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CONCEPTUL DE 

,,ECHIPA“ IN 

MEDICINA DE URGENTA
PRINCIPII DE BAZA IN 

MANAGEMENTUL ,,URGENTEI 

CRITICE”
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MEDICINA DE URGENTA

NU ESTE O ADAPTARE A MEDICINEI 

,,DE CABINET”, LA SITUATII ACUTE 

SPECIALITATE COMPLEXA, 

INTERDISCIPLINARA

SCOPURI BINE CONTURATE

DE MIJLOACE COMUNE TUTUROR 

SPECIALITATILOR 

PRECIS STANDARDIZATA
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OBIECTIVELE 

INTERVENTIEI DE 

URGENTA
IDENTIFICAREA RAPIDA A DETRESEI 

FUNCTIILOR VITALE

RESTABILIREA SI SUSTINEREA LOR

IDENTIFICAREA, IERARHIZAREA SI 

MANAGEMENTUL LEZIUNILOR FARA 

RISC VITAL IMEDIAT

TRANSPORTUL SI PREDAREA LA 

SPITAL A UNUI PACIENT ,,STABIL”
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NU SE URMARESTE !!!

PRECIZAREA  IMEDIATA, CU ORICE 
PRET A DIAGNOSTICULUI COMPLET

TRATAMENTUL DEFINITIV AL BOLII

,, PASAREA” CIT MAI RAPID A 

PACIENTULUI CATRE UN ALT COLEG
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TENDINTE 

FUNDAMENTALE

SCOOP AND RUN

STAY AND PLAY

RUN AND PLAY



DEPARTAMENTUL 

DE URGENTA
STRUCTURA SPITALICEASCA CE ASIGURA 

PRIMIREA, TRIAJUL, INVESTIGAREA, TRATAREA 

PACIENTILOR CU ACUZE ACUTE, INDIFERENT DE 

VARSTA, SEX, SAU MODUL DE PREZENTARE (ADUSI 

DE MIJLOACE PROPRII, AMBULANTE, SAU 

PREZENTATI SPONTAN)
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DEPARTAMENTUL DE 

URGENTA – ZONE DE LUCRU 

SI CIRCUITE 

• ARIA DE TRIAJ

• ARIA DE RESUSCITARE

• ARIA DE TRATAMENT URGENTE IMEDIATE

• ARIA DE TERAPIE INTENSIVA DE SCURTA DURATA

• ARIA DE TRATAMENT URGENTE MINORE

• ARII DE CONSULTATIE SPECIALE (OBSTETRICA)

• ARIA DE OBSERVARE NEMONITORIZATA

• ZONA DE GHIPSARE

• LABORATOR/RADIOLOGIE
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ESENTA MEDICINEI DE 

URGENTA

E C H I P A
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ECHIPA

ESTE O SUBUNITATE DE LUPTA

ESTE CHEIA SUCCESULUI MISIUNII

NU E O SUMA DE PERSONALITATI
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ROLUL ECHIPEI

SA SE OBTINA MAXIMUM DE 

BENEFICII PENTRU PACIENT,

IN MINIMUM DE TIMP, 

CU MINIMUM  DE RISCURI 

PENTRU PACIENT SI PENTRU 

ECHIPA



12

PRINCIPII DE CONSTITUIRE SI 

FUNCTIONARE A UNEI ECHIPE

LIDER
RELATII

INTER

PERSONALE
TRAINNING

EXPERIENTA

COMPETENTA
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LIDERUL ECHIPEI

(CALITATI)

CEL MAI COMPETENT

CEL MAI EXPERIMENTAT

CALM SI STAPIN IN SITUATII LIMITA

TACT SI INTUITIE

BUN ORGANIZATOR

BUN OBSERVATOR

SIMT DE RASPUNDERE
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LIDERUL ECHIPEI

ESTE ACELA PE CARE 

ECHIPA IL RECUNOASTE  CA 

LIDER (CHIAR FARA CA 

ACESTA SA FIE DESEMNAT) 

IL URMEAZA

II RESPECTA DECIZIILE
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LIDERUL ECHIPEI

ESTE CEL CARE COORDONEAZA 

ACTIUNEA CONCERTATA, OMOGENA  

A  ECHIPEI

ESTE MEDICUL 1 AL ECHIPEI 
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ALCATUIREA ECHIPEI

MINIM 4 PERSOANE PENTRU UN 

PACIENT CRITIC NETRAUMATIZAT

MINIM 6 PERSOANE PENTRU UN 

PACIENT CRITIC TRAUMATIZAT 

NEINCARCERAT

10 SAU MAI MULTE PERSOANE 

PENTRU PACIENTUL GRAV 

INCARCERAT
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COMPUNEREA ECHIPEI

MEDIC 1 -- MEDIC COORDONATOR 

MEDIC 2

MEDIC 3 -- MEDIC ASISTENT

ASISTENT 1

ASISTENT 2

ASISTENTI,  PARAMEDICI, 

VOLUNTARI, DESEMNATI DE DR.1 
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SARCINILE IN ECHIPA
DOCTORUL 1

-- COORDONEAZA RESUSCITAREA

-- ASIGURA CALEA AERIANA SI 

VENTILATIA+ COLOANA CERVIC.

-- IA DECIZIILE TERAPEUTICE

-- OPRIREA RESUSCITARII

-- DECIDE CONSULTURILE
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SARCINILE IN ECHIPA
DOCTORUL 1  (continuare)

-- DECIDE MOMENTUL/MIJLOCUL

DE TRANSPORT SIDESTINATIA 

-- INTOCMESTE DOCUMENTATIA 

MEDICALA   

-- INSOTESTE PACIENTUL  LA        

DESTINATIA FINALA   
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SARCINILE IN ECHIPA

DOCTORUL 1  (continuare) 

-- ARE INTREAGA RASPUNDERE 

A  EVOLUTIEI CAZULUI

-- SUPRAVEGHEAZA SI 

COORDONEAZA ACTIVITATEA 

CELORLALTI MEMBRII AI 

ECHIPEI
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SARCINILE IN ECHIPA

DOCTORUL 1  (continuare)

-- SE CONSULTA PERMANENT CU 

CEILALTI MEMBRII AI ECHIPEI

-- DECIDE INVESTIGATIILE

-- CENTRALIZEAZA

INFORMATIA CAZULUI

-- DISCUTA CU APARTINATORII
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SARCINILE IN ECHIPA

DOCTORUL 2

-- ACCESUL VASCULAR PERIFERIC

-- RECOLTARE PROBE BIOLOGICE

-- IL ASISTA PE DOCTORUL 1 

ATUNCI CIND ACESTA  SOLICITA
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SARCINILE IN ECHIPA

DOCTORUL 3

-- DEFIBRILAREA

-- DRENAJE

-- ALTE PROCEDURI

-- AL 2-LEA ACCES VASCULAR 

-- INFORMEAZA ASUPRA    

REZULTATELOR PARACLINICE
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SARCINILE IN ECHIPA

ASISTENTUL 1

-- CEL MAI EXPERIMENTAT

-- IL AJUTA PE DOCTORUL 1

-- COORDONEAZA PE CEILALTI

ASISTENTI SI LE REPARTIZEAZA    

SARCINILE ACESTORA

-- INREGISTREAZA DATELE 

CAZULUI + REPERELE ORARE
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SARCINILE IN ECHIPA

ASISTENTUL 1  (continuare)

-- INTOCMESTE  F.O.

-- INREGISTREAZA MEDICATIA

-- INREGISTREAZA MANEVRELE 

EFECTUATE / ORELE

-- INREGISTREAZA REZULTATELE 

PARACLINICE

-- MONITORIZAREA FCT. VITALE
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SARCINILE IN ECHIPA
ASISTENTUL 1  (continuare) 

-- ECHIPAMENTUL PENTRU DR. 1

-- PREGATESTE PACIENTUL PENTRU 

TRANSPORT + DEZBRACAREA SA

-- PREGATESTE / VERIFICA 

ECHIPAMENTUL PENTRU CAZUL 

URMATOR

-- INSOTESTE PACIENTUL  LA

DESTINATIE



27

SARCINILE IN ECHIPA

ASISTENTUL 1  (continuare)

-- INSOTESTE PE DOCTORUL 1 LA 

DISCUTIA CU APARTINATORII

-- REALIZEAZA LEGATURA CU DR.2

-- PREGATESTE MEDICATIA

-- ANUNTA CONSULTURILE/    

DELEGA PE CINEVA PENTRU 

ACEASTA
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SARCINILE IN ECHIPA

ASISTENTUL 2

-- ASISTA DR.2 SI DR.3

-- PREGATESTE ECHIPAMENTUL 

PENTRU LINIE VENOASA

-- SCHIMBA SOLUTIA PERFUZABILA

-- PREGATESTE  MATERIALELE

PENTRU RECOLTAREA PROBELOR   

BIOLOGICE

-- LUCREAZA ANUMITE PROBE
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SARCINILE IN ECHIPA

ASISTENTUL 2  (continuare)

-- PREGATESTE MATERIALUL 

PENTRU DIFERITE PROCEDURI   

-- ADMINISTREAZA MEDICATIA

-- AJUTA LA DEZBRACAREA 

PACIENTULUI

-- ALTE SARCINI DE LA ASISTENTUL 1
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CONCLUZII

URGENTA ESTE O ,, CURSA CONTRA 

CRONOMETRU”, ALE CAREI REGULI 

TREBUIE STAPINITE SI EXERSATE 

ATENT, NU DOAR CUNOSCUTE

PE BOLNAV CRITIC SE POATE GRESI 

DECIT O SINGURA DATA !!!

SCOPUL ESTE SA PREDAI UN PACIENT 

MAI STABIL DECIT AI PRELUAT
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CONCLUZII

NU  POATE EXISTA ACTIUNE MEDICALA 

DE URGENTA DE CALITATE IN AFARA 

ECHIPEI

ROLUL TEAM - LIDERULUI ESTE CAPITAL

COMUNICAREA ESTE CHEIA 

SUCCESULUI IN ECHIPA!
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INTREBARI ??


