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In urma verificarii si corectarii lucrdrilor de la proba scrisa din data de 29.09.2025,
sustinutd de candidatii inscrisi la concursul pentru ocuparea, pe perioadi nedeterminati, a
postului unic vacant de ASISTENT MEDICAL PL din cadrul Sectiei Pneumologie I a
Spitalului de Pneumoftiziologie Botosani, organizat de Spitalul de Pneumoftiziologie
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Botosani, comisia de concurs a stabilit rezultatele, dupd cum urmeazi:

Nr.crt.| Numir dosar Punctaj proba scrisa Rezultat proba scrisa
1 5505/ 08.09.2025 57 puncte ADMIS
2 5608/ 12.09.2025 NEPREZENTAT RESPINS
3 5620/ 15.09.2025 47 puncte RESPINS
4 5621/15.09.2025 58 puncte ADMIS
5 5622/ 15.09.2025 22,5 puncte RESPINS
6 5685/ 18.09.2025 NEPREZENTAT RESPINS
7 5688/ 18.09.2025 51,33 puncte ADMIS
8 5692/ 18.09.2025 47,33 puncte RESPINS

Au fost declarati admisi la proba scrisd candidatii care au obtinut minimum 50 de

puncte.

Rezultatul probei scrise s-a afisat in data de 30.09.2025, ora 15:00, la avizierul unititii
din Botosani, strada Trandafirilor nr. 24 si pe site-ul www.pneumobt.ro sectiunea noutiti-

examene $i concursuri.
Cu drept de contestatie pana pe data de 01.10.2025, ora 15:00.

Candidatii declarati admisi la proba scrisd se vor prezenta, la sediul unititii din
Botosani, strada Trandafirilor nr. 24, in vederea sustinerii probei practice in data de

06.10.2025, ora 10:00.
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BAREM DE CORECTARE LA PROBA SCRISA DIN DATA DE 29.09.2025

1) B-2pct.
2) A,B,C-2pct.
3) D-2pct.
4) D-2pct.
5) A,C,D-2pet.
6) C-2pct.
7) D -2 pct.

8) A,B,C,D-2 pct.

9) A,B,C-2pct.
10)A, C, D - 2 pet.
11)A, B, C -2 pct.
12) A - 2 pct.

13) A - 2 pct.

14) A, B - 2 pct.
15) B -2 pct.

16) A -2 pct.

17)A, B -2 pct.
18) A, C -2 pct.
19) A, C -2 pct.
20)C -2 pct.

21)B, C, D -2 pct.
22) A, B -2 pct.
23) A -2 pct.

24)B -2 pct.

25) A, C -2 pct.
26)C, D -2 pct.
27)A, C -2 pct.
28)B, C, D -2 pct.
29)B, C -2 pct.
30)D -2 pct.
31)A, B -2 pct.
32) A, B -2 pct.
33)B -2 pct.

34)D -2 pct.

35)A, B -2 pct.
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TEST GRILA + SUBIECTE SCRISE

VARIANTA 1



36)B -2 pct.
37)A, B -2 pct.
38)A, D -2 pct.
39)B, C -2 pct.
40)B, C, D -2 pct.

TOTAL: 80 pc

Subiectul 1- Enumerati masurile suplimentare de precautie care vizeaza calea de transmitere
privind prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei medicale.

R: Ordinul 1101

Masurile suplimentare de precautie care vizeaza calea de transmitere includ:
L, pentru transmiterea prin contact:1 pct
1.1 utilizarea echipamentului de protectie cand este posibil contactul cu un mediu
contaminat cu microbi rezistenti la antibiotice (de exemplu, enterococi rezistenti la
vancomicind (VRE), Staphylococcus aureus rezistent la meticilina MRSA) sau Clostridium
difficile; 1 pct
1.2. pacientul se poate amplasa intr-o rezervd singur sau intr-un salon cu un alt pacient
infectat cu acelasi patogen; 1pct
1.3. laintrarea in salon trebuie purtate manusi curate si echipament de protectie curat; 1 pct
2 pentru transmiterea prin picaturi pacientul se amplaseaza intr-o rezervi singur sau se
cohorteaza ntr-un salon cu ali pacienti infectati cu acelasi agent patogen. 1.5 pct
Este necesard purtarea de protectoare faciale cand se lucreazi la 1-2 metri de pacient. In
situatia In care este necesar transportul pacientului, acestuia i se aplicd o masca. 1.5 pct
3. pentru transmiterea aeriana - plasarea pacientului intr-o cameri de izolare cu presiune
negativa a aerului in raport cu coridoarele, aerul fiind evacuat direct spre exterior sau
recirculat prin filtre HEPA de inalta eficienta cu 6-12 schimburi de aer pe ord. 0.5pct
In rezervele cu antecamera (sasuri), riscul de circulatie al aerului intre cameri si coridor este
redus la minimum. Acest sistem este mai usor de sustinut, dar dificil de amenajat din punct de
vedere arhitectonic. 0.5 pct

In situatia in care nu exista astfel de facilitdi simpla plasare a pacientului singur intr-o
rezerva care sd aiba grup sanitar si dus reduce riscul de transmitere. Ipct

Pentru bolile care au mai multe cii de transmitere se poate utiliza o combinatie de
masuri de precautie. Fie ci aceste masuri sunt utilizate singular sau in combinatie, acestea
trebuie utilizate intotdeauna in plus fata de precautiile standard. 1pct

TOTAL: 10 pc

Subiectul 2- Insuficienta respiratorie acuti- definitie, cauze si exemple

R: Insuficienta respiratorie acuti este incapacitatea plamanilor de a face fatd schimburilor
fiziologice de gaze, in conditii de repaus si efort. in felul acesta, are loc o hipoxemie -
scaderea O2 din singe, asociatd, sau nu cu hipercapnie - cresterea CO2 din sange. 1 pct.

15 Cauze :
a) de origine bronhopulmonari : 1 pct



d)

Exemple — minim 3: 1pc

Stenoze functionale si organice ale cailor aeriene superioare- laringe, trahee: corpi
strdini, edem Quincke, laringite acute, crup difteric, neoplasme, traumatisme mecanice,
chimice- intoXicatii cu corozive, termice, afectiuni neuro+musculare;

Bronhoalveolite de deglutitie - regurgitare in ciile aeriene a continutului gastric;

Crize de astm bronsic;

Reducerea acuti a campului respirator: pneumotorax spontan, pleurezie masivi
hipertoxica si bronhopneumonie, tuberculozi miliara, emfizem mediastinal;

B.P.O.C - bronhop:neumopatie obstructivi cronica- acutizata.

de origine cardiaca:1 pct

Exemple — minim 3: 1pc

Astmul cardiac

Infarctul miocardic

Edemul pulmonar acut

Embolia pulmonara

Cordul pulmonar acut

De origine extrapulmonara:1 pct

Exemple — minim 3: 1pc

Alterarea functiei centrului respirator : intoxicatii —barbiturice, opiacee, alcool metilic,
acidoza metabolica- coma diabeticd sau uremicd, oxigenoterapie irationala, alcalozi
metabolicd, meningite, meningoencefalite, tumori endocraniene, accidente vasculare
cerebrale;

Afectiuni paretice sau spastice ale muschilor respiratori: tetanos, poliomelita,
poliradiculonevrite, traumatisme medulare, come grave, rahianestezie inaltd, narcozi
profunda, hipokaliemie, hiperkaliemie severa;

Boli ale cutiei toracice, defecte neuromusculare — miastenia gravis, fracturi costale,
operatil pe torace, traumatisme toracice si toracoabdominale;

Boli ale sistemului nervos — traumatisme cranio+cerebrale, leziuni cerebromedulare,
sindroamele de hipertensiune craniani;

Afectiuni abdominale: ascite masive acute, peritonite acute, operatii laborioase pe
abdomen

Cauze generale:1 pct

Exemple — minim 3: 2pc

Intoxicatii acute : medicamente sau toxice deprimante ale S.N.C, medicamente sau toxice
convulsivante —compusi organo-+fosforici, CO2, CO, sciaderea O2;

Afectiuni sanguine : anemii;

Alte afectiuni: obezitate, trichinozi, stare de soc.

TOTAL: 10 pct

Presedinte comisie,
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