blocuri majore de ramura stanga INAPT INAPT INAPT APT APT
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI* LA 3 LUNI*
c) blocuri minore si arborizatii APT
d) blocuri atrioventriculare grad II, Il INAPT
18 | Boala de nod sinusal INAPT INAPT INAPT INAPT APT
CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI
19| Sindroame de preexcitatie
— fara tulburari de ritm INAPT INAPT INAPT APT APT
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI LA 6 LUNI
— cu tulburari de ritm INAPT
20| Implantare de pacemaker INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI*
21 | Pericardita constrictiva INAPT
Vasculopatii arteriale si arteriolare
a) functionale INAPT INAPT RETRAS APT APT
b) organice INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
22| Tratament cronic cu anticoagulant INAPT INAPT APT IN FUNCTIE DE BAREMUL BOLII DE BAZA —
APRECIERE INDIVIDUALA
23 | Hipertensiune arteriala
A. esentiala
a) stadiul | OMS INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
b) stadiul Il OMS INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
c) stadiul [l OMS INAPT INAPT INAPT INAPT
B. secundara INAPT INAPT EVALUARE INDIVIDUALA IN FUNCTIE DE BOALA DE BAZA
SI VALOAREATA.
C. cu evolutie accelerata INAPT
24 | Hipotensiune arteriala INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI
(sub 90 mm Hg sistolica)
25| Insuficienta cardiaca INAPT
— clasa lll—IV
—clasalll INAPT APT
CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI
—clasa | INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
26| Ulcer gastric si/sau duodenal
a) cu localizare unica si necomplicata . APT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI PANA LA VINDECARE, EDS DE CONTROL
DUPA VINDECARE
b) cu localizare multipla si/sau INAPT APT
complicata CU REEXAMINARE
LA 6 LUNI
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Bareme utilizate la avizarea medicala

Barem | Barem Il Barem IlI Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 2 3 4
crt. psiho-fizice
Admitere Lo .
formare profesionala Angajare Zii:;ﬁ:ﬁb;ﬂ%ﬂﬁi Periodic Periodic
si debut in functie ’ ’
27 | Suferinte poststomac operat sindrom postprandial precoce, sindrom postprandial tardiv, sindrom de ansa aferenta
— usoare APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
— moderate/severe INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI
— ulcer peptic postoperator INAPT INAPT APT DUPA VINDECARE CU REEXAMINARE LA 3 LUNI
28 | Enterocolopatii cronice
a) fara malnutritie APT
b) cu malnutritie INAPT APT
CU REEXAMINARE
LA 6 LUNI
29 [Boala Crohn si rectocolita ulcero- INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
hemoragica
30 | Hepatita cronica virala
a) inactiva si purtatori sanatosi APT APT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI
Cu reexaminari CU reexaminari
la 3 luni la 3 luni
b) activa**** APT dupa tratamentul antiviral daca a raspuns sustinut APT dupa tratament antiviral cu remisiune
REEXAMINARE LA 6 LUNI REEXAMINARE LA 6 LUNI
31| Hepatitele autoimune, steatohepatitele INAPT APT APT dupa tratament
dupa remisiune clinic-biologica cu remisiune clinic-biologica
cu reexaminare la 6 luni cu reexaminare la 6 luni
32| Ciroza hepatica
— compensata INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
— decompensata INAPT
33| Pancreatita
a) acuta RETRAS PENTRU INTERNARE S| EVALUARE ULTERIOARA
b) cronica INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
34 | Nefropatii cronice difuze sau focale, uni- sau bilaterale
A. acute: glomerulonefrite acute, INAPT RETRAS PENTRU INTERNARE SI EVALUARE DUPA VINDECAREA BOLII
pielonefrite acute
B. cronice: glomerulonefrite cronice, pielonefrite cronice
a) fard insuficienta renald INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
b) cu insuficienta renala
— usoara si moderata INAPT APT APT
CU REEXAMINARE CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
LA 3 LUNI*
— severa (boala cronica de rinichi INAPT
stadiul IV, V)
35| Anemii
a) aplastice INAPT
b) hipocrome, hemolitice, macrocitare INAPT RETRAS S| EVALUARE DUPA TERMINAREA TRATAMENTULUI
c) severe simptomatice
36 | Sindroame hemoragice active si INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

hemoragipare
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Bareme utilizate la avizarea medicala

Barem | Barem Il Barem Il Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 2 3 4
crt. psiho-fizice
Admitere Periodi .
formare profesionala Angajare erlodic, reangajare Periodic Periodic
i debut in functie si schimbare functie
37 | Diabetul zaharat
a) de tip 2 — fara complicatii INAPT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI SI FARA
EPISOADE DE
HIPOGLICEMIE
— cu complicatii grave INAPT
b) de tip 1 si 2 insulinonecesitant — INAPT INAPT APT APT
fara complicatii CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI LA 3 LUNI
— cu complicatii grave INAPT
38| Dislipemie APT APT APT LAAPRECIEREA MEDICULUI SPECIALIST
39 | Hiperuricemie APT
Ill. BOLI OFTALMOLOGICE
40| Sechele cicatriciale inclusiv ale INAPT INAPT APT cu AV>1/3 APT CUAV > 1/3
polului posterior cu diminuari ale S| REEXAMINARE SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
acuitatii vizuale dupa aprecierea LA 6 LUNI
acuitatii vizuale restante
41| Atrofia nervilor optici cu modificarea INAPT APRECIERE APRECIERE APT CUAV > 1/3
acuitatii vizuale si a cdmpului vizual INDIVIDUALA INDIVIDUALA SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
CU RESPECTAREA | CU RESPECTAREA
LIMITELOR AV LIMITELOR AV
42 | Neuropatia optica juxtabulbara INAPT APRECIERE APRECIERE APT CUAV > 1/3
INDIVIDUALA INDIVIDUALA SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
CU RESPECTAREA | CU RESPECTAREA
LIMITELOR AV LIMITELOR AV
43| Hemeralopia esentiala INAPT INAPT INAPT INAPT
44 | Retinopatia pigmentara INAPT INAPT INAPT APT cuAv >1/3
SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
45| Glaucom
a) congenital si juvenil INAPT INAPT INAPT INAPT
b) cu unghi deschis compensat APT APT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
AV 1 si 1/2 si camp vizual afectat CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
(marirea petei oarbe) LA 6 LUNI LA 6 LUNI LA 6 LUNI
¢) cu unghi deschis compensat INAPT INAPT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
AV 1/2 si 1/3 si camp vizual afectat CU REEXAMINARE
mai mult de 10 grade in periferie LA 6 LUNI
d) cu unghi inchis reversibil operat INAPT APT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
LA 6 LUNI LA 6 LUNI
e) cu unghi inchis ireversibil INAPT INAPT INAPT APT POSTOPERATOR CU AV 2 1/3
SI REEXAMINARE LA 3 LUNI
46 | Nistagmus INAPT APRECIERE APRECIERE APT CUAV 21/3
INDIVIDUALA INDIVIDUALA
CU RESPECTAREA | CU RESPECTAREA
LIMITELOR AV LIMITELOR AV
47| Corpi straini intraoculari si sechelele INAPT APRECIERE APRECIERE APT POSTOPERATOR CU AV 2 1/3
acestora INDIVIDUALA INDIVIDUALA
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
LA 6 LUNI LA 6 LUNI
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Nr.
crt.

Boli si deficiente
psiho-fizice

Bareme utilizate la avizarea medicald

Barem |

Barem Il

Barem IlI Barem IV

1

2

3 4

Admitere

Periodic, reangajare

fo;'irTLaergu;zl}?]ftfajri]ocr:;Ié Angajare si schimbare functie Periodic Periodic
48| Cataracta
a) congenitald APRECIERE APRECIERE APRECIERE APT POSTOPERATOR CU AV 2 1/3
INDIVIDUALA INDIVIDUALA INDIVIDUALA
CU RESPECTAREA | CU RESPECTAREA | CU RESPECTAREA
LIMITELOR AV LIMITELOR AV LIMITELOR AV

b) presenild/senila, complicata si
patologica

APRECIERE INDIVIDUALA CU RESPECTAREA LIMITELOR AV

APT POSTOPERATOR CU AV 2 1/2
SI REEXAMINARE LA 6 LUNI

49| Afachie
a) cu corectie aeriana INAPT INAPT APT CUAV 21/3 APT CUAV 21/3
SI REEXAMINARE SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
LA 6 LUNI
b) cu lentile de contact INAPT APT CUAV >1/2 APT CUAV > 1/4 APT CUAV > 1/4
50 | Pseudoafachie uni/bilaterala APT cu AV > 1/2 APTCUVAO=1/2 | APTCUAV>1/4 APT CUAV > 1/4
51| Lipsa unui glob ocular si lipsa vederii INAPT INAPT INAPT APT CUAV 21/2
binoculare (gradele 2—3)
52 | Deformatri cicatriciale palpebrale INAPT INAPT INAPT APT FUNCTII BIROU, FARA NOXE
necorectabile prin operatie, daca
afecteaza mobilitatea globului ocular
Si protectia corneei
53| Ptoza palpabrald daca acopera INAPT INAPT INAPT APT FUNCTII BIROU, FARA NOXE
mai mult de 0,5 din cornee
54| Obstructia céilor lacrimale cu epifora APT FUNCTII BIROU, FARA NOXE
55| Strabism paralitic INAPT INAPT INAPT APT CUAV 21/2
56 | Strabism cu AV sub limita admisa, INAPT INAPT INAPT INAPT
fara vedere binoculara si deviere
>20 grade
57 | Uveite, corioretinite si sechelele lor INAPT APT CUAV 21/2 APT CU AV 2 1/2 SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
58 | Limite necesare de acuitate vizuala la distanta
a) pentru candidati sub 40 de ani VAO =1 SAU
1811/2 (SE
ADMITE CORECTIE
DE +,- 2 dsf
Sl+-15dcyl)
pentru candidati peste 40 de ani VAO =1 SAU
1811/2 (SE
ADMITE CORECTIE
DE +,—-4 dsf
Sl+-25dcyl)
b) pentru personalul angajat — VAO = 2/3 SAU VAO = 2/3 SAU VAO = 2/3 SAU 1 SI1/3
sub vérsta de 40 de ani 1S811/3 (SE 1811/3 (SE (SE ADMITE CORECTIE DE +,- 3 dsf
ADMITE CORECTIE | ADMITE CORECTIE Sl+-2dcyl.)
DE +,— 3 dsf DE +,— 3 dsf
Sl+-2dcyl) Sl+-2dcyl)
pentru personalul angajat VAO = 2/3 SAU VAO = 2/3 SAU VAO = 2/3 SAU 1 SI1/3
peste varsta de 40 de ani 1S11/3 (SE 1811/3 (SE (SE ADMITE CORECTIE DE +,- 5 dsf
ADMITE CORECTIE | ADMITE CORECTIE Sl+-25dcyl)
DE +,— 5 dsf DE +,— 5 dsf
Sl+-25dcyl.) Sl+-25docyl.)
59 | Anizometropie INAPT INAPT INAPT INAPT
CU DIFERENTA CU DIFERENTA CU DIFERENTA MAI MARE DE +,- 3 dsf
MAI MARE MAI MARE
DE +,— 3 dsf DE +,— 3 dsf
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Nr.
crt.

Boli si deficiente
psiho-fizice

Bareme utilizate la avizarea medicala

Barem | Barem Il Barem IlI Barem IV
1 2 3 4
Admitere Periodic, reangajare
formare p[ofesmn_ala Angajare si schimbare functie Periodic Periodic
si debut in functie ; ’

60 | Discromatopsii determinate pe baza tabelelor pseudoizocromatice, pentru functiile la care se prevede conditia de simt cromatic normal
a) acromatopsia; monocromazie, INAPT INAPT INAPT INAPT
dicromazie
b) tricomazie tip A INAPT INAPT INAPT INAPT
c) tricomazie tip B INAPT INAPT INAPT INAPT
d) tricomazie tip C APT CU RASPUNS POZITIV LA CROMATOSCOP
IV. AFECTIUNI ORL
61 | Afectiuni ORL congenitale cu INAPT INAPT INAPT APT
tulburéri functionare
62 [ Sechele dupa afectiuni cronice sau INAPT INAPT APT CU CONTROL APT CU CONTROL LA 3—6 LUNI
traumatice cu tulburari functionale LA 3—6 LUNI
63 | Paralizii in sfera ORL INAPT INAPT APT CU CONTROL APT CU CONTROL LA 3—6 LUNI
LA 3—6 LUNI
64 | Stenoze in sfera ORL cu tulburéri INAPT INAPT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
functionale CU REEXAMINARE TIMP DE 2 ANI
LA 3 LUNI
65 | Otita medie supurata cronica uni sau INAPT INAPT APT APT CU CONTROL LA 3—6 LUNI
bilaterala si otomastoidita cronica CU CONTROL
supurata uni- sau bilaterala LA 3—6 LUNI
66 | Sechele postotoreice cu timpan APT
cicatricial fara tulburari functionale
67 | Timpanoscleroza-otita fibroadeziva INAPT INAPT APT CU CONTROL APT CU CONTROL LA 3—6 LUNI
si otita cicatriciala cu perforatie de LA 3—6 LUNI (AUDIOGRAMA)
timpan cu tulburari functionale AUDIOGRAMA
68 | Otoscleroza operata sau protezata INAPT APT CU RECUPERAREA AUZULUI IN LIMITELE PREMISE DE BAREM
SI REEXAMINARE LA 3—6 LUNI
69 | Surditatile de perceptie cu auz sub INAPT APT CU PROTEZARE AUDITIVA DApA COMPENSAREA AUDITIVA REALIZATA
limita admisa de barem pentru ADUCE AUZUL INCADRABIL IN LIMITELE BAREMULUI EXISTENT
fiecare categorie
70 | Afectiuni vestibulare periferice INAPT INAPT INAPT INAPT
necompensate
71| Sinuzita supurata cronica uni sau INAPT APT CU CONTROL LA 3—6 LUNI
bilaterald, hiperplazica si
alergoinfectata
72| Polipoza nazala INAPT APT DUPA REZOLVARE CHIRURGICALA SI CONTROL LA 3—6 LUNI
73 | Deviatia septului nazal — INAPT APT DUPA REZOLVARE CHIRURGICALA SI CONTROL LA 3—6 LUNI
cu tulburari functionale
74 | Alergia nazo-sinuzala INAPT APT CU CONTROL LA 3—6 LUNI
75[0zena INAPT APT DUPA REZOLVARE CHIRURGICALA
76 | Boli inflamatorii acute si cronice INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
(in sfera ORL, sifilis, TBC) INDIVIDUALA
77 | Tumori benigne cu tulburari INAPT APT CU CONTROL SI REZOLVARE CHIRURGICALA
functionale
78 | Tumori maligne INAPT APT DUPA TRATAMENT CU APRECIERE INDIVIDUALA
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Nr.
crt.

Boli si deficiente
psiho-fizice

Bareme utilizate la avizarea medicala

Barem |

Barem Il

Barem IlI

Barem IV

1

2

3

4

Admitere
formare profesionala
si debut in functie

Angajare

Periodic, reangajare

si schimbare functie Periodic

Periodic

V. BOLI ENDOCRINE

79

Boli hipofizare

a) Afectiuni cu hipersecretie
hormonala (tumori hipofizare cu
tulburari neurooftalmice,
gigantoacromegalie, acromegalie,
sindrom Cushing,
macroprolactinoame,
macroadenoame nesecretante)

INAPT

b) afectiuni cu hiposecretie
hormonala (nanism,
panhipopituitarism, diabet insipid)

INAPT

APT
CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI

80

Boli tiroidiene

a) afectiuni cu exces hormonal
(tireotoxicoza)

INAPT

INAPT

APT

DUPA ECHILIBRARE TERAPEUTICA,
CU REEXAMINARE LA 3 LUNI

b) afectiuni cu deficit hormonal
(mixedem congenital si dobandit)

INAPT

INAPT

APT

DUPA ECHILIBRARE TERAPEUTICA,
CU REEXAMINARE LA 3 LUNI

c) gusa endemica oligosimptomatica

INAPT

APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

d) gusa mare (grad lll—IV OMS)

INAPT

INAPT

APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI

8

—_

Boli paratiroidiene

a) afectiuni cu hipersecretie
hormonala (hipertiroidism primar —
boala Recklinghauasen)

INAPT

APT DUPA TERAPIE CHIRURGICALA,
CU REECHILIBRARE BIOCHIMICA
S| HORMONALA

b) afectiuni cu hiposecretie
hormonala (tetanie, cu manifestari
confirmate prin electromiograma
biochimic si hormonologic)

INAPT

APT CU
REEXAMINARE LA
3 LUNI

82

Boli ale suprarenalei

(cu deficit hormonal — insuficienta
corticosuprarenala cronica

sau cu hipersecretie hormonala —
sindrom Cushing, feocromocitom)

INAPT

APT EVALUARE DUPA TRATAMENT CHIRURGICAL

8

w

Obezitatea (cu IMC > 40 kg/mp)

INAPT

APT DUPA SCADEREA IMC SUB 35 KG/MP

84

Boli ale pancreasului

a) cu hipersecretie hormonald a
celulelor beta (insulino, hiperplazie
insulara)

INAPT

VI. BOLI CHIRURGICALE

85

Stari postoperatorii si posttraumatice,
convalescenta prelungit,

sechele cicatriciale sau organice

cu tulburari functionale,

redori articulare,

impotenta functionala etc.)

INAPT

APRECIERE DUPA VINDECARE

86

Boli ale esofagului (stenoze
cicatriciale, diverticuli, spasme etc.),
insotite de tulburari functionale

INAPT

APRECIERE DUPA VINDECARE
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Bareme utilizate la avizarea medicala
Barem | Barem Il Barem Il Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 2 3 4
crt. psiho-fizice
Admitere Periodic, reangajare
formare profesionala Angajare R . Periodic Periodic
i debut in functie si schimbare functie
87 [Hernii si eventratii abdominale INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
88 | Hidrocel si varicocel:
a) voluminos sau recidivant INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
b) moderat INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
89| Boli ano-rectale (prolaps, stenoza, INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
hemoroizi complicati, fisuri, fistule,
abces, flegmon peri-ano-rectal)
90 | Boli ale glandelor endocrine INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
cu indicatii chirurgicale
91 | Afectiuni arteriale
a) arterite stadiul I si Il INAPT
b) arterite stadiul Ill si [V INAPT
c) stenoze, anevrisme, INAPT INAPT INAPT INAPT
fistule arterio-venoase
92 | Afectiuni venoase
a) varice hidrostatice cu reflux INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
b) varice hidrostatice cu tulburari INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA SI TRATAMENT
trofice
c) insuficientd cronica venoasa, INAPT INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
tromboza venoasa si sechele grave
ale flebitelor
93 | Boli uro-genitale:
a) malformatii congenitale sau INAPT APT CU DISPENSARIZARE
dobandite (rinichi ectopic, rinichi
mobili, ectopie testiculara, deviatii
uterine, prolaps genital etc.)
b) inflamatorii cronice (cistita, INAPT APT CU REEXAMINARE DUPA 3 SI 6 LUNI
prostatitd metroanexita etc.)
c) litiaza renala INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
d) tumori renale, uroteliale, INAPT INAPT PANA LATRATAMENT
prostatice si testiculare REEXAMINARE LA 3—6 LUNI IN FUNCTIE DE EVOLUTIE
94 | Boli hepatobiliare:
a) litiaza asimptomatica INAPT
b) litiaza biliara simptomatica INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
¢) neoplasmul hepatic sau al cailor INAPT
biliare
d) chist hidatic hepatic INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
95 | Afectiuni pancreatice: cu indicatii INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
chirurgicale
96 | Tumori ale tubului digestiv INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
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Bareme utilizate la avizarea medicala

Barem | Barem Il Barem Il Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 2 3 4
crt. psiho-fizice
Admitere - .
formare profesionala Angajare Plenocyc, reangajare Periodic Periodic
si debut in functie si schimbare functie
VII. AFECTIUNI TRAUMATOLOGICE $I ORTOPEDICE
97 | Complicatii postoperatorii si post- INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
traumatice: intarzieri in consolidare, PANA LA
calus vicios, redori articulare, TRATAMENT
sindrom algodistrofic posttraumatic SI REZOLVARE
etc.) CHIRURGICALA
98 | Retractii ale muschilor, tendoanelor, INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
aponevrozelor si capsulelor PANA LA
articulare cu tulburdri functionale TRATAMENT
SI REZOLVARE
CHIRURGICALA
99 [ Osteomielita cronica si alte afectiuni INAPT APT CU DISPENSARIZARE LA 6 LUNI
inflamatorii cronice osteoarticulare
si musculotendinoase
100 | Osteodistrofii in stadiul avansat INAPT INAPT PANA LA TRATAMENT SI REZOLVARE CHIRURGICALA
CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
101 | Anchiloze ale articulatiilor mari INAPT APT DUPA REZOLVARE CHIRURGICALA CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
102 [ Pseudoartrozele oaselor lungi INAPT _ APT _ APT APT DUPA REZOLVARE CHIRURGICALA
DUPA REZOLVARE | DUPA REZOLVARE CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
CHIRURGICALA CHIRURGICALA
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
LA 6 LUNI LA 6 LUNI
103 [ Anchiloze articulare cu tulburari INAPT
functionale accentuate ale mersului,
ortostatismului si prehensiunii
104 | Malformatii si boli eredocongenitale INAPT
ale aparatului locomotor
105 | Afectiuni congenitale sau dobandite INAPT
ale coloanei vertebrale cu tulburari
functionale importante
106 | Reumatismul inflamator INAPT APT CU TRATAMENT SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
107 | Osteoartropatii neurogene INAPT APT CU TRATAMENT SI REEXAMINARE LA 3 LUNI
endocrine, metabolice din bolile
limfohematopoietice ale adultului
108 [ Sechele posttraumatice sau ale altor INAPT APT CU TRATAMENT MEDICAMENTOS SAU CHIRURGICAL S| REEXAMINARE
boli osteoarticulare LA 6 LUNI
109 | Afectiuni congenitale sau dobandite ale aparatului locomotor

a) cu tulburari accentuate in mers,
ortostatism si prehensiune

INAPT

b) cu tulburari minime in mers, INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI APT CU REEXAMINARE LA 1 AN
ortostatism si prehensiune
VIIl. OBSTETRICA-GINECOLOGIE

110 | Sarcina normala
a) de la 25 la 33 saptamani RETRAS RETRAS APRECIERE INDIVIDUALA
b) de la 33 la 38 saptamani RETRAS RETRAS RETRAS RETRAS

111 | Sarcina cu risc obstetrical crescut RETRAS APRECIERE INDIVIDUALA

112 | Infectii, boli inflamatorii ale APT CU TRATAMENT
aparatului genital feminin
(vulvovaginite, metroanexite)

113 | Tumori benigne necomplicate ale APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

aparatului genital feminin
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Bareme utilizate la avizarea medicald

Barem | Barem Il Barem llI Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 3 4
crt. psiho-fizice
Admitere Periodic, reangajare
formare profesionala Angajare si schimbare functie Periodic Periodic
si debut in functie ; ’
114 | Cazuri particulare: chist de ovar INAPT APT DUPA TRATAMENT CHIRURGICAL
torsionat, sarcina extrauterina,
fibrom uterin hemoragic
115 | Tumori maligne ale aparatului INAPT . APT APRECIERE INDIVIDUALA DUPA TRATAMENT
genital feminin DUPA VINDECARE
CHIRURGICALA
116 | Tulburari de statica pelvina — INAPT APT APRECIERE INDIVIDUALA

prolaps genital de stadiul I, Il si Ill

DUPA VINDECARE CHIRURGICALA

DUPA TRATAMENT

IX. BOLI NEUROLOGICE

117 | Paroxisme cerebrale neepileptice (crize vertiginoase, crize de origine anoxica, toxica metabolica, crize de origine psihica; migrend; tetania si
narcolepsia etc.)
a) criza unica INAPT RETRAS APT INVESTIGATII 5
TEMPORAR CU TRATAMENT SIAPRECIERE INDIVIDUALA
REEXAMINARE SI REEXAMINARE
LA 6 LUNI LA 3 LUNI
b) crize repetate INAPT INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
118 | Traumatisme cranio-cerebrale
a) sechele accentuate senzitivo- INAPT
motorii + epilepsie posttraumatica
b) sechele moderate senzitivo- INAPT INAPT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
motorii, fara epilepsie CU TRATAMENT
posttraumatica SI REEXAMINARE
LA 3 LUNI
¢) microsechele fara tulburari INAPT APT APT CU REEXAMINARE LA 1 AN
functionale CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI
d) reactie post-comotionala INAPT APT CU APT CU APT CU DISPENSARIZARE
tranzitorie DISPENSARIZARE | DISPENSARIZARE SI REEXAMINARE LA 1 AN
SIREEXAMINARE | SI REEXAMINARE
LA 6 LUNI LA1AN
119 | Traumatisme vertebro-medulare
a) sechele accentuate persistente, INAPT
cu tulburarea functiilor medulare i
radiculare
b) microsechele fara tulburari INAPT APT APT CU REEXAMINARE LA 1 AN
functionale CU REEXAMINARE
LA 6 LUNI
120 | Deficiente neuromotorii permanente de origine centrala si periferica, de etiologie diversa
a) plegii uni- sau bilaterale INAPT
b) pareze uni- sau bilaterale, INAPT APT APT APT CU REEXAMINARE LA 1 AN
neevolutive (forme usoare) CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI LA 6 LUNI
121|Sindroame: piramidal, extrapiramidal, cerebelos, vestibular, senzitiv, precum si disfazia, dischinezia, boala de acceleratie si cheson

a) cu deficiente functionale mari
uni- sau bilaterale cu potential
evolutiv

INAPT

b) cu simptomatologie discreta,
stabilizata

INAPT

APT CU
APRECIERE
INDIVIDUALA

APT CU REEXAMINARE S| DISPENSARIZARE LA 6 LUNI
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Bareme utilizate la avizarea medicala

Barem | Barem Il Barem Il Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 3 4
crt. psiho-fizice
Admitere Lo .
formare profesionala Angajare Zie:cohdi:ﬁbzzr}ﬂilcatgs Periodic Periodic
si debut in functie ’ ’
122 | Afectiuni musculare
a) distrofii musculare progresive INAPT
b) miopatii endocrine INAPT APT CU DISPENSARIZARE S| REEXAMINARE LA 6 LUNI
c) distrofia miotonica si sindroame INAPT
miotonice
d) polimiozite INAPT INAPT APT CU DISPENSARIZARE S| REEXAMINARE LA 6 LUNI
e) miastenia si sindroame miastenice INAPT INAPT INAPT INAPT
123 | Afectiuni ale sistemului nervos periferic
a) cu deficiente senzitivo-motorii INAPT
mari cu potential evolutiv
b) cu deficiente senzitivo-motorii INAPT APT APT CU APT CU DISPENSARIZARE
discrete fara potential evolutiv CU REEXAMINARE | DISPENSARIZARE SI REEXAMINARE LA 1 AN
LA 3 LUNI SI REEXAMINARE
LA1AN
¢) cu sindrom senzitiv iritativ INAPT APRECIERE APT CU APT CU DISPENSARIZARE
(nevralgia trigeminala, faciala, INDIVIDUALA DISPENSARIZARE SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
cervicala, sciatica etc.) SI REEXAMINARE
LA 6 LUNI
124 | Neuroinfectii primare si secundare
a) cu sechele minime compensate INAPT APRECIERE APT CU APT CU DISPENSARIZARE
INDIVIDUALA DISPENSARIZARE SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
SI REEXAMINARE
LA 6 LUNI
b) cu sechele mari cu si fara potential INAPT
evolutiv
125 | Determinari nevraxiale ale afectiunilor vasculare, inclusiv microsimptomatologia respectiva si atacurile ischemice tranzitorii
I. Hemoragii cerebrale prin rupturé de malformatii vasculare cerebrale, rezolvate chirurgical, fara sechele neurologice si fard semne de epilepsie
(EEG — normal)
a) supratentoriale INAPT INAPT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI
b) subtentoriale INAPT APT APT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE
LA 3 LUNI LA 6 LUNI
1. AIT si RIND — fara sechele INAPT INAPT APT CU APT CU DISPENSARIZARE S
neurologice si cu identificarea si DISPENSARIZARE REEXAMINARE LA 6 LUNI
tratarea factorilor de risc vascular S| REEXAMINARE
LA 3 LUNI
lll. AVC — cu sechele neurologice INAPT
126 | Afectiuni eredodegenerative si boli INAPT INAPT APRECIERE APT CU DISPENSARIZARE
demielinizante (de exemplu, INDIVIDUALA SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
leuconevraxita)
a) scleroza multipla si alte afectiuni
demielinizante cu tulburari
functionale mici
b) boli eredodegenerative cu INAPT INAPT APT CU APT CU DISPENSARIZARE
tulburari functionale mici DISPENSARIZARE SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
SI REEXAMINARE
LA 6 LUNI
127 | Epilepsiile (si comemorative de crize INAPT

comisiale) confirmate clinic, EEG,
anamnestic
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Nr.
crt.

Boli si deficiente
psiho-fizice

Bareme utilizate la avizarea medicala

Barem |

Barem Il

Barem IlI Barem IV

1

3 4

Admitere

Periodic, reangajare

fo;r:jatargu?}%f?jris:?ﬂé Angajare si schimbare functie Periodic Periodic
128 | Tumori intracerebrale si vertebrale
a) maligne primitive sau secundare INAPT
b) benigne — operate, fara sechele INAPT APRECIERE APT CU APT CU DISPENSARIZARE
neurologice INDIVIDUALA DISPENSARIZARE SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
— supratentoriale S| REEXAMINARE
— subtentoriale LAG LUNI
X. TULBURARI PSIHICE
129 | Tulburari mentale organice, inclusiv INAPT
simptomatice (dementa Alzheimer,
dementa vasculard, dementa in
boala Pick, Creutzfeld-Jacob,
Huntington, Parkinson, SIDA,
tulburari mentale datorate leziunilor
disfunctiei cerebrale si bolilor
somatice)
130 | Tulburari mentale si comportamentale datorita utilizérii de substante psihoactive
a) intoxicatie acuta INAPT INAPT TEMPORAR CU REEXAMINARE LA MAXIMUM 3 LUNI
b) utilizare nociva INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
¢) sindrom de dependentd la alcool INAPT
d) sindrom de dependentd la alte INAPT
droguri
e) stare de sevraj INAPT INAPT INAPT TEMPORAR CU REEXAMINARE LA MAXIMUM 3 LUNI
131 | Schizofrenie
a) in evolutie INAPT
b) remisa cu defect INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
132 | Tulburare schizotipala INAPT INAPT CU INAPT CU APRECIERE INDIVIDUALA
REEXAMINARE LA | REEXAMINARE LA
MAXIMUM 3 LUNI | MAXIMUM 3 LUNI
133 | Tulburari delirante persistente INAPT INAPT INAPT INAPT
(paranoia, parafrenia, delir senzitiv
de relatie)
134 | Tulburari psihotice acute si tranzitorii
a) episod unic INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
INDIVIDUALA
b) recidiva INAPT INAPT INAPT INAPT
135 Tulburari schizafective INAPT INAPT INAPT INAPT
136 | Tulburari ale dispozitiei (afective)
a) tulburare afectiva bipolara tip | INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
b) tulburare afectiva bipolara tip Il INAPT
c) episod maniacal INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
d) episod depresiv usor si moderat INAPT INAPT TEMPORAR APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
CU REEXAMINARE INDIVIDUALA
LA MAXIMUM
3 LUNI
e) tulburare depresiva recurenta INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
f) episod depresiv sever INAPT INAPT INAPT INAPT
g) tulburéri persistente ale dispozitiei INAPT APRECIERE APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
(distimia, ciclotimia) INDIVIDUALA INDIVIDUALA
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Bareme utilizate la avizarea medicald

Barem | Barem Il Barem llI Barem IV
Nr. Boli si deficiente 1 2 3 4
crt. psiho-fizice
f Admitere_ . ) Periodic, reangajare - -
‘ormare profesionala Angajare si schimbare functie Periodic Periodic
si debut in functie ’ '
137 | Tulburari nevrotice corelate cu stresul si tulburari somatoforme
a) tulburari anxios fobice INAPT INAPT TEMPORAR APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
CU REEXAMINARE INDIVIDUALA
LA MAXIMUM
3 LUNI
b) alte tulburari anxioase INAPT TEMPORAR | INAPT TEMPORAR APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE INDIVIDUALA
LA MAXIMUM LA MAXIMUM
3 LUNI 3 LUNI
c) tulburari obsesiv-compulsive INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
d) tulburare posttraumatica de stres | INAPT TEMPORAR | INAPT TEMPORAR APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE INDIVIDUALA
LA MAXIMUM LA MAXIMUM
3 LUNI 3 LUNI
e) tulburare de adaptare INAPT TEMPORAR | INAPT TEMPORAR APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE INDIVIDUALA
PANA LA 3 LUNI PANA LA 3 LUNI
f) tulburari disociative INAPT INAPT INAPT INAPT
(fuga psihogena, amnezia psihogena,
nevroza de depersonalizare)
g) tulburari somatoforme INAPT TEMPORAR | INAPT TEMPORAR APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE INDIVIDUALA
PANA LA 3 LUNI PANA LA 3 LUNI
h) neurastenie INAPT TEMPORAR | INAPT TEMPORAR APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
CU REEXAMINARE | CU REEXAMINARE INDIVIDUALA
PANA LA 3 LUNI PANA LA 3 LUNI
138 | Tulburari de personalitate
1. cu tulburéri usoare de INAPT APRECIERE APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
comportament INDIVIDUALA INDIVIDUALA
2. cu tulburari severe de INAPT INAPT INAPT INAPT
comportament
139 | Retardare mentala INAPT INAPT INAPT INAPT
XI. DEFICIENTE PSIHICE
140 | Deficiente de caracter si personalitate APRECIERE INDIVIDUALA
141 | Deficiente de dinamica psihica:
— caracteristicile de hiperreactivitate INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
— caracteristici de hiporeactivitate INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
142 | Deficiente ale ciclului informare — INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
decizie — reactivitate — autoreglare
143 | Deficiente ale capacitatii de adaptare:
— deficiente ale capacitétii de INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
invatare si compensare
— motivarea afectiva absenta INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
— fenomene de inadaptare sau INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA

dezadaptare psihica (tulburari
psihice determinate de stari
patologice, evenimente si accidente
de transport, stari conflictuale,
frustrari, oboseala psihica)

* Cu exceptia mecanicului de locomotiva si soferului pentru care este inapt.
** Se va reevalua dupa vindecare (clinic, radiologic, spirometrie).
*** Evaluare completa dupa 90 de zile; vindecarea completa va permite incadrarea ulterioara ca apt.
**** Pentru reactiile adverse severe pentru tratamentul viral sau imunosupresiv — inapt temporar.
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MINISTERUL TRANSPORTURILOR
Nr. 1.259 din 10 octombrie 2013

MINISTERUL SANATATII
Nr. 1.392 din 18 noiembrie 2013

ORDIN
privind aprobarea infiintarii, organizarii si functionarii comisiilor medicale si/sau psihologice
in siguranta transporturilor care elibereaza avize medicale si/sau psihologice de aptitudini
pentru functiile din siguranta transporturilor, precum si a componentei acestor comisii

In temeiul prevederilor art. 14 lit. d) din Ordonanta de urgent& a Guvernului nr. 8/2013 privind reorganizarea retelei sanitare
proprii a Ministerului Transporturilor si pentru modificarea Legii nr. 95/2006 privind reforma ih domeniul sanatatii, ale art. 5 alin. (4)
din Hotararea Guvernului nr. 24/2013 privind organizarea si functionarea Ministerului Transporturilor, cu modificarile si completarile
ulterioare, precum si ale art. 7 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 144/2010 privind organizarea si functionarea Ministerului

Sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare,

ministrul transporturilor si ministrul sanatatii emit urmatorul ordin:

Art. 1. — Se aproba infiintarea, organizarea si functionarea
comisiilor medicale si/sau psihologice in siguranta transporturilor
care elibereaza avize medicale si/sau psihologice de aptitudini
pentru functile din siguranta transporturilor, precum si
componenta acestor comisii.

Art. 2. — (1) Comisiile medicale si/sau psihologice Tn
siguranta transporturilor sunt organizate si functioneaza in
cadrul ambulatoriilor de specialitate din reteaua sanitara proprie
a Ministerului Transporturilor, respectiv in cadrul unitatilor
specializate medicale si/sau psihologice agreate de catre acesta
si in cadrul unitatilor sanitare transferate la Ministerul Sanatatii
si au ca atributie elaborarea avizelor de aptitudine medicala
si/sau psihologica in urma examinarilor de specialitate pentru
personalul cu atributii in siguranta transporturilor.

(2) Comisia medicala are in structura urmatoarele specialitati
medicale:

a) medicina interna;

b) chirurgie general3;

c) oftalmologie;

d) otorinolaringologie;

e) neurologie;

f) psihiatrie.

(3) Din comisia medicala va face parte si secretarul comisiei
(cadru mediu sanitar, registrator medical).

(4) Aprobarea nominala a membrilor comisiei medicale se va
face cu respectarea specialitatilor medicale mentionate la alin. (2)

(5) Examinarea psihologica a personalului din transporturi
este efectuata de psihologul examinator. Treapta de specializare
a psihologilor examinatori este specialist in psihologia
transporturilor.

Art. 3. — La nivelul ambulatoriului de specialitate din reteaua
sanitara proprie a Ministerului Transporturilor, respectiv la nivelul
unitatii medicale si/sau psihologice agreate de Ministerul
Transporturilor nu poate functiona decat o singura comisie
medicala si/sau psihologica in siguranta transporturilor, aprobata
de Directia medicala din Ministerul Transporturilor si formata din
medicii de specialitate/psihologi examinatori.

Art. 4. — (1) Comisia prevazuta la art. 3 este coordonata de
un presedinte desemnat de catre conducerea unitatii medicale
si/sau psihologice dintre membrii respectivei comisii in siguranta
transporturilor si aprobat de catre Directia medicald din
Ministerul Transporturilor.

(2) In cazul in care unul dintre membrii comisiei medicale
este indisponibil, reprezentantul legal al furnizorului de servicii
medicale in care functioneaza comisia medicald va solicita in

scris Directiei medicale din cadrul Ministerului Transporturilor
aprobarea pentru inlocuirea acestuia, prezentand in acest scop
urmatoarele documente: contractul de munca cu minimum
17,5 ore/saptamana, certificatul de membru eliberat de
Colegiului Medicilor din Romania, asigurarea de malpraxis.

(3) Presedintele comisiei va notifica in scris, Tnainte cu 5 zile,
Directiei medicale din Ministerul Transporturilor orice modificare
aparuta in componenta comisiei in siguranta transporturilor.

Art. 5. — (1) Comisia se intruneste in vederea discutarii
fiselor medicale si pentru stabilirea avizelor medicale.

(2) Hotararile luate sunt consemnate de secretarul comisiei
intr-un registru de procese-verbale.

(3) Psihologul examinator, dupa administrarea celor 5 probe
obligatorii pentru modurile de transport rutier si aerian si 7 probe
pentru modurile de transport feroviar si naval, specifice fiecarei
functii de transport, intocmeste profilul psihologic care urmareste
aspectele specifice exigentelor functiei respective si emite avizul
psihologic.

Art. 6. — Comisiile avizeaza medical si psihologic personalul
care:

a) se prezintd la examenele de admitere in unitatile de
pregatire (calificare) numai pentru functii cu atributii in siguranta
transporturilor;

b) se angajeaza numai in functii cu atributii in siguranta
transporturilor;

c) isi schimba functia cu atributii in siguranta transporturilor,
in cazul in care baremul medical si/sau psihologic este superior
fata de cel stabilit pentru functia detinuta anterior;

d) Tsi desfasoara activitatea in functii de siguranta
transporturilor; in acest caz personalul este examinat periodic
pe moduri de transport, la cerere, la sesizarea conducerii unitatii
sau a organelor de control abilitate;

e) trebuie sa se prezinte la controlul medical si psihologic la
termenele de revizuire stabilite de comisiile medicale si
psihologice in siguranta transporturilor.

Art. 7. — (1) Persoanele care vor fi examinate vor depune la
fisierul de siguranta transporturilor din cadrul unitatilor
agreate/din cadrul ambulatoriilor de specialitate din reteaua
sanitara proprie a Ministerului Transporturilor adeverinta
medicald de boli cronice eliberatd de medicul de familie si
evidenta zilelor de concediu medical pe ultimele 12 luni.

(2) Comisia va notifica angajatorul daca personalul cu
atributii in siguranta transporturilor nu a finalizat in termen de
10 zile lucratoare examinarile medicale si psihologice la care a
fost programat.
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(3) In cazul in care persoana care trebuia examinatd nu a
finalizat in termenul prevazut la alin. (2) fisa de examinare,
aceasta va relua procedurile de examinare, fisa anterioara fiind
anulata.

Art. 8. — Fiecare comisie medicala/psihologica/psiholog
examinator trebuie sa organizeze si sa gestioneze un fisier de
siguranta transporturilor in care se regaseste:

a) registrul unic de evidenta a examinarilor din siguranta
transporturilor, avand urmatoarele rubrici: numele si prenumele
persoanei cu atributii in siguranta transporturilor, codul numeric
personal, motivul examinarii (angajare, control periodic,
schimbare in functie), modul de transport pentru care se solicita
avizul, numarul dosarului personal de siguranta transporturilor
si/sau al caietului psihologic, persoana juridica angajatoare
(adresa angajatorului sau a punctului de lucru), functia din
siguranta transporturilor, seria avizului, avizul obtinut, data
eliberarii avizului; Tn cazul unui aviz de inaptitudine se vor
mentiona motivul inaptitudinii si avizul obtinut in urma
reexamindrii la Comisia Centrald Medicald si Psihologica in
Siguranta Transporturilor din cadrul Spitalului Clinic Cai Ferate
nr. 1 Witting Bucuresti, cu data restrictiva a acestuia;

b) dosarul personal de siguranta transporturilor va contine:
fisele medicale personale tip siguranta transporturilor si/sau
caietele psihologice, adeverintele medicale de boli cronice
eliberate de medicul de familie si evidenta zilelor de concediu
medical pe ultimele 12 luni, chestionarele de stare de sanatate
specifice fiecarui mod de transport al caror model este prevazut
in anexa nr. 1, copia avizelor (exemplarul 3), solicitarea
angajatorului sau a persoanei fizice;

c) comisia este obligata sa pastreze 5 ani dosarul cu toate
documentele medicale si psihologice ce au stat la baza emiterii
avizului, cu exceptia celor eliberate pentru modul de transport
naval, pentru care acestea se vor pastra 6 ani;

Art. 9. — Rezultatele examinarilor medicale pentru
personalul cu atributii in siguranta transporturilor vor fi inscrise
in fisele medicale personale tip siguranta transporturilor,
conform modelului prevazut in anexa nr. 2.

Art. 10. — (1) Comisia medicala/Psihologul examinator
prezintd Directiei medicale din Ministerul Transporturilor
rapoarte lunare privind activitatea desfasurata, care contin
urmatoarele informatii:

a) numarul total de examinari;

b) numarul de examinari pe mod de transport (rutier, feroviar,
naval, aerian);

¢) numarul de examinari pe tipuri (scolarizare, angajare,
schimbarea functiei, examinare periodica etc.);

d) numarul de inapti, cu precizarea specialitatii medicale care
I-a declarat inapt, modul de transport;

e) numarul de avize restrictive, cu precizarea specialitatii
medicale care |-a declarat apt cu restrictii, modul de transport.

(2) Comisia va transmite on-line directiei de specialitate din
Ministerul Transporturilor, in termen de doua zile, numele
persoanei examinate si avizul de aptitudine/inaptitudine.

Art. 11. — (1) In urma examinarii, comisia
medicala/psihologica va elabora unul dintre avizele de
aptitudine/inaptitudine medicala si/sau psihologica prezentate
in anexa nr. 7, respectiv: apt, apt cu restrictii/recomandari, inapt
temporar, inapt.

(2) Modelele avizelor sunt prezentate in anexa nr. 3 — Aviz
medical si in anexa nr. 4 — Aviz psihologic. Acestea vor fi
tipizate, inseriate si numerotate.

(3) Rezultatele examinarilor medicale si/sau psihologice
pentru personalul cu atributii in siguranta navigatiei maritime
si/fsau fluviale vor fi inscrise in fisele medicale personale
conform anexei nr. 2, eliberAndu-se, pentru personalul cu
atributii in siguranta transporturilor maritime, certificatul medical

si psihologic, conform modelului prevazut in anexa nr. 5, iar
pentru personalul cu atributii Tn siguranta transporturilor fluviale
avizul medical si cel psihologic, conform anexei nr. 3 si anexei
nr. 4. Persoana care va solicita examinarea va completa
Chestionarul stare de sanatate, conform anexei nr. 1, care se
va atasa la fisa de examinare.

(4) Avizul medical de inaptitudine se va elibera de catre
comisia medicala Tn 4 exemplare autocopiative si se va
comunica de indata, in scris, angajatorului, directiei de sanatate
publica judetene/a municipiului Bucuresti in vederea Tnstiintarii
de catre aceasta a medicului de familie, persoanei fizice
examinate, iar un exemplar va ramane la fisierul de siguranta
transporturilor.

(5) Avizul psihologic de inaptitudine se va elibera de catre
comisia psihologica/psihologul examinator in 3 exemplare
autocopiative si se va comunica de findata, in scris,
angajatorului, persoanei fizice examinate, iar un exemplar va
ramane la fisierul de siguranta transporturilor.

Art. 12. — (1) Avizele medicale de aptitudine, conform anexei
nr. 3, precum si certificatele medicale si psihologice, conform
anexei nr. 5, se intocmesc in 4 exemplare autocopiative si se
semneaza de catre presedintele comisiei. Originalul avizului
este transmis unitatii angajatoare in maximum 5 zile lucratoare
de la data emiterii avizului, al doilea exemplar va fi inmanat
persoanei fizice examinate, al treilea exemplar va fi pastrat la
dosarul personal din fisierul de siguranta transporturilor, iar al
patrulea exemplar se va trimite directiei de sanatate publica
judetene/a municipiului Bucuresti.

(2) Avizele psihologice de aptitudine, conform anexei nr. 4, se
vor elibera de catre psihologul examinator in 3 exemplare
autocopiative si se vor comunica in maximum 5 zile, in scris,
angajatorului, persoanei fizice examinate, iar un exemplar va
ramane la fisierul de siguranta transporturilor.

(3) Pentru personalul cu atributii in siguranta transporturilor
maritime, dupa eliberarea avizului psihologic, psihologul
examinator va completa rubrica ,psihologie” din anexa nr. 5.

Art. 13. — Avizul de INAPT TEMPORAR, care are caracter
provizoriu, va fi urmat in mod obligatoriu de un aviz cu caracter
definitiv APT/INAPT, dupa rezolvarea afectiunii medicale care a
determinat retragerea temporara din functia cu atributii in
siguranta transporturilor.

Art. 14. — In cazul avizelor de INAPT sau APT CU
RESTRICTII, se vor mentiona posibilitatea de contestatie,
termenul de efectuare a acesteia, precum si locul unde se va
depune contestatia.

Art. 15. — (1) Contestatia avizului medical sau psihologic se
poate face in termen de 30 de zile de la data emiterii avizului de
catre unitatea medicala/psihologica la Directia medicala din
Ministerul Transporturilor, de catre persoanele juridice
angajatoare, la solicitarea scrisa a persoanelor fizice, si va fi
insotitd de o recomandare din partea unitatii angajatoare. Pot
depune contestatii si persoanele fizice care au solicitat in nume
propriu examinarile medicale/psihologice pentru siguranta
transporturilor in vederea angajarii.

(2) Directia medicala va comunica acordul pentru
reexaminarea medicala sau psihologica solicitantului, Comisiei
Centrale Medicale si Psihologice in Siguranta Transporturilor de
la Spitalul Clinic Cai Ferate nr. 1 Witting Bucuresti, comisiei
medicale si/sau psihologice Tn siguranta transporturilor care I-a
declarat inapt si unitatii angajatoare.

(3) Comisia medicala si/sau psihologica/Psihologul examinator
care |-a declarat inapt va transmite Comisiei Centrale Medicale si
Psihologice in Siguranta Transporturilor, pana la data programata,
o copie dupa documentatia medicald sau psihologica in care vor
fi raportate motivele care au condus la stabilirea avizului contestat.
Copia va fi adnotata cu sintagma ,conform cu originalul”.



24

Art. 16. — Solicitarea de reexaminare intocmita de persoana
fizica si de catre angajator va fi insotitd de o fisd personala,
conform modelului prezentat in anexa nr. 6, o caracterizare
profesionald din partea unitatii si o copie dupa avizul de
inaptitudine.

Art. 17. — Tn cazul scolilor/centrelor de pregatire profesionala
pentru functiile cu atributii in siguranta transporturilor, autorizate de
Ministerul Transporturilor, unde examenele medicale si psihologice
constituie o conditie obligatorie de admitere, programarea pentru
examinare se face de comun acord intre comisie si conducerea
scolii/centrului, la solicitarea scrisa a acesteia.

Art. 18. — Este interzisa detinerea de documente de examinare
de catre examinat pe perioada completarii fisei de examinare.

Art. 19. — Avizele medicale si psihologice eliberate de
comisiile medicale si/sau psihologice Tn siguranta transporturilor
vor avea aplicate stampila unitatii, langa semnatura
presedintelui comisiei, precum si stampila cu timbru sec, in

p. Ministrul transporturilor,
Cristian Mihai Marinescu,
secretar general adjunct
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partea dreapta sus a avizului. Continutul si forma stampilei cu
timbru sec vor fi identice cu cele ale stampilei cu tus.

Art. 20. — (1) Seria avizelor va cuprinde indicativul judetului
in care se afla unitatea medicala/psihologica, iar numarul
avizului va avea doua componente: prima componenta va fi
identica cu numarul certificatului de agreare, iar a doua va fi
identica cu numarul curent al avizului.

(2) Tipizatele vor fi achizitionate de fiecare unitate
medicala/psihologica agreata conform reglementarilor in vigoare.

(3) Tipizatele se inregistreaza in registrul unic, iar evidenta
seriilor/numerelor eliberate, precum si aplicarea stampilei cu
timbru sec si a celei cu tus se vor realiza conform organizarii
interne a fiecarei unitati medicale/psihologice agreate.

Art. 21. — Anexele nr. 1—7 fac parte integranta din prezentul
ordin.

Art. 22. — Prezentul ordin se publica in Monitorul Oficial al
Romaniei, Partea .

p. Ministrul sanatatii,

Raed Arafat,
secretar de stat

ANEXA Nr. 1

CHESTIONAR STARE DE SANATATE

Categoria examinata:
O Angajare
O Verificare periodica
O Examinare la solicitare

Nume:

Prenume:

Data nasterii:

Sex: O Masculin O Feminin

Ocupatie:

Domiciliu/Resedinta:

Angajator:

De cand?

Activitate actuala:

Ultima examinare pentru siguranta circulatiei:
Policlinica (unitatea sanitara):
Data:

Ati fost desemnat vreodata inapt pentru siguranta circulatiei?
O Nu O Da

Daca ,Da”: Data:

Detalii:

Aveti probleme cu sanatatea?
O Nu O Da
Daca ,Da”: Care?

O Nu
Daca ,Da”: Detalii:

O Da

Ati avut probleme de sanatate sau accidente legate de munca de la ultima examinare?
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Ati avut in ultimii 5 ani vreo boald, accidente, raniri, otraviri, care sa necesite spitalizare sau interventie chirurgicala?
O Nu O Da
Daca ,Da”: Care?

Ati fost examinat psihologic vreodata?
0 Nu O Da
Daca ,Da”: Pentru ce?

Luati medicamente in prezent?
O Nu O Da
Daca ,Da”: Care sunt acestea si pentru ce afectiune?

Medicamente:

Dozare:
Data primei prescriptii:
Motiv:
Fumati?
O Nu 0 Fost fumator din data de: O Da

Daca ,Da”: Cat?

Consumati bauturi alcoolice?
O Nu O Da
Daca ,Da”: Céat zilnic?

Consumati droguri sau substante etnobotanice?
O Nu O Da
Daca ,Da”: Ce si cat?

Ati avut sau aveti una dintre bolile de mai jos? (Raspundeti la fiecare intrebare cu da sau nu; daca da, va rugam precizati
la observatii.)

da nu da nu da nu da nu
Boli ale Sindrom de Boli cardiace Diabet zaharat
ochilor/Operatii apnee in somn
la ochi (opriri ale
respiratiei in
timpul somnului)
Ameteli, cazuri Probleme Boli gastro- Cancer
de lesin, psihice intestinale
pierderea
cunostintei
Insomnii Dezintoxicari Surzenie Boli renale
datorate
consumului de
alcool,
medicamente,
droguri
Epilepsie, Astm sau boli Boli ale sangelui Femei: Sunteti
paralizie ale plamanilor (de exemplu, gravida?
anemie)
Alte boli?
Observatii:

Prin aceasta declar ca datele de mai sus le-am completat cu atentie, nu am dat date false si nici nu am ascuns informatii
importante.

Localitate, data Semnatura solicitantului/solicitantei
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ANEXA Nr. 2

(unitatea)
Nr. fisa............... T Operator de date cu caracter personal nr. ........................

FISA MEDICALA PERSONALA TIP SIGURANTA TRANSPORTURILOR

Examinare pentru* .............
[ (o[ o= O RUPSRRRR C.l. seria ..... 0] AU CNP oo, ,
emitent ................. I /20..
Domiciliul actual: localitatea ................. , str nr. ...... , bl. ... , SC....., et....., ap. ...,
judetul/sectorul .........cccceeviernee
Scoala/Unitatea angajatoare ............cccccocveeennenne functia ........ccoveen , vechime in S.C. ........... ani

Declar ca pana in prezent nu am avut pierderi de cunostinta.
Declar ca nu am mai fost examinat la altéd comisie pentru aceeasi functie.
De asemenea, ma oblig sa anunt medicul de familie ca, prin natura serviciului, particip la siguranta

transporturilor.
" semnétura persoanei examinate
CONCLUZIILE COMISIEI MEDICALE ........cooiiiieee proces-verbal nr. ................. data ..........
i T AVIZULE APT/INAPT DENIU .o
= TeTo] 1 =T g e F= | PSP OTP PP P RPPPPP
e Ipénéla L

Antecedente personale
(se atesta de medicul internist pe baza fisei de consultatie sau pe baza adeverintei eliberate de

medicul de familie)

* Admiterea in scoala, angajare, reangajare, schimbare de functie, control periodic, sesizare.

1. MEDICINA INTERNA: nr. reg. .......cccvevee... o 1= [
TA. e puls ........... EKG (se efectueaza persoanelor examinate la angajare si anual dupa
varsta de 40 de ani) .....ccceeeeiiiiiiei e
g, ittt e
Propuneri APT/INAPT
= ToT] 1 o F- T o = T SRR
Medic,

(semnétura si parafa)

2. CHIRURGIE GENERALA: nr. reg. ............... data ....cccocveieee
D o RS PEURRRRR
Propuneri APT/INAPT
RECOMANAEN ..o
Medic,

(semnatura si parafa)

3. OFTALMOLOGIE: nr. reg. ......cceceuuveeneen. data ..o
Vedere OD=............. dupa corectie OD=..... CuU...d...
OS= .. OS=..... CuU ....d.....
caAmpP Vizual .....ooeeiiiiiiii s
*TIOD...cviieieeee, *TIOS...ccoiieee

* Se va efectua persoanelor examinate cu varsta peste 45 de ani, cu o periodicitate de 2 ani.
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Simt cromatic: tabele pseudoizocromatiCe ...........cceveviiiiiiiieinic e
E=]aTe] 0 4F=1 (o] oo] o RO R RRR
(o (0] 4 T= 1 (0=Te7o ] o S

o RSP EURRRRR

Propuneri APT/INAPT

RECOMANAANT ...eeviiiiiiiie e

(semnatura si parafa)

4. ORL: Nr. reg. wevveiiiiiieeeiiieeee e data ..o
Voce soptita VS UD . US s
Voce conversatie VC UD .o US .
Audiometrie:
Examen clinic obiectiv si functional
3 o PR
Propuneri APT/INAPT
RECOMANTENT ...eeeiiiiiiiiie e
Medic,

(semnatura si parafa)

5. NEUROLOGIE: nr. reg. ......ccccceevviveereennnne data ....occoeeiiii,

EEG pentru functiile din baremele | si Il

o PR

Propuneri APT/INAPT

RECOMANAANT ...eeiiiiiiiiee e
Medic,

(semnatura si parafa)

6. PSIHIATRIE: nr. reg. «.ceeevevviiieeeeieieene, data ..o,

o SRR

Propuneri APT/INAPT

RECOMANAEI ..o
Medic,

(semnatura si parafa)

LABORATOR ANALIZE MEDICALE: nr.reg. ..c.ccccccveeeveenne data ...c.occoeeiiieees
Hemoleucograma completa .................. Test serologic lues/VDRL .........ccccocvieeeennns
Glicemie ......occoeeeeviiiiiee e Test HIV oo

Fibrinogen ........ccoceeviiiiennnne
SUMANUMNE ...
CreatiniNd ..o

(semnatura si parafa)

La recomandarile medicilor examinatori se vor efectua Rx. pulmonar sau ecografie, precum si alte
investigatii clinice si paraclinice.
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ANEXA Nr. 5
CERTIFICAT MEDICAL SI PSIHOLOGIC
MEDICAL AND PSYCHOLOGICAL FITNESS CERTIFICATE

Date despre navigator

Seafarer information
Numele solicitantului .......................... Prenumele solicitantului ...........................
Lastname ........................... Firstname ........................
Data nasterii: ziua ......... luna ....... anul ............ Locul nasterii: orasul ............ tara ............
Date of birth: day .......... month .... year ............. Place of birth: city ............... country ........
CNP
Sexul: masculin ...... feminin ....... Nationalitate ..................... Rang ............
Gender: male ...... female ....... Nationality ........................ Rank ............
Adresa aplicantului ...,
Address of applicant ...........cccccoevvviiiiiiiiiiiiieiiiee
Inaltimea ............. Greutatea .......... Tensiunea ............ Pulsul ............ Respiratia ..................
Height (m) ............ Weight (kg) ........ Blood pressure ....... Pulse ............ Respiration ................

Declaratia presedintelui comisiei
Declaration of the president of the committee
I. Confirm verificarea documentelor de identificare la punctul de examinare Da/Nu
Confirm that identification documents were checked at the point of examination Y/N

Il. Rezultatele examenelor medicale si psihologice
Results of medical and psychological examination (section A— 1/9 Cod STCW)

1. Chirurgie apt/inapt

2. Medicina interna apt/inapt

3. Neurologie apt/inapt

Surgery fit/unfit Internal diseases fit/unfit Neurology fit/unfit

4. Psihologie apt/inapt 5. Psihiatrie apt/inapt 6. Test sange apt/inapt
Psychology fit/unfit Psychiatry fit/unfit Blood test fit/unfit

7. ORL apt/inapt 8. Oftalmologie apt/inapt 9. Stomatologie apt/inapt
Eyes, ears, nose fit/unfit Ophthalmology fit/unfit Dentistry fit/unfit

ce poate fi agravata de serviciul pe mare sau sa puna in pericol sanatatea altor persoane.

Aplicantul este direct raspunzator de orice boala care este ascunsa la prezentul examen medical.
The applicant is directly responsible of any illness which is hidden at the present medical

examination.

[1. Navigatorul are/nu are nicio tulburare a acuitatii vizuale, a vederii colorate sau orice afectiune medicala
Da/Nu

The seafarer has/doesn’t have any visual acuity modification, any colour vision modification or any

medical condition likely to be aggravated by service at sea. Y/N
IV. Data examinarii: Zi .................... lund ... an ..........
Date of examination: day ............ month ................... year ........
V. Data expirarii certificatului: zi ......... luna ............... an ...........
Expiry date of certificate: day ......... month .............. year ........

Numele institutiei autorizate s& emita certificatul

Stampila originala

(name/official stamp)
Presedintele comisiei
Nume, prenume, grad profesional persoana autorizata
Signature of the authorized person

Am fost informat despre continutul certificatului si despre dreptul de reexaminare conform

paragrafului 6 din sectiunea A—I/9.

(Confirm has been informed of the contents of the certificate)

Semnatura aplicantului (in prezenta medicului examinator) ............cccoieiiiiie e
Signature of applicant (in the presence of the examining physician) ............ccccccccceeeenn.

Eliberat in conformitate cu prevederile STCW 1978, cu amendamentele n vigoare, si ale Conventiei

maritime a muncii MLC 2006

Issued in accordance with the requirements of the STCW 1978, as amended, and the Maritime

Labour Convention, 2006
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ANEXA Nr. 6
Unitatea ...
Adresa ........cceveveeeeiiin
FISA PERSONALA S| CARACTERIZAREA PROFESIONALA
privind activitatea desfasurata in siguranta transporturilor,
eliberata de conducerea unitatii
Nume: CICICICICICCICICCICICICIcIacicIrir]
Prenume: CICICICICICICICICICIC OO LA eIc e )
Varsta: [] Sex: M[J/F[]
Data nasterii: [JI V[T VI IITCNP cooeeiiiiee e
Starea civila: casatorit [ ]/necasatorit [ ]
Studiile:
generale [ ] liceu teoretic [ ] liceu tehnic [ ] scoala profesionala [ ]
superioare [ ] (mentionati facultatea):
Vechime in functie: [ ][ ]
Vechime in unitate: [ ][ ]
Functia actuala:
Functii avute n siguranta circulatiei si navigatiei:
Locul de munca (caracteristici, specificul solicitarii, tip de transport feroviar — metrou, auto, naval, aerian)
Se solicita reexaminarea din punct de vedere: medical [ ] psihologic [ ]
pentru motivul: aviz de inaptitudine [ ], restrictie [ ], promovare [ ],
schimbare de functie [ ], mentinere in functie [ ], la sesizare [ ]
Avand in vedere calificarea, experienta si activitatea desfasurata, propunem:
— analizarea si avizarea pentru mentinerea in functia actuala sau Tn una dintre functiile ...,
............................................. , existand posibilitatea schimbarii si trecerii pe aceste functii;
— ne asumam raspunderea pentru cele consemnate in prezenta fisa personala.
Conducatorul unitatii Inspector personal

NOTA:

Se transmite de catre unitatea angajatoare Comisiei Centrale Medicale si Psihologice Th Siguranta Transporturilor, inainte
de data programata pentru prezentarea la reexaminare a persoanei in cauza, precum si la laboratoarele de examinari psihologice
cu ocazia controlului periodic sau la sesizare.

ANEXA Nr. 7
AVIZELE
de aptitudine/inaptitudine medicala si/sau psihologica elaborate de comisia medicala/psihologul examinator

a) APT (medical, psihologiC) PENTIU ........cc.uuiiiiiii e , modul de transport .............ccceeeunen. ,

tipul de eXamiNare ............euiiiiiiiie i
(angajare, schimbare de functie, control periodic)

Acest aviz se elaboreaza pentru candidatii la examene in scoli/centre de formare profesionala si personalul cu atributii Tn
siguranta transporturilor care corespund medical/psihologic si pot fi scolarizati, angajati, reangajati, mentinuti sau schimbati in alta
functie cu atributii in siguranta transporturilor. _

b) APT CU RESTRICTI/RECOMANDARI (medical, psinologiC) PENtrU .............cooiiiiiiiii e ,

modul de transport ..........cooiiiiiii , ipul de eXaminare .........ocueeiiiiiii i
(angajare, schimbare de functie, control periodic)

Acest aviz restrictiv medical/psihologic se elaboreaza pentru personalul cu atributii in siguranta transporturilor care prezinta
afectiuni medicale/diminuarea potentialului aptitudinal psihologic.

Avizul cu recomandari se refera la personalul cu functii in siguranta transporturilor pentru care medicii specialisti/psihologii
indica anumite recomandari in vederea exercitarii functiei din siguranta transporturilor.

c) INAPT TEMPORAR (medical) pentru ..........ccccuuieiieieeee e , modul de transport ...........cccc..oeeiiiinnnnn. ,

(functia cu atributii in siguranta transporturilor)
tipul de eXamiNare ...........ooooiiiiiiiii e
(angajare, schimbare de functie, control periodic)

1. Acest aviz are caracter provizoriu si se emite in cazul interndrilor in spital pentru afectiuni medicale ce necesita tratament,
concediu medical, recuperare medicala.

2. In caz de internare, o copie a biletului de iesire din spital se va anexa la fisa medicala personala tip siguranta
transporturilor in vederea prezentérii la comisia medicala de siguranta transporturilor pentru elaborarea avizului medical de
aptitudine/inaptitudine pentru functia cu atributii in siguranta transporturilor.

3. Dupa aceasta perioada, persoana respectiva se va prezenta pentru reexaminare la medicul specialist care a recomandat
retragerea temporara.

d) INAPT (medical, pSihologiC) PENTIU ........eeviiiiiiiiee i , modul de transport ...................... ,

tipul de eXamiNAre ..........oooiiiiiiiii e
(angajare, schimbare de functie, control periodic)
Acest aviz se elaboreaza pentru candidatii la examene in scoli si personalul din transporturi care nu corespund din punct
de vedere medical si psihologic pentru scolarizare, angajare, reangajare sau mentinere in functia cu atributii in siguranta
transporturilor pentru care s-a solicitat examinarea.
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MINISTERUL AGRICULTURII S| DEZVOLTARII RURALE

ORDIN
pentru modificarea art. 21 din Schema de ajutor de minimis ,,Sprijinirea activitatilor economice
in vederea diversificarii economiei rurale si a cresterii calitatii vietii in spatiul rural”,
aprobata prin Ordinul ministrului agriculturii si dezvoltarii rurale nr. 567/2008

Vazéand Referatul de aprobare nr. 67.133 din 20 noiembrie 2013 al Directiei generale dezvoltare rurald Autoritate de
management pentru PNDR din cadrul Ministerului Agriculturii si Dezvoltarii Rurale,

avand in vedere prevederile Regulamentului (CE) nr. 1.698/2005 al Consiliului din 20 septembrie 2005 privind sprijinul
pentru dezvoltare rurald acordat din Fondul European Agricol pentru Dezvoltare Rurala (FEADR) si cele ale anexei Il la
Regulamentul (CE) nr. 1.974/2006 al Comisiei din 15 decembrie 2006 de stabilire a normelor de aplicare a Regulamentului (CE)
nr. 1.698/2005 al Consiliului privind sprijinul pentru dezvoltarea rurala acordat din Fondul European Agricol pentru Dezvoltare
Rurala (FEADR);

in temeiul prevederilor art. 1, 21 si 23 din Hotararea Guvernului nr. 224/2008 privind stabilirea cadrului general de
implementare a masurilor cofinantate din Fondul European Agricol pentru Dezvoltare Rurala prin Programul National de Dezvoltare
Rurala 2007—2013, cu modificarile si completarile ulterioare,

in baza prevederilor Regulamentului (CE) nr. 1.998/2006 al Comisiei din 15 decembrie 2006 privind aplicarea articolelor
87 si 88 din Tratat ajutoarelor de minimis, avand in vedere prevederile art. 3 alin. (3) din Ordonanta de urgenta a Guvernului
nr. 117/2006 privind procedurile nationale in domeniul ajutorului de stat, aprobata cu modificari si completari prin Legea
nr. 137/2007,

in temeiul prevederilor art. 7 alin. (5) din Hotararea Guvernului nr. 725/2010 privind reorganizarea si functionarea
Ministerului Agriculturii si Dezvoltarii Rurale, precum si a unor structuri aflate in subordinea acestuia, cu modificarile si completarile
ulterioare,

ministrul agriculturii si dezvoltarii rurale emite prezentul ordin.

Art. 1. — Articolul 21 din Schema de ajutor de minimis nr. 656 din 17 septembrie 2008, cu modificarile si completarile

,Sprijinireaactivitatilor economice in vederea diversificarii ulterioare, se modifica si va avea urmatorul cuprins:

LArt. 21. — Schema de ajutor de minimis se aplica de la data
aprobarii acesteia pana la 30 iunie 2014.”
aprobata prin Ordinul ministrului agriculturii si dezvoltarii rurale Art. Il. — Prezentul ordin se publici in Monitorul Oficial al

nr. 567/2008, publicat in Monitorul Oficial al Roméaniei, Parteal, Romaniei, Partea I.

economiei rurale si a cresterii calitatii vietii Tn spatiul rural”,

p. Ministrul agriculturii si dezvoltérii rurale,
Dumitru Daniel Botanoiu,
secretar de stat

Bucuresti, 29 noiembrie 2013.
Nr. 1.357.
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