elaborarea avizelor medicale si psihologice pentru personalulul cu atribu

Lista afec fiunilor medicale i psihologice

ANEXA NI 2 1a O.M.T. / O.M.SiNTciiiiiiiiiiiie e

si a contraindica fiillor corespunz atoare baremurilor pentru
fii in siguran fa transporturilor

Nr. | BOLI SI DEFICIENTE
Crt. | PSIHO-FIZICE BAREMURI UTILIZATE LA AVIZAREA MEDICALA SI PSIHOLOG ICA
BAREM | BAREM I BAREM Il BAREM IV
1 2 3 4
ADMITERE ANGAJARE PERIODIC, PERIODIC PERIODIC
FORMARE REANGAJARE,
PROFESIONALA si SCHIMBARE
si DEBUT in FUNCTIE
FUNCTIE

BOLI GENERALE

1 Tuberculoza pulmonara sau extrapulmonar
a) actii INAPT | RETRAS CU APRECIERE DUPA EXTERNARE
b) sechelara &fa tulburari APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI APT
functionale
- cu tulbar INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
functionale
2 Afectiuni proliferative INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI IN FUNCTIEDE
neoplazice (inclusiv tumora cu EVOLUTIE
mieloplaxe, leucoze, limfoame
3 Granulomatoze primare si INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
secundare
4 Sindromul imunodeficientei dobandite
a) boala SIDA INAPT
b) purtitor infegie HIV APT CU APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI APT CU REEXAMINARE LAG6 LUNI
REEXAMINARE
LA 3 LUNI
Il. BOLI INTERNE
5 Boli reumatismale




Inflamatorii cronice: INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
- fara afectare fungonak
- cu afectare funionak INAPT | APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
Inflamat. degenerative: boala
artrozia, periatrita scapulo INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
humerad, cu tulbudri
neurologice.
6 Astm bronsic
a) cu crize raregi probe
ventilatorii normale intre crize INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
sau disfuntie ventilatorie
usoam’
b) cu disfunge ventilatorie INAPT INAPT APT CU REEXAM. | APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
medie LA 3 LUNI
c) Astm brogic cu crize
frecvente sau disfuiie INAPT
ventilatorie sever
7 Bronsita cronica
a) simph APT
b)supurat,persistenit,recurend | INAPT | INAPT \ APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI
8 Bronho-pneumopatia obstructiva cronica (BPOC)
-cu tulbuari functionale yoare | INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
-cu tulbudri functionale INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI
moderate sau severe
9 Pneumoconioze, sechele pleuro-pulmonare (post TB@gst inflamatorii, post chirurgicale) disfunctie ventilatorie
- sevel INAPT
- moderata INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI APTU
REEXAMINARE
LA 6 LUNI
- Usoai INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
10 Supuratii pulmonare** INAPT TEMPORAR (RETRAS)
11 Endocardite infegioase (toate INAPT
formele)** *
12 Valvulopatii - cu complicatii INAPT APT CU

REEXAMINARE




| LA3 LUNI

- fara complicaii INAPT
tulburari functionale, ( insufic APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
.mitrald usoatd , prolaps val¥
mitrala cu regurgitare goaf si
fara tulb.de ritm, DSA operat )
13 Cardiomiopatii cronice - cu INAPT
complicaii
- fara complicai INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI
14 Cardiopatie ischemic
a) nedurerods INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI APT CU
REEXAMINARE
LA 6 LUNI
b) dureroas
-angor de efort stabil INAPT INAPT APT CU REEXAMINRE LA 6 LUNI
- angina instabil (angor de RETRAS TEMPORAR
novo, angor agravat, angina
sponta#i/angina variarit)
-infarct miocardic sechelar INAPT INAPT APT CU APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
necomplicat REEXAMINARE LA
3 LUNI
-infarct miocardic sechelar INAPT APT CU
complicat REEXAMINARE
LA 3 LUNI
- infarct miocardic acut INAPT INAPT RETRAS TEMP®@R SI REEXAMINARE LA 3 LUNI
- boala coronariana cu stent INAPT INAPT APT CUBRRAMINARE: PRIMA LA 3 LUNI
URMATOARELE LA 6 LUNI
- boala coronariana cu by pass INAPT INAPT INAPT PTACU APT CU
REEXAMINARE REEXAMINARE
LA 6 LUNI * LA 6 LUNI
15 Aritmii
a) bradicardie sinusatu AV INAPT

sub 45 Btai/minut




b)Tahicardie sinusalcu peste INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
120 [atai /minut sub tratament
c) Fibrilgia atriah persistenta- INAPT INAPT INAPT APT CU APT CU
fara comorbidiiti si controlat REEXAMINARE REEXAMINARE
terapeutic LA 3 LUNI* LA 3 LUNI
-cu comorbiditati SE APLICA BAREMUL BOLII ASOCIATE
d) Fibrilaie atriah paroxisti@ INAPT INAPT APT CU APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
REEXAMINARE
LA 3 LUNI
e) Tahicardie paroxistic \
- supraventricular INAPT INAPT APT CU REEXAMINRE LA 3 LUNI * APT CU
APRECIERE INDIVIDUALA REEXAMINARE
LA 6 LUNI
- ventricula# INAPT
f) Extrasistole | \
- ventriculare nesistematizate INAPT APT CU REEMINARE LA 3 LUNI APT CU
REEXAMINARE
LA 6 LUNI
- ventriculare sistematizate say INAPT APT CU
cu criterii de gravitate REEXAMINARE
LA 3 LUNI
16 Tulbur ari de conducere
a) Blocuri majore de ramaur INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
dreapi
b) Blocuri majore de ramar INAPT INAPT INAPT APT CU APT CU
stang REEXAMINARE REEXAMINARE
LA 3 LUNI* LA 3 LUNI*
c¢) Blocuri minoresi arborizaii APT
d) Blocuri atrioventriculare grad INAPT
I, 1l
17 Boala de nod sinusal INAPT INAPT INAPT INAPT APT CU
REEXAMINARE
LA 3 LUNI
18 Sindroame de preexcitgie




- fara tulburari de ritm INAPT INAPT INAPT APT CU APT CU
REEXAMINARE REEXAMINARE
LA 3 LUNI LA 6 LUNI
- cu tulburari de ritm INAPT
19 Implantare de pacemaker INAPT | INAPT | APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI *
20 Pericardita constrictivia INAPT
Vasculopatii arteriale si arteriolare INAPT INAPT | APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
21 Tratament cronic cu INAPT INAPT APT IN FUNCTIE DE BAREMUL BOLII DE BAZA APRECIERE
anticoagulant INDIVIDUALA
22 Hipertensiune arteriala
A. esemala
a) Stadiul | OMS INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
b) Stadiul Il OMS INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
c) Stadiul IlI OMS INAPT INAPT INAPT | INAPT .
B. secundar INAPT INAPT EVALUARE INDIVIDUAL A N FUNCTIE DE BOALA DE
BAZA SI VALOAREA T.A.
C. cu evoltie accelerait INAPT
23 Hipotensiune arteriala (sub 90 INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI
mm Hg sistolici)
24 Insuficienta cardiaca INAPT
- clasa Il — IV
- clasa ll INAPT APT CU
REEXAMINARE
LA 3LUNI
- clasa | INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6LUNI
25 Ulcer gastric si/sau duodenal
a) Cu localizare unicsi APT DUPA APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI PANA LA VINDECARE, EDS DE CONTROL
necomplicat VINDECARE
b) Cu localizare multiglsi/sau INAPT APT CU
complicat REEXAMINARE
LA 6 LUNI
26 Suferinte post stomac operat sindrom post prandial pr@ce, sdr. post prandial tardiv, sdr. de ans 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 3LUNI

27

Enterocolopatii cronice

a) fara malnutriie

APT

b) cu malnuttie

APT CU
REEXAMINARE
LA 6 LUNI

INAPT

28

Rectocolita ulcerohemoragici INAPT

| APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

29

Hepatita cronica

a) nonevolutiva INAPT

| INAPT | ARJU REEXAMINARE LA 6 LUNI

b) acti\a agresid, virala sau
toxica) ****)

INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

30

Ciroza hepatici

- compensata

INAPT | APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

- decompensata

INAPT

31

Pancreatita

a) Acut

RETRAS PENTRU INTERNARKI EVALUARE ULTERIOARA

b) Cronicé INAPT

APT CU REEXAMINRE LA 6 LUNI

32

Nefropatii cronice difuze sau focale, uni- sau

ilaterale

A) Acute: glomerulonefrite INAPT
acute, pielonefrite acute

RETRAS PENTRU INTERNARE S| EVALUARE DUPA VINBECAREA BOLII

B) Cronice: glomerulonefrite cronice, pielonefri@nice

a) fira insuficierta renak | INAPT

| APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

b) cu insuficieg renak

- Usoanl si moderata

INAPT APT CU
REEXAMINARE LA

3 LUNI*

APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

- sevel (boala cronica de
rinichi stadiul IV, V

INAPT

33.

Anemii

a) aplastice

INAPT

b) hipocrome, hemolitice, INAPT

macrocitare

RETRASSI EVALUARE DUPA TERMINAREA TRATAMENTULUI




34 Sindroame hemoragipare \ INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
35 Diabetul zaharat
a) de tip 2 fara complicatii INAPT APT CU APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
REXAMINARE
LA 3 LUNI SI
FARA
EPISOADE DE
HIPOGLICEMIE
- cu compligagrave INAPT
b) de tip 1 si 2 INAPT INAPT APT CU APT CU
insulinonecesitant -afa REEXAMINARE | REEXAMINARE
complicaii LA 3 LUNI LA 3 LUNI
- cu complicdi grave INAPT
36 Dislipemie APT \ APT APT LA APRECIEREA MEDICULUI SPECIALIST
37 Hiperuricemie APT
lll. BOLI OFTALMOLOGICE
38 Sechele cicatriciale inclusiv ale INAPT INAPT APT cu AVv>1/3 | APT CU AV>1/3SI REEXAMINARE
polului posterior cu diminuari Sl LA 6 LUNI
ale acuitatii vizuale dupa REEXAMINARE
aprecierea acuititii vizuale LA 6LUNI
restante
39 Atrofia nervilor optici cu INAPT APRECIERE APRECIERE APT CU AV>1/3SI REEXAMINARE LA
modificarea acuititii vizuale si INDIVIDUAL A | INDIVIDUAL A | 6 LUNI
a campului vizual Cu Cu
RESPECTAREA | RESPECTAREA
LIMITELOR AV | LIMITELOR AV
40 Neuropatia optica juxtabulbar a INAPT APRECIERE APRECIERE APT CU AV>1/3SI REEXAMINARE
INDIVIDUAL A | INDIVIDUAL A | LA 6 LUNI
CuU CuU
RESPECTAREA | RESPECTAREA
LIMITELOR AV | LIMITELOR AV




41 Hemeralopia esemiala INAPT INAPT INAPT INAPT
42 Retinopatia pigmentara INAPT INAPT INAPT APT cu AV>1/3SI REEXAMINARE
LA 6 LUNI
43 Glaucom:
a) congenitasi juvenil INAPT INAPT INAPT INAPT
b) cu unghi deschis compensat AVAPT CU APT APT CU APT CU REEXAMINARE
1 i 1/2si camp vizual REEXAMINA | CUREEXAMIN REEXAMINARE | LA 6 LUNI
afectat(nirirea petei oarbe) RE ARE LA 6LUNI
LA 6LUNI LA 6LUNI
c¢) cu unghi deschis compensat INAPT INAPT APT CU APT CU REEXAMINARE
AV1/2 i 1/3 si camp vizual REEXAMINARE | LA 6 LUNI
afectat mai mult de 10 grade in LA 6LUNI
periferie
d) cu unghi inchis reversibil oper INAPT APT CU APT CU APT CU REEXAMINARE
REEXAMINARE | REEXAMINARE | LA 6 LUNI
LA 6 LUNI LA 6 LUNI
e) cu unghi inchis ireversibil INAPT INAPT INAPT APT POSTOPERATOR CU A¥1/3
S| REEXAMINARE
LA 3 LUNI
44 Nistagmus INAPT APRECIERE APRECIERE APT CU AV=1/3
INDIVIDUAL A | INDIVIDUAL A
CuU CuU
RESPECTAREA | RESPECTAREA
LIMITELOR AV | LIMITELOR AV
45 Corpi straini intraoculari si INAPT APRECIERE APRECIERE APT POSTOPERATOR CU
sechelele acestora INDIVIDUAL A | INDIVIDUAL A | AV=>1/3
CuU CuU
REEXAMINARE | REEXAMINARE
LA 6 LUNI LA 6 LUNI
46 Cataracta
a) Congenital APRECIERE | APRECIERE APRECIERE APT POSTOPERATOR CU
INDIVIDUAL INDIVIDUAL A | INDIVIDUAL A | AV>1/3
ACU CuU CuU
RESPECTARE | RESPECTAREA | RESPECTAREA
A LIMITELOR |LIMITELOR AV | LIMITELOR AV




AV

b) Presenil/senik, complicai si

APRECIERE INDIVIDUALA CU RESPECTAREA

APT POSTOPERATOR CU AX1/2

patologic LIMITELOR AV S| REEXAMINARE LA 6 LUNI
47 Afachie
a) Cu corefie aeriafl INAPT INAPT APT CU AV=1/3 | APT CU AV=1/3SI REEXAMINARE LA
N 6 LUNI
REEXAMINARE
LA 6 LUNI
b) Cu lentile de contact INAPT APT CUAV>1/2 | APT CU AV>1/4] APT CU AV>1/4
48 Pseudoafachie uni/bilaterai APT cu APT CU APT CU AV>1/4 | APT CU AV>1/4
AV>1/2 VAO >1/2
49 Lipsa unui glob ocular si lipsa INAPT INAPT INAPT APT CU Av=1/2
vederii binoculare (gr. 2 -3)
50 Deformairi cicatriciale INAPT INAPT INAPT APT FUNCTII BIROU , FARA NOXE
palpebrale necorectabile prin
operatie, daci afecteaa
mobilitatea globului ocular si
protectia corneei.
51 Ptoza palpabrak daca acopef INAPT INAPT INAPT APT FUNCTII BIROU , FARA NOXE
mai mult de 0,5 din cornee
52 Obstructia ciilor lacrimale cu APT FUNCTII BIROU , FARA NOXE
epifora
53 Strabism paralitic INAPT INAPT INAPT APT CU Av>1/2
54 Strabism cu AV sub limita INAPT INAPT INAPT INAPT
admisia, fara vedere binoculat
si deviere > 20 grade
55 Uveite, corioretinite si sechelele INAPT APT CU APT CU AVz=1/2 SI REEXAMINARE LA 6 LUNI
lor AV=1/2
56 Limite necesare de acuitate vizuail la distanta
a) pentru candidasub 40 de ani | VAO =1 SAU 1
SI1/2 (SE
ADMITE
CORECTIE DE




+, - 2 dsfSI +

-1,5d cyl)
pentru candidapeste 40 de ani | VAO =1 SAU 1
SI 1/2 (SE
ADMITE
CORECTIE DE
+,- 4 dsf S|+,
-2,5d cyl)
b) Pentru personalul angajat - sub VAO =2/3 SAU 1| VAO =2/3 SAU 1| VAO =2/3 SAU 1SI 1/3 (SE ADMITE
varsta de 40 de ani S11/3 (SE S11/3 (SE CORECTIE DE +,- 3 dsfSI +,-2dcyl)
ADMITE ADMITE
CORECTIE DE | CORECTIE DE
+,-3dsfSI +,-2 | +,-3dsf SI +,
d cyl) -2dcyl)
Pentru personalul angajat peste VAO =2/3 SAU 1| VAO =2/3 SAU 1| VAO =2/3 SAU 1SI 1/3 (SE ADMITE
varsta de 40 de ani SI 1/3 (SE S11/3 (SE CORECTIEDE +,-5dsfSI+,-2,5d
ADMITE ADMITE cyl)
CORECTIE DE | CORECTIE DE
+,-5dsfSI +,- | +,-5dsfSI+, -
2,5 d cyl) 2,5d cyl)
57 Anizometropie INAPT INAPT CU INAPT CU INAPT CU DIFERENTA MAI MARE DE
DIFERENTA DIFERENTA +,- 3dsf
MAI MARE DE MAI MARE DE
+,- 3dsf +,- 3dsf
58 Discromatopsii determinate pe baza tabelelor psewizocromatice, pentru fundiile la care se prevede condia de sint 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

V. AFECTIUNI ORL




59 Afectiuni ORL congenitale cu INAPT INAPT INAPT APT
tulbur ari func tionare

60 Sechele dup afegiuni cronice INAPT INAPT APT CU APT CU CONTROL LA 3-6 LUNI
sau traumatice cu tulburari CONTROL LA
functionale 3-6 LUNI

61 Paralizii in sfera O.R.L. INAPT INAPT APT CU APT CU CONTROL LA 3-6 LUNI

CONTROL LA
3-6 LUNI

62 Stenoze in sfera O.R.L. cu INAPT INAPT APT CU APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

tulbur ari func tionale REEXAMINARE | TIMP DE 2 ANI
LA 3 LUNI

63 Otita medie supurati cronica INAPT INAPT APT CU APT CU CONTROL LA 3-6 LUNI
uni sau bilaterala si CONTROL LA
otomastoidita cronici supurati 3-6 LUNI
uni sau bilaterala

64 Sechele postotoreice cu timpan
cicatricial fara tulburari APT
functionale

65 Timpanoscleroza-otita INAPT INAPT APT CU APT CU CONTROL LA 3-6 LUNI
fibroadeziva si otita cicatricial a CONTROL LA (AUDIOGRAMA)
cu perforatie de timpan cu 3-6 LUNI
tulbur ari functionale AUDIOGRAMA

66 Otoscleroza operai sau INAPT APT CU RECUPERAREA AUZULUI IN LIMITELE PREMIE DE BAREMSI
protezata REEXAMINARE LA 3-6 LUNI

67 Surditagile de percegiie cu auz INAPT APT CU PEROTEZARE AUDITNA DACA COMPENSAREA AUDITIVA
sub limita admisi de barem REALIZAT A ADUCE AUZUL INCADRABIL IN LIMITELE BAREMULUI
pentru fiecare categorie EXISTENT

68 Afectiuni vestibulare periferice INAPT INAPT INAPT INAPT
necompensate

69 Sinuzita supurati cronica uni INAPT APT CU CONTROL LA 3-6 LUNI
sau bilaterala, hiperplazica si
alergoinfectata

70 Polipoza nazak INAPT APT DUPA REZOLVARE CHIRURGICALA SI CONTROL LA 3-6 LUNI




71 Deviatia septului nazal - cu INAPT APT DUPA REZOLVARE CHIRURGICALA SI CONTROL LA 3-6 LUNI
tulbur ari func tionale

72 Alergia nazo-sinuzaki INAPT APT CU CONTROL LA 3-6 LUNI

73 Ozena INAPT APT DUPA REZOLVARE CHIRURGICAILA

74 Boli inflamatorii acute si cronice INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
in sfera O.R.L. sifilis, Tbc) INDIVIDUALA

75 Tumori benigne cu tulburiri INAPT APT CU CONTROLSI REZOLVARE CHIRURGICALA
functionale

76 Tumori maligne INAPT APT DUPA TRATAMENT CU APRECIERE INDIVIDUALA

V. BOLI ENDOCRINE

77 Boli hipofizare
a) Stri hiperfungionale
(acromegalie, gigantism, sindrom INAPT
Cushing)
b) Stri hipofunaionale (nanism, APT CU
sindroame Simmons, Sheehan S INAPT REEXAMINARE LA
S. adipozogenital, diabet insipid 3 LUNI

78 Boli tiroidiene
a) Stiri hiperfungionale INAPT INAPT APT IN FUNCTIE DE EVALUAREA
(tireotoxicoza) MEDICALA DUPA TRATAMENT
b) Stri hipofunaionale (mixedem| INAPT
congenitaki dobandit) INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUNI
c) Gwa endemig INAPT
oligosimptomatia APT CU REEXAMINARE LA 6 LUN
d) Gwa mare (grad II-IV OMS) INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 3 LUN

79 Boli paratiroidiene

a) Stri hiperfungionale (boala
Recklinghuasen

INAPT

b) Stri hipofunaionale (tetanie,

INAPT

| APT CU




spasmofilie, cu manifest
confirmate prin electromiograij

REEXAMINARE LA
3 LUNI

80

Boli ale suprarenalei (Addison,
foecromocitom etc.)

INAPT

APT EVALUARE DUPA TRATAMENT CHIRURGICAL

81

Obezitatee (cu IMC > 35 kg/mp)

INAPT

| APT DUPA SCADEREA IMC SUB 35

VI. BOLI CHIRURGICALE

82

Stari postoperatorii si post-
traumatice, convalesceta
prelungita, sechele cicatriciale
sau organice cu tulbuéiri
functionale, redori articulare,
impotenta functionala etc.)

INAPT

APECIERE DURA VINDECARE

83

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

INAPT

APECIERE DUR VINDECARE

84

Hernii si eventratii abdominale

INAPT

APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA

85

Hidrocel si varicocel:

a) voluminos sau recidivant

INAPT

APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA

b) moderat

INAPT

APECIERE INDIVIDUALA

86

Boli ano-rectale (prolaps,
stenoza, hemoroizi complict,
fisuri, fistule, abces, flegmon
peri-ano-rectal)

INAPT

APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA

87

Boli ale glandelor endocrine cu
indicatii chirurgicale

INAPT

APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA

88

Afectiuni arteriale

a) arterite stadiul §i Il

INAPT

APT

b) arterite stadiul 11ki IV

INAPT

c) Stenoze, anevrisme, fistule
arterio-venoase

INAPT

INAPT

INAPT INAPT




89

Afectiuni venoase

a) varice hidrostatice cu reflux INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
b) varice hidrostatice cu tulbirr INAPT
trofice APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA SI TRATAMENT
c) insuficiena cronic venoas, INAPT INAPT
tromboz venoas si sechele grave APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
ale flebitelor
90 Boli uro-genitale: |
a) malformai congenitale sau INAPT
dobandite (rinichi ectopic, rinichi
mobili, ectopie testiculéar APT CU DISPENSARIZARE
devigii uterine, prolaps genital
etc.)
b) Inflamatorii cronice (cistit, INAPT APT CU REEXAMINARE DUPA 3 SI 6 LUNI
prostati metroanexi etc.)
c) Litiaza renal INAPT | APECIERE‘ INDIVIDUALA
d) tumori renale, uroteliale, INAPT INAPT PANA LA TRATAMENT REEXAMINARE LA 3-6 LUNI IN FUNCTIE
prostaticesi testiculare DE EVOLUTIE
91 Boli hepatobiliare:
a) litiaza asimptomatic INAPT APT
b) litiaza biliaé simptomati@ INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
¢) neoplasmul hepatic sau allor INAPT
biliare
d) chist hidatic hepatic INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
92 Afectiuni pancreatice:cu INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA
indicatii chirurgicale
93 Tumori ale tubului digestiv INAPT APT DUPA VINDECARE CHIRURGICALA

VIl. AFEC TIUNI TRAUMATOLOGICE

S| ORTOPEDICE

94

Complicatii postoperatorii si

post-traumatice  Intarzieri in

INAPT

INAPT PANA
LA

APRECIERE INDIVIDUALA




consolidare, calus vicios, redori

TRATAMENT $I

articulare, sindrom algodistrofic REZOLVARE
post traumatic -etc) CHIRURGICAL
A
95 Retractii ale muschilor, INAPT INAPT PANA
tendoanelor, aponevrozelosi LA
capsulelor articulare cu TRATAMENT SI APRECIERE INDIVIDUALA
tulbur ari functionale REZOLVARE
CHIRURGICAL
A
96 Ostemielita cronica si alte
afeqiuni inflamatorii cronice INAPT APT CU DIEPENSARIZARE LA 6 LUNI
osteoarticularesi
musculotendinoase
97 Osteodistrofii in stadiul avansat INAPT INAPT PINA LA TRATAMENT SI REZOLVARE CHIRURGCALA CU
REEXAMINARE LA 6 LUNI
98 Anchiloze ale articulaiilor mari INAPT APT DUPA REZOLVARE CHIRURGICALA CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
99 Pseudoartrozele oaselor lungi INAPT APT DUPA APT DUPA APT DUPA REZOLVARE
REZOLVARE REZOLVARE CHIRURGICALA CU REEXAMINARE
CHIRURGICAL | CHIRURGICAL | LA 6 LUNI
ACU ACU
REEXAMINARE | REEXAMINARE
LA 6 LUNI LA 6 LUNI
100 Anchiloze articulare cu
tulbur ari func tionale accentuate INAPT
ale mersului, ortostatismuluisi
prehensiunii
101 Malforma tii $i boli _ INAPT
eredocongenitale ale aparatului
locomotor
102 Afectiuni congenitale sau
dobandite ale coloanei INAPT

vertebrale cu tulburari
functionale importante




103 Reumatismul inflamator INAPT APT CU TRATAMENT SI REEXAMINARE LA 6 LUNI

104 Osteoartropatii neurogene INAPT APT CU TRATAMENT SI REEXAMINARE LA 3 LUNI
endocrine, metabolice din bolile
limfohematopoetice ale adultului

105 Sechele post-traumatice sau ale | INAPT APT CU TRATAMENT MEDICAMENTOS SAU CHIRURGICALSI
altor boli osteoarticulare REEXAMINARE LA 6 LUNI

106 Afectiuni congenitale sau dobandite ale aparatului locowtor

a) Cu tulbu#ri accentuate in mers
ortostatisngi prehensiune

INAPT

b) Cu tulbusiri minime in mers
ortostatisnmgi prehensiune

INAPT

APT CU REEXAMINARE LA 6

LUNI

APT CU REEXAMINARE LA 1 AN

VIIl. OBSTRETIC A-GINECOLOGIE

107

Sarcina normala

a) de la 25 la 33aptamani

RETRAS

RETRAS

APRECIERE INDIVIDUALA

b) de la 33 la 38aptamani

RETRAS

RETRAS

RETRAS

RETRAS |

108

Sarcina cu risc obstetrical
crescut

RETRAS

APRECIERE INDIVIDUALA

109

Infectii, boli inflamatorii ale
aparatului genital feminin
(vulvovaginite, metroanexite

APT CU TRATAMENT

110

Tumori benigne necomplicate
ale aparatului genital feminin

APT

APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI

111

Cazuri particulare: chist de ovar
torsionat sarcina extrauterina,
fibrom uterin hemoragic

INAPT

APT DUPA TRATAMENT CHIRURGICAL

112

Tumori maligne ale aparatului
genital feminin

INAPT

APT DUPA
VINDECARE
CHIRURGI-
CALA

APRECIERE INDIVIDUALA DUPA TRATAMENT

113

Tulbur ari de statica pelvina -

prolaps genital de stadiul I, Il si

INAPT

APT DUPA VINDECARE

CHIRURGICALA

APRECIERE INDIVIDUALA DUPA
TRATAMENT




IX. BOLI NEUROLOGICE

114 Paroxisme cerebrale neepileptice (crize vertigina, crize de origine anoxt, toxica metabolici, crize de origine psihi@; migrena,
tetania si narcolepsia etc
a) Criz unica INAPT RETRAS APT CU INVESTIGATII SI APRECIERE
TEMPORAR TRATAMENT SI | INDIVIDUALA
REEXAMINARE | REEXAMINARE
LA 6 LUNI LA 3 LUNI
b) Crize repetate INAPT INAPT INAPT APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
115 Traumatisme cranio-cerebrale
a) Sechele accentuate senzitivo- INAPT
motorii + epilepsie podiraumatié
b) Sechele moderate senzitivo- INAPT APT CU APT CU REEXAMINARE LA 6 LUNI
motorii, fara INAPT TRATAMENT SI
epilepsie postraumatia REEXAMINARE
LA 3 LUNI
c) Microsecheledfra tulburari APT CU
fungionale INAPT REEXAMINARE APT CU REEXAMINARE LA 1AN
LA 3 LUNI
d) Reade post componak APT CU APT CU APT CU DISPENSARIZARESI
tranzitorie DISPENSARIZA | DISPENSARIZA | REEXAMINARE LA 1 AN
INAPT RE .Sl RE SI
REEXAMINARE | REEXAMINARE
LA 6 LUNI LA 1AN
116 Traumatisme vertebro-medulare:
a)Sechele accentuate persistente,
. INAPT
cu tulburarea furtglor medulare
si radiculare
b) Microsecheledra tulburiri INAPT APT CU
functionale REEXAMINARE APT CU REEXAMINARE LA 1 AN
LA 6 LUNI
117 Deficiente neuromotorii permanente de origine central si periferica, de etiologic divers

a) Plegii uni sau bilaterale

INAPT




b) Pareze uni sau bilaterale, INAPT APT CU APT CU APT CU REEXAMINARE LA 1 AN
neevolutive (forme goare) REEXAMINARE | REEXAMINARE
LA 3 LUNI LA 6 LUNI
118 Sindroame: piramidal, extrapiramidal, cerebelos, vetibular, senzitiv, precumsi disfazia, dischinezia, boala de acceleti@ si cheson
a) Qu deflple;e funcyonalg mari INAPT
uni sau bilaterale cu potgal
evolutiv
b) Cu simptomatologie discegt APT CU APT CU REEXAMINARE SI DISPENSARIZARE LA 6
stabilizat INAPT APRECIERE LUNI
INDIVIDUALA
119 Afectiuni musculare
a) Distrofi musculare progresive INAPT
b) Miopatii endocrine APT CU DISPENSARIZARESI REEXAMINARE LA 6
INAPT LUNI
c) Distrofia miotonié si INAPT
sindroame miotonice
d) Polimiozite INAPT INAPT APT CU DISPENSARIZARE SI REEXAMINAREA 6
LUNI
e) Miastenigi sindroame INAPT INAPT INAPT INAPT
miastenice
120 Afectiuni ale sistemului nervos periferic
a) cu deficiere senzitivo-motorii INAPT
mari aJ potefial evolutiv
b) cu deficiexe senzitivo-motorii APT CU APT CU APT CU DISPENSARIZARESI
discrete #ra potenial evolutiv INAPT REEXAMINARE | DISPENSARIZA | REEXAMINARE LA 1 AN
LA 3 LUNI RE SI
REEXAMINARE
LA 1 AN
) cu sindrom sengzitiv iritativ APRECIERE APT CU APT CU DISPENSARIZARESI
(nevralgia trigeminal faciak, INAPT INDIVIDUALA DISPENSARIZA | REEXAMINARE LA 6 LUNI
cervical, sciatic etc.) RE SI

REEXAMINARE
LA 6 LUNI




121

Neuroinfectii primare si secundare

a) cu sechele minime compensat INAPT APRECIERE APT CU DISP.SI| APT CU DISP.SI REEX.LA 6 LUNI
INDIVIDUALA REEX.LA 6
LUNI
b) cu sechele mari clifara INAPT

potenial evolutiv

122 Determinari nevraxiale ale afegiunilor vasculare inclusiv microsimptomatologia repectiva si atacurile ischemice tranzitorii.
I - Hemoragii cerebrale prin ruptura de malformatii
vasculare cerebrale, rezolvate chirurgical, fara sghele
neurologie si fara semne de epilepsie (EEG — normal
a- supratentoriale INAPT INAPT APT CU
REEX.LA APT CU REEX.LA 6 LUNI
3 LUNI
INAPT APT CU APT CU APT CU REEX.LA 6 LUNI
b- subtentoriale REEX.LA REEX.LA 6
3 LUNI LUNI
[I. AIT SI RIND —fara sechele INAPT INAPT APT CU DISP.SI| APT CU DISP.SI REEX.LA 6 LUNI
neurologice si cu identificarea si REEX.LA 3
tratarea factorilor de risc LUNI
vascular
[ll. AVC — cu sechele INAPT
neurologice
123 Afectiuni eredodegenerativesi
boli demielinizante (ex.
leuconevraxita)
a- scleroza multipla si alte INAPT INAPT APRECIERE APT CU DISP.SI REEX.LA 6 LUNI
afectiuni demielinizante cu tulb. INDIVIDUALA

functionale mici




b- boli eredo degenerative cu INAPT INAPT APT CU DISP.SI| APT CU DISP.SI REEX,LA 6 LUNI
tulb.functionale mici REEX.LA 6
LUNI
124 Epilepsiile (si comemorative de
crize comisiale) confirmate
clinic, E.E.G., anamnestic INAPT
125 Tumori intracerebrale si vertebrale
a- maligne primitive sau
secundare INAPT
b- benigne — opretate, fara INAPT APRECIERE APT CU DISP.SI| APT CU DISP.SI REEX,LA 6 LUNI
sechele neurologice INDIVIDUALA REEX.LA 6
- supratentoriale LUNI
- subtentoriale
X. TULBUR ARILE PSIHICE
126 Tulbur ari mentale organice
inclusiv simptomatice(demena
ALZHEIMER, demen ta
vasculara, demena in boala
PICK, Creutzfeld-Jacob, INAPT
Huntington, Parkinson, SIDA,
tulbur ari mentale datorate
leziunilor disfunctiei cerebralesi
bolilor somatice
127 Tulbur ari mentale si comportamentale datorita utilizarii de substante psihoactive
a) Intoxicaie acui INAPT INAPT TEMPORAR CU REEX.LA MAXIM 3 LUNI
b) Utilizare nociv INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
c) Sindrom de dependgria INAPT
alcool
d) Sindrom de dependgra alte INAPT
droguri
e) Stare de sevraj INAPT INAPT | INAPT TEMPORAR CU REEX.LA MAXIM 3 LUNI




128 Schizofrenie
a) In evolyie INAPT
b) Remig cu defect INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
129 Tulburare schizotipala INAPT INAPT CU INAPT CU APRECIERE INDIVIDUALA
REEX.LA REEX.LA
MAXIM 3 LUNI MAXIM 3 LUNI
130 Tulbur ari delirante persistente
(paranoia, parafrenia, delir INAPT INAPT INAPT INAPT
senzitiv de relgie)
131 Tulbur ari psihotice acutesi
tranzitorii
a) episod unic INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
INDIVIDUALA
b) recidiv INAPT INAPT INAPT INAPT
132 Tulbur ari schizafective INAPT INAPT INAPT INAPT
133 Tulbur ari ale dispozitiei
( afective)
a) Tulburare afectivbipolai tip INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
I
b) Tulburare afectiva bipolara tip INAPT
Il
c) Episod maniacal INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
d) Episod depresivsor si moderat INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
TEMPORAR CU | INDIVIDUALA
REEXAMINARE
LA MAXIM 3
LUNI
e) Tulburare dpresiva recurenta INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
f) Episod depresiv sever INAPT INAPT INAPT INAPT
g) Tulburari persistente ale INAPT APRECIERE APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
dispozitiei (distimia, ciclotimia) INDIVIDUALA INDIVIDUALA
134 Tulbur ari nevrotice corelate cu

stresulsi tulbur ari somatoforme




a) Tulbuari anxios fobice INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
TEMPORAR CU| INDIVIDUALA
REEX.LA
MAXIM 3 LUNI
b) Alte tulbugri anxioase INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
TEMPORAR TEMPORAR CU | INDIVIDUALA
CU REEX. LA | REEX. LA
MAXIM 3 MAXIM 3 LUNI
LUNI
c¢) Tulbuiri obsesiv compulsive INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
d) Tulburare posttraumaticle INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
stres TEMPORAR TEMPORAR CU | INDIVIDUALA
CU REEX.LA | REEX.LA
MAXIM 3 MAXIM 3 LUNI
LUNI
e) Tulburare de adaptare INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
TEMPORAR TEMPORAR CU | INDIVIDUALA
CU REEX. REEX. PINA LA
PINA LA 3 3 LUNI
LUNI
f) Tulburari disociative (fuga INAPT INAPT INAPT INAPT
psihoge#i, amnezia psihogén
nevroza de depersonalizare
g) Tulbuiri somatoforme INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
TEMPORAR TEMPORAR CU | INDIVIDUALA
Cu REEX.PINA LA
REEX.PINA 3 LUNI
LA 3 LUNI
h) Neurastenie INAPT INAPT APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA
TEMPORAR TEMPORAR CU | INDIVIDUALA
CuU REEX.PINA LA
REEX.PINA 3 LUNI
LA 3 LUNI
135 Tulbur ari de personalitate
1) cu tulbudri usoare de INAPT APRECIERE APRECIERE APRECIERE INDIVIDUALA




comportament INDIVIDUALA | INDIVIDUALA
2) cu tulbudri severe de INAPT INAPT INAPT INAPT
comportament
136 Retardare mentak INAPT INAPT INAPT INAPT
Xl DEFICIEN TE PSIHICE
137 Deficiene de caracteyi APRECIERE INDIVIDUALA

personalitate

138 Deficiene de dinamig psihic:

-caracteristicile de INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA

hiperreactivitate

-caracteristici de hiporeactivitate INAPT INAPT ART APRECIERE INDIVIDUALA
139 Deficiene ale ciclului informare INAPT INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA

— decizie — reactivitate -
autoreglare

140 Deficiene ale capacitii de

adaptare:

-deficiene ale capacitii de INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
invataresi compensare

-motivarea afectivabsent INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA
-fenomene de inadaptare sau INAPT INAPT APRECIERE INDIVIDUALA

dezadaptare psitictulburari
psihice determinate deast
patologice, evenimentg
accidente de transportast
conflictuale, frustiri, oboseal
psihic

* CU EXCEPTIA MECANICULUI DE LOCOMOTIVA SI SOFER PETRU 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 TRATAMENUL VIRAL SAU IMUNOSUPRESIV- INAPT TEMPORAR




