ORDIN nr. 1.280 din 4 octombrie 2018pentru modificarea anexei nr. 17 la Ordinul ministrului sanatatii
nr. 1.170/2014 privind aprobarea modelelor de formulare pentru aplicarea prevederilor titlului VI din
Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii

EMITENT « MINISTERUL SANATATII

Publicat in MONITORUL OFICIAL nr. 861 din 10 octombrie 2018

Vazand Referatul de aprobare nr. SP 11.515 din 3.10.2018 al Directiei generale de asistenta medicala si
sanatate publica din cadrul Ministerului Sanatatii si Adresa Agentiei Nationale de Transplant nr. 1.827
din 21 iunie 2018, inregistrata la Ministerul Sanatatii cu nr. 31.295 din 22 iunie 2018,

avand in vedere prevederile titlului VI - Efectuarea prelevarii si transplantului de organe, tesuturi si
celule de origine umana n scop terapeutic din Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanatatii,
republicatd, cu modificarile si completarile ulterioare,

in temeiul prevederilor art. 7 alin. (4) din Hotararea Guvernului nr. 144/2010 privind organizarea si
functionarea Ministerului Sanatatii, cu modificarile si completarile ulterioare,

ministrul sanatatii emite urmatorul ordin:

Articolul |

Anexa nr. 17 ,Fisa donator potential”la Ordinul ministrului sanatatii nr. 1.170/2014 privind aprobarea
modelelor de formulare pentru aplicarea prevederilor titlului VI din Legea nr. 95/2006 privind reforma
n domeniul sanatatii, publicat in Monitorul Oficial al Romaniei, Partea |, nr. 765 din 22 octombrie 2014,
cu modificarile si completarile ulterioare, se modifica si se Tnlocuieste cu anexa care face parte
integranta din prezentul ordin.
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Prezentul ordin se publica In Monitorul Oficial al Romaniei, Partea .
Ministrul sanatatii.

Sorina Pintea

Bucuresti, 4 octombrie 2018.

Nr. 1.280.

ANEXA

(Anexa nr. 17 la Ordinul nr. 1.170/2014)
FISA DONATORULUI POTENTIAL

SPItAIUL v,
CliNICA AT o
Numele pacientului: ......ccooeiviiiiieien,
Varsta: ......... ani CNP ..o,



Data internarii: ...../veco.f et . FO D e
Grup sangvin si Rh: e
Cauza mortii cerebrale: ......cccoovevievieiennne.

Preluare in Programul national de transplant (momentul solicitarii examenului virusologic):
Data: .../ o/ e OFQ: e

Deces: Data: .../cc../ceeeece. OF@: e,

Cauze pentru care nu s-a finalizat prelevarea:

[ ] Screening viral: ...ccocooveiieveeiieeeee

[ ] Imposibilitatea declararii mortii cerebrale (dificultati intampinate): .......cccooeveieeea

[ ] Lipsa acordului familiei pentru prelevarea de organe si/sau celule si/sau tesuturi

[ ] Stop cardiac iresuscitabil survenit anterior sau dupa declararea mortii cerebrale

[ ] Instabilitate hemodinamica ce face imposibilda mentinerea potentialului donator Tn conditii fiziologice
[ ] Lipsa de logistica, medicamente, materiale necesare diagnosticarii mortii cerebrale si/sau mentinerii
POTENTIAIUIUT AONALOI: oo

[TAREIE: oo

Medic responsabil

(semnatura si parafa)

Operator de date cu caracter personal inregistrat la ANSPDCP cu nr. ........ccvv......




