
PRIMARIA COMUNEI SCOARTA

COMISIA DE CONCURS

BA DETALIA E CORE REAS ELO

la pROBA SC:ntSA a concursului pentru ocuparea unui post de Asistent rnedical

comunitar , graddebutant post ce face parte din aparatul de specialitate al Primarului

Comunei Scoarta

SETUL DB SUBIECTE NR' 2

Subiectul nr. I
Care sunt beneficiarii serviciilor de asistenf5 rnedicald comunitard qi categoriile

de persoane vulnerabile? 20P.
Rispuns:

(1) Beneficiarii serviciilor de asistentS meclicalS comunitarb sunt membrrt

comunitS!ir, cu precbdere persoanele vulnerabile din punct de vedere medicaf
sau social, cu atcent pe popula!ia din mediul rural Si grupurife vulnerabile'
inclusiv cele de etnie rom5' 2P.

(2) CaLegoriite de persoane vulnerabile
urmbtoarele situatii:

a) nivef economic sub pragul siriciei;
b ) gomaj ; 1, 5p
c) nivel de educatie scSzut; 1,5P
d) dizabilitate; 1,5P
e) boli cronice; 1,5p .!x +_^r-*nnr^ raliative; 11 5pf) boli aflate in faze terminale, care neceslca tratamente I
S) graviditate; 1' 5P

h) vdrsta a treia; 1,5P
i) vdrstd sub 18 ani; 1,5P
j) fac parte din famil-ii monoparentale; 1,5p
k) risc de excluziune social5; 1,5P
l) alLe categorii idenLificate ca vulnerabile din punct de vedere medical

sau social de la niveluf comunitdtii

sunt persoanele care se gSsesc 1n

L I JY

1,5P

Subiectul nr,2
protecfia copilului ai cdror parinli sunt plecafi la rnuncd in strdindtate' 10p'

Rispuns:
(1) Pdrintele care exercitb singur autoritatea pbrinteasc5 sau Ia care

locuieEte copilul/ care urmeazS sd plece la muncS 1n strSinState, are

obtigatia de a notifica aceastd intentie serviciului public de asistentd
sociali de la domiciliu, cu minimum 40 de zife inainte de a p5r5si lara'2,5p'

(2) Notificarea va con!ine, in mod obligatoriu, desemnarea persoaneL care

se ocuptr de intretinerea copilului pe perioada absentei pirintilor sau

tutorelui, duPb caz. 2,5P.
(3 ) Conf irmarea Persoanel'

efectueazb de citre instanta
prezentei Iegi . 2,5P .

in lntreQinerea cbreia va rimAne copilul se

de tutefd, in conformitate cu prevederile



(4) Dispozitiile prezenLului arLrcol sunt apLrcabjl-e si tutorelui, precum 5i
in cazul- in care ambii pdrrn!:- urmeazd sI plece la muncb intr*un al-t
^+-+ a tr^
D Lq L . L , JIJ ,

Subiectul nr.3
Aspecte de nutrifie a copilului: rafia alirnentari in prima lun6. 20p

Rdspuns :

- La sfdrqitul primei sdptimdni de viafd nou-
ndscutul suge in medie 200-400 ml/zi; o,5*P

- la sfdrqitul celei de a doua sdptdmdni suge
aproxinrativ 400-550 mVzi; o,6 P

- la sfArgitul sdptdmdnii a treia suge 450-
500 ml/zi; ar6 P

- la sfArgitul celei de a patra s[ptdmdni suge 500-
650 mUzi. o,f P

Cum se determind dacd mama are lapte suficient.
Nou-nS.scutii gi sugarii situi sunt linigtili Ei dorm
3-4 ore supd supt.lffJn alt semn, ;i mai sigur, este
cresterea conslantd'tn greutate cu aproximativ 170-
210 g pe siiptdmdnd,\{outroLut greiralii se io foi"
sdptdmAnalffitul cd irnii nou-ndscufi sau sugari"sunt
mai pulin somnorogi gi stau mai mult treji nu inseamnd
cd nu le ajunge laptele. 0,f f

Concluzia ci nu are laptb suficient nu trebuie trasd
numai de cdtre mamd, in funclie de reacliile sugarului
dupi mese (pl6ns, agitafie, caut6 sanul, iqi suge
degetele, se finigtegte dacd este luatin brale Ei este pus
la sdn etc.)lPAgitalia, colicile, numlrul scaunelor,
diferenlele cantitative ale rafiei de lapte de la o zi la
alta, stagndrile in greutate in unele zile nu au nici o
semnificalie dacl nou-ndscutul aratl bine, iar curba

'eutdfii este global ascendent5. 1167)
Atdt cdntdrirea zilnicd a sugarului, cAt;i/sauproba

suptului dupd fiecare masd pot duce la scdderea
secretiei lactate crednd o stare de ingrtjorare a mamei.lQ.
Ca reaclie imediatd se va completa alimentafia cu '

biberonul, ceea ce.{uce, in perioada de nou-ndscut, la
inldrcarea precoceflDacd este vorba de un nou-ndscut
dupd vdrsta de 2l de zile sau de un sugar care suge
viguros qi golegte ambii sdni, dar nu adoarme dupb
aceea sau se treze$te dupd o or5, este fldmdnd qi nu
cre$te in greutate, inseamnd cd laptele mamei nu este
suficient. ,{f.

Cdntdrirea Tilnicd. si/sau proba suptului
neurozeazg. pq ungle mame.

care lin de nou-ndscut Ei care impiedicl creEterea 1ui:

boli etc.; d) interpretarea rigidd a cifrelor de creqtere in
greutate. f, p-

Cum se administreazd. completarea. Dacd sugarul
stagneaz6 in greutate qi in sdptdmAna a 3-a de viaf[ sau
dacd progresul ponderal sdptdmAnal (dupd 3 s[ptdmAni
deviat[) este sub,150 s. suntemnevoiti sdintroducem
un preparat de lapteffiiedicul va hotdri preparatul cu
care se va compl,eta alimentatia. Este de dorit ca, pe
cAt posibil, sd nu se foloseasc[ lapte de vac6, ci un
preparat de lapte praf, de dorit un produs industrial de
lapte "de inceput" sau "de start" flapte adaptat ("fol-
mula") sau parlial adaptatl. .{ p

Ce cantitate se adaugdT'Medicul pediatru este
singurul care va fixa cantitipile. Completarea se va face
numai la I-2 mese din mjlocul zilei' (la supturile III
gi/sau.IV), cdnd mama este obositd gi secrelia lactat[
icadef$n pri ma zi,Iamesele respective se adaugd cdte
30 ml dupd ce a fost finut 15 minute 1a s6n; in zilele
urmdtoare cantitatea se cre$te tot cu cAte 30 ml; in caz
cd sugarul nu se saturd cu simple complet6ri, se vor
inlocui 1-2 mese de sdn cu un preparat de laptelpdihna
ce se asigur[ prin inlocuirea acestor supturi face o
secrelie suficientd pentru celelalte mese (din cursul
diminetii gi serii). Se continud in zilele urmdroare cu
aceeagi cantitate Ei se face bilanpl curbei ponderale
dupd 7-10 zlre. ll.

Inainte cle a ajunge la concluzia cd mama are lapte
puyin trebuie excLuse unele posibilftdri ca. a) erorile in
lehnica alimenta{iei; b) oboseala fizicl si suprasoli-
citarea psihici (erno1ii, supdrdri) a mamei; c) lactori

{P



cale sanguinri (transfuzre, injeclii). se.xuctLd $t materno'

fetaldlana$tere. Virusul firnd plezent in toate secreIiile'

intimitatea contactelor mdreqte mult Sartsele cle'

transmitere. Copiii cfescu[i in institulii (casa copilului,

creqe etc.), hemociializalii (exsanguinotrarrsiuzalii la

na$tere din cauza incompatibrlitalii sarlgtrine Rh)'

hemotrlicii qi totri copiii care necesitd transtuztt repetale 
,

prezintd nscul de a fi contaminali prin virusul hepatiteiJp

b. Perroada de incubalie este variabilit, intre 3 qi l0
sdptdmAni; totugi in caz de tt'ansfuzie masiv6 cu

paiticule virale, incubalia nu depirscqte o sdptdmAnd

tr '[rile occidentale, cifra purt[torilor de antigen al

hsgatitei B (HB.) estc sub lVa I'a noi in tari, prin

intioclucerea obligatorie a se ringilor de utticti f'olosrnla

qi a perl'ecgionArii controalclor siinge lui la ce ntrelc ilc

tranifuzre, hepatita viral5 B este in continua sclciere9N

Utilizarea de globuline hiperimune (0'5 mt/kg) este

recomandatd la persoanele care, prin coniact sexual satt

injeclie, au fost expuse secreliilor unui purtdtor de

hepatitd B. O a doua dozd este recomandatd la o lund

mai tArz.ru. Imunizarea activA prin vaccill cste inclicatit

in toate grupele cu risc clescut (ntttt-nasculi' sugirri'

pLeqcc,laii, eopii internali in institLrtii pcntru '()lrri
sdndtogi sau bolnavi). 3p

Subiectul nr. 4
Boli infecto- contagioase : hepatita

Rdspuns :

Contaminarea prin virsul hepatitei [3 se face prtn
Tran sntisiunea ntaterno-fetatd' De obicei, i

la nou-ndsculi este tipicd: fdrd semne de bc

cvolueaz-d, intr-un tnare numdr de cazun spre o

cronicti. I p " -^^_x ^-i- oinoe (.
Virusrrl este lransmis la mamd prin sdnge qt

r"^;;i;."D; a.eea' infeclia este mai-frecve:

i;;;;ii" cu copii nelegitimr' Ia toxicomani'p-t:::

hurroscxual,' pu'"n"ii sexuali ocazionali .Riscu

l:'i' i; I ;;;td u - n a'. u, u t e gate :a ::l:::i".:' :: li
Ll r;ffi I T,"l'X?i;:l i;lliiffi fio li1 o:rctlrtctttrqr" e'r- 

,l 
'in 

cursul celui de al
rlaternrl-l'etald are lc

ir*.,rtru sau dacd mama are un tt:tll :*-d^t3
;;";;;l;tl;itate (HBsAg' anti-HBc: llleAs)
ndsc r.ittt I poate prezenta o"hepatit 6 

:lt ll::t i3li
lil' 

" 
i' r"tlt'"a !ui* i no nt ulpl e pa t ita lu t1 

13*a
si se observe Ia nou-ndscit in urma admrnistr

,a^0. tu'.t de plasnid contaminatd lp '

B. 30p,

' 

- 

iJ tt not-ndscuf ii iegif f 9i":
' oozitive trebuie dect sa

'imed.ic.t de lo naitere o

" 
alobuline hiPenmune cu o

'-IL':::!YJL

EvoLutte lt Pr08n0'\tt('
* EvoLu!'ia benignd. intr-o foane mare majoritate a

cazurilor, existd re'stutio ad integrum, cu toad severi'

mtea aparentd aimbolndvirii. De notat cd intr-un numdr

^trr"*" de cazuri poate surveni o recddere in cursul

'=cior de a i0-a a 12-a sdpt[rndnr de la clebutul icterului'1p
4 EvrtluyiafataLd'intr-un numlr mic de cazuri (sub

1/1 000) evolulia este fulmin:rntd qi fatald in cAteva zile

sau dupd o deteriorare mai mult sau mai pufin rapidd'

in astfet cle cazuri singurul tratament este transplantul

hepatic.lP.
* Evolthia cronicd. Numai cAliva bolnavi cu attngere

severtr evolueazd spre stadiul de hepatiti cronicd

persistent d. cle^hepatitd cLonici. lct r vi //'
Prevenire' in ultimul timp, la noi in'Urii' toll nou-

ndsculii qi sugalii sunt vaccinafi cu vaccin anti Hepattta

B. De asemenea' se practicd vaccinarea la grupurile cu

risc crescut: copiii ingri.lili in creqe' grtidinile

s[ptdmdnale, hemofilicii, politransfuzaiir cu sAnge'

uniutuluf indivizilor cu HBsA pozitiv' patlenerilor

t.*uufi ai persoanelor cu HBsAg pozitiv' toxicomanii

sr toti cei iare cdldtore sc in regiuni e ndernice d';1.

;; ; ;;;r ? : : : ::bi::, li,;il :: il;?::T;,H::Xlgi utr rdspuns al lml . ,_.^r:^^ h,,olo ci qi modif

A cca s tit i n1 ec 1r e tre b u ie f epetatd f I nd +- 

^!,santa
1,, ;r;;;i;;;gia*utui Je vaccindri (3 injec[ii la I

rnte rvtrl) I P, t,
Diugrrttsrttt'tt (tt' rlep(llLtr] B ;e 

Outtl.1.1,,Ot,l;

^; h^lnnvX transtuzlt. tn3

"p 
i Lni i n ro gi.: 

1 lyl; ::1HIL,','""J,:I*:
practicate cu tnstrumel 

_ r r _^ ^ornlno.inc ( antir
:i;;imai ales pe analize serologice i'antrgenl

;'"ri;: 'ri onii'u'pi anti HB" -H3-':*3;P,;tL;'

)r L'r' ' 
q 'v""' 

sd complice boala 9i si moor
cotnltle xc itriune Poate,

ma n i i'e s t itri I e c I t n t c e' e ; uf u ti pj-il:.'"a 
:i :?] :Tl

:llii;:]iilil.'""""-0"'ta serica' f6rd semne cli

trbtcctrvc $2. y - -. r^.mi r,"'L,, 

'"pt,rboala 
poate imbrdtl: l::Ti3il-al l,U['rr] vv!{'F r- 

rpuloas
.u *f,rr" rttirirea girnglionilur 1i crupfte pa

e xtrcillitiitilor { p' 
^ ,..^^^6r^i incemn2'ixrlrJtrrito'r\rr' a l' 

irale A un pt'ocentaj insemnat
Corttrar hePalttet vt

. u p-, i' r r,:r'u''" u I t'i t ot : l:l"lt:: Ji:::t,l^rJrl;
;:ii;,; l' : ;;;:"::U* 3;3ifi Ifi ;l:ffi'"il";
cste dc gravitate vartar

cif ra trattsaminazelor' lP '



Subiectul nr.5
de sdnbtate din categona d ro g!fl- lgqllqtf fqA!!

' ' pltoritd accstui rrocl c1e achlinistrrar:e,,vaporii sr:bsttinfelor volatile merg ip

pldrnflni.gi de acolo,ciirect in,sAnge,. Ef'eotul aparc rapid 9i constd intr-o sta're

,: .

I,itg$irp4tir4sltilarea sau inhaiaroa vaporilor acestor riubs!4nfe,volafile estc o

fotoiiia penitu ,,a se atneli pu(in", practicata de mtrlli tineri cat'e incearcd sd

::gxBerjrnenteze perrtrll prirla dati consumul unui droglfProduseJe foloslte hr acest

,ruip iunt utilizatc pe scald laLgd in toate gospodariile, bc aceea, accesrtl la eie este

.,t-o,a;td,dacit, iar legea nu le itrclr.rde in categot'ia dt:ogulilor ilegale, 1p ,

, ,;,f,are sunt pr:gdusele utilizate,in acest scop?

.', ;. "- sglvgnli oire intl6 iri componenfa adeziv*lor,, clei.ut:i'lor, ladulilo.r giivopselelor; 1p.

, ,;" - lichi{e,tblosite,pentru cur6{alea.obiectelor (tctLacloiirra dc cat'bon, neofaltn6,

,b.enzen, acetond); I P,

-garui utit,zat Ia urnplcrca'bLrchcrclorl',6'P

i,,,,, Mgdul lpr cle utilizarc itl scopnl diogzilir estc val'iat:

ii ., - plln asplrarea vaporilol clir-rtr'-o pungi dc plastic (aqa ctrm vcdetn ca fac

liomniprezenlii noStri .,artt'olaci"); t,.{''l
p' - prin ipibibalea unei tcsaturl cir accstc stlbslanlc, ilpol pflll lxlfoslfca satl
[r^*.r.:^^-^^ ^: -^ f^+x /1- .",^^i^l ,.^ ,.^.'\. r, "('fi

2op

l,llt:':.ff';Toill:,!l;n:]:i[:iili] *lr$,ri,,.,, ip gr"rLa sau in regiunea nazatd,D 
r 5-p

dndtoare bclici aicoolrcc. 4 rp.

Cgl cars,s-a' drogat are ser{za1ia c.l se desplrnc'le cle realitate 9i e, ugot' arnefit:

Vorbi4e.a.Jui de;vine greoaie, merrs.ul c,lificr,L.;$i nesigur,.r:ellexole,i Seinogfilte.soi;,aEa cd

in,ao.esie molnente el .tt. sttpus risortlui accidente lor de once f'el p p'

",,, .'StuJiuticile din Anglia alatd cd, anuatr, apr:o,.N,iniativ 100 de.ado:Ldsoen$i'tnor dtn

rg;zft$.p..€{dentg'tlqrlls:2uf[a.!e ilr:;utrnA.inhal6,t:ii,solvenliloL cl,S p ,:

i,, , ,.golvenlii,nrt,rsi lirniteazi ac{ir"rnea numai asupla sistcmttltti'tlelvos, Ei acliorroazd

asuprapl6mQnilor gi inimii; cdlora Ic incetinesc ritntttl normal dc activitatq, putAnd

qvoaa i5iurrrrontt.alp,spilaL'ea vapotilol pt'oclttoc o scrtza!ic 
9: Ft:ili_lly1llil \ f

,fl,g,i gale,lesind pot varsz{, aspirAncl in pldmAni vomismentclc ai astfel.pot mut'i sufocattj 4 P.
ii. Pot fi qi pelsoanc care sri sllportc re lativ brnc accst mocl cic a se drogaqt'sa atfid

nzalia cd nu li se va intAmpla nimic grav. Nu tr:ebuie uitat,,insa, cd clrogurile att 9t

qg,t.erqare 4par,dupd mai mult timp de la,utilizar,e, Toate accste laouri, vopsele sau

vanti eontin iu amestcc o nruliirnc cle altc substanlc chiniicc, fbarte loxlce, care 
^

$rnulepzain olganisrn. afcctAnd grav ficatulgi plarnAnii celui cat'c le-a utilizat' { f'
su,nt sem'n€l'e care ne pot sugera thptul ci un tAtrhrr:.serdroghioazilqu

I rlrl$.e,sip11:gif qrrrn4jntle sarot h ai ne Ie .sunt.'impr€gnate do un rnir.-os specific,de
niiqa{q} ,10. iI

. ir-bSteL@gp-!!,!rvg4pqrste,.g.leu gl i1,tpoet,ont, r€de.nemotivat, al'e'un,cotl,portament
unr,iilPefiv; t ,p.
p-S,te,TgS,il:-iujlirUl gut'i,igi,qdliloI,sau'po,obraji,,clatolitd:raetiun'i.j tqxicEra

i:jri;it:ff
$- nu are poftd de mAncare; ; rp, t:

* se plange de grelun, de durbri de cap persistente, ii curge nasul, cste u9or'

rdgugit,(ai'e g6tu'l rogu gi inflamat). I ? . iii
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2. Ciugudean Eugenia * consi[er superior, Primdria Comunei Scoar{a -membru; z'- |
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