Proiect standarde

Asistensd medicald primard -Medicing de Familie

Referinta (R) - grupare de standarde, critgricerinte, avand acejadomeniu de

aplicare;

Standard (S) - reprezirit nivelul de performatd realizabilsi masurabil, agreat de
profesiongti si observabil de dre populgia cireia i se adreseazEste constituit dintr-
un set de criterigi cerinte care definescseeptrile privind performare, structurai
procesele din unitatea sanitar

Criteriu (Cr) - obiectivul specific de realizat pentru Tptisirea standardului;
Cerinta (C) - agiune care trebuie intreprinpentru realizarea obiectivului specific.

Tip .
Nr.crt. s/Cr/C Proiecte standarde

1 R MANAGEMENTUL STRATEGIC SI ORGANIZATIONAL
Strategia de dezvoltare si managementul organizatnal sunt

2 S concordante cu nevoia de ingrijiri de 8natate si cu dinamica pietei de
servicii de ginatate.

3 Cr Dezvoltarea unitatii sanitare se bazeax pe analiza nevoilor de ingrijire
ale populdiei.
Rezultatele analizei privind nevoile de ingrijiredicale ale popul@ei sunt

4 C - N - T e S
utilizate Tn stabilirea obiectivelor de dezvoltae unitatii sanitare

5 C Planul de dezvoltare este fundamentat in confotenita resursele
disponibilesi poteriale identificate.

6 C Unitatea sanitas evalueaa periodic realizarea obiectivelor si actigrlor
din Planul de dezvoltare

7 Cr Planul de dezvoltare are in vedere parteneriate peru activit atile de
cercetare si didactice

8 C Cercetareastiinrifica vizeaz obiectivele de dezvoltare a unitatii

9 C Unitatea desfsoara activitisi didactice pentru personalul in formare.
Structura organizatorica asigura derularea optima a tuturor proceselor

10 Cr . TP .
de acordare a asistetei si ingrijirilor medicale.




Unitatea sanitad a luat toate nisurile necesare pentru m@merea

4]

11 C condgiilor de autorizaresi/sau avizare specifice préxute de reglemedntle
legale in vigoare.

12 C Unitatea sanitad este dotat si fungioneaz conform autorizailor.

13 C Structura organizatori¢ este fundamentatdocumentat, analizat: si, dupz
caz, actualizat periodic.

14 S Managementul resurselor umane si financiare asigurnevoile
organizatiei conform misiunii asumate.

15 Cr Politica de resurse umane este documentagi adaptata nevoilor privind
organizareasi functionarea unitatii sanitare.

16 c Unitatea sanitadi stabilgte necesarul de personal in raport cu volumul d
activitate, in vederea optimigi procesului de furnizare a serviciilor.

17 c Formarea profesional continui este realizat in baza unui plan de formare
adecvat specificuluii nevoilor unitzii.

18 C Personalul care degfoara activitate in unitate este calificatautorizat,
conform legii.

19 Cr Politica de personal motivead angajatii si determina imbunatatirea
calitatii.
Armonizarea reldilor din cadrul organizatiei se realizeazrin implicarea

20 C angajailor in luarea deciziilor cu impact asupra reahzi atribugiilor,
respectand mecanismele de dialog social.

21 C Unitatea sanitara asiguf respectarea cerpelor privind calitatea vigi
profesionale.

29 Cr Bugetul de venituri si cheltuieli al unitatii sanitare sugine realizarea
activitatilor planificate.

23 C Bugetul de venituri cheltuieli se intocmee n fungie de planul de servicii
oferite.

24 C Unitatea sanitad are implementato metodologie de monitorizare a

costurilor serviciilor.




Aprovizionarea sectoarelor de activitate asigwontinuitatea in furnizarea|

25 C L
serviciilor.

26 S Sistemul informational raspunde nevoii de informaii si determina
utilizarea lor eficienta.

27 Cr Circuitele si fluxurile informa tionale susin desfisurarea activitatilor si
a procesului decizional.

28 C Circuitelesi fluxurile informaionale asigu# inregistrarea si transmiterea
datelor in formatul necesar in timp util.

29 C Procesele inform@nale fundamenteazficient deciziile la nivelul unitatii

30 Cr Sistemul informatic asigura confidentialitatea, integritatea si securitatea
datelor.

31 c Unitatea sanitara respegtegislaia in vigoare cu privire la securitatea
datelor.

32 C Sistemul informatic asigura informatiile necesasmfyu derularea
activitatilor medicale

33 C Pdastrarea, arhivarea si distrugerea documentelorpmigiilor si
inregistirilor asigura confidenialitatea, integritateasi securitatea datelor.

34 S Sistemul de comunicare existent la nivelul organizeei raspunde
nevoilor organizatiei si ale beneficiarilor.

35 Cr Comunicarea exterra si intern a raspund nevoilor beneficiarilor si ale
unitatii medicale.

36 c Unitatea medicala pune la dispaaipublicului canale de comunicase
informare variate.

37 c Comunicarea extense realizeaz avand in vedere continuitatea procesu
de ingrijire.

38 Cr Comunicarea cu pacientul urmireste implicarea acestuia in procesul de

ingrijire.

lui




Comunicarea personalului cu pacientul si afpadtorii urmareste educarea

D

39 C - ; A ; - :
acestora n vederea impfidi in luareasi respectarea deciziilor terapeutice.

40 C Unitatea sanitara analized@zperiodic eficacitatea comuniai.
Sistemul de management al cablitii serviciilor este operational si

41 S asigura desfisurarea tuturor proceselor legate de monitorizareasi
Tmbunatitirea calitatii.

42 Cr Sistemul de management al calitii vizeazi optimizarea continua a
proceselor de la nivelul organizsei.

43 C Conducerea unitatii asigdrorganizarea sistemului de management al
calitarii serviciilor.

44 c Conducerea se preocagle imbudtarirea calitarii serviciilor de sinatatesi
sigurarrei pacientului.

45 Cr Unitatea medicala urntreste cresterea nivelului de satisfagie a
pacientilor.

46 c Unitatea sanitara utilizeaza opinia pacidar si aparsingatorilor in procesul
decizional.

47 C Este implementato modalitate de evaluare a eficrensi eficacitatii
proceselor derulate.

48 S Managementul riscurilor nemedicale previne aparia prejudiciilor si
fundamenteaz procesul decizional.

49 Cr Unitatea sanitara a implementat o modalitate de masmgement al
riscurilor specifice activitatilor proprii.

50 C Unitatea are organizatactivitatea de identificare, analizatratare a
riscurilor nemedicale.

51 C Unitatea medicala monitorizeazficacitatea nisurilor de prevenire a
riscurilor neclinice.

52 Cr Managementul riscurilor neclinice asigut protectia paciertilor,
angajatilor si vizitatorilor fa ta de potertiale prejudicii.
Sunt identificate locurilei condriile cu potemial de risc fizic pentru

53 C securitatea persoanelor (risc dedere, de alunecare, de lovire,

electrocutare etcyi sunt adoptate isuri de prevenire.




Managementul deurilor respeci regulile pentru prevenirea contandiri

o4 < toxicesi infegioase.

55 C La nivelul unitatii sunt adoptatedsuri de protege, paz si securitate
pentru bunurisi persoane.

56 c Unitatea medicala implementeamsuri de gestionare a riscurilor la
seism, incendiu, explozie.

57 c Unitatea medicala implementeamasuri de gestionare a riscului de
contaminare chimi€si biologica.

58 C Unitatea are prewzute nasuri pentru sigurara fizicz a angajailor.

59 S Mediul de Tngrijire asigur a conditiile necesare pentru desfsurarea
asistertei medicale.

60 Cr Organizarea mediului de ingrijire respect conditiile privind
capacitateasi competertele asumate ale unitatii sanitare.

61 c Se asigud condriile necesare pentru orientarea si deplasarea gurinza a
pacienilor in incinta unitisii medicale .

62 C ingrijirile sunt acordate cu respectarea dreptulaiintimitate.

63 C Curareniasi dezinfega spaiilor si a echipamentelor este reglemeuntait
monitorizati.

64 C Se asigud sigurarna sterilitarii materialelor folosite.

65 Cr Mediul de ingrijire este evaluatsi adaptat necesiiitilor asistentei
medicale.

66 C Unitatea sanitad evaluead si imbunitareste constant congile de acordare
a serviciilor medicale ambulatorii.

67 C Unitatea sanitad evalueaa si imbunitareste constant mediul ambiant.

68 R MANAGEMENTUL CLINIC




Preluarea n ingrijire si evaluarea initiala a pacentilor se face conform

69 S : . : o
nevoilor acestora si a resurselor disponibile
Preluarea n ingrijire a paciertilor este organizat pentru a facilita

70 Cr accesul la serviciile deanatate conform nevoilor acestora si gradului de
competenta tehnica si profesionala a unitii

71 C Unitatea sanitara a identificat patologiile pentcare dispune de resurse.

72 C Sistemul de programare acopera necesitatile deuaarg a serviciilor
medicale

23 c Unitatea sanitara se implicin rezolvarea cazurilor cu particulatiti psiho-
emgionalesi socio-economice care pot afecta procesul de jingri

74 c Serviciile furnizate sunt adaptagepersoanelor cu dizabilii, nevoi
speciale sau manifest agresive.

75 Cr Unitatea sanitara are organizaéi interventia in caz de urgemi medicak.

76 C Unitatea sanitara asigura asistenta medicala deemt@-prim ajutor
calificat

77 C Unitatea asigura solicitarea asistentei medicaleudgenta specializata

78 Cr Stabilirea modalititii de rezolvare a cazului este definita la nivelul
unitatii sanitare

79 C Planul de management de caz precizeaza capacitiea
preluare/reorientarea cazului in functie de evalearnitiala
Unitatea sanitara are organizato modalitate de orientare a pacidaor

80 C care degsesc competgale acesteiai faciliteaz: accesul la serviciile de
care au nevoie.

81 C Recunoaterea rezultatelor investigéor efectuate in alte uniti sanitare
precumsi repetarea acestora sunt reglementate

82 C Managementul durerii acute sau cronice incepe thp& evaldrii ini siale.




Practica medicah abordeaz integrat si specific pacientul, cu asigurarea

ja

83 S continuitatii asistertei si a ingrijirilor medicale.

84 Cr Managementul cazului este bazat pe utilizarea protmalelor de
diagnosticsi tratament.
Serviciile medicale se efectueaza conform unui geamanagement de caz

85 C . : -
stabilit de catre medicul care face evaluarea aidi
Elaborarea si utilizarea protocoalelor de diagnasti tratament estedtuta

86 C pe baza identificarii riscurilor clinicesi in fungie de capacitatea tehnico-
materiaki a unitatii

87 C Evaluarea eficierei si eficacitisii protocoalelor se efectueaperiodic.

88 Cr Abordarea integrata a pacientului este o uzata a practicii medicale.

89 c Unitatea sanitara asigur o abordare multidisciplinar a practicii medicale,
complet si personalizad.

90 C Unitatea se preocupde orientarea paciegitor depistati cu BCR.

91 C Comisia multidisciplinag oncologic decide tratamentul pacientului
oncologic.

92 Cr Unitatea sanitara asigut continuitatea actului medical

93 C Planul de management caz contine elementele devenitii diagnosticei
terapeutice

94 C Unitatea sanitara faciliteazaccesul pacientului la serviciile de recuperar
reabilitare necesare, in furie de patologie.

95 C Planul managementului de caz contine si optiungaijirilor paliative si la
domiciliu

96 C Unitatea sanitara stabikte si consemneaza datele pacientului pe intreag
duratz a acordarii asisterei medicale.

97 C Unitatea are reglementate actwitle necesare a fi degfurate in situaile

de deces al pacientului.




Unitatea sanitara asigura servicii de asistea medicak adaptate

98 S ) o . . o
particularit atilor nou-nascutului si copilului

99 Cr Unitatea sanitara a adoptat o politié de promovare a alimentaiei la san

100 C Unitatea pune in aplicare un program de promovat@imentaiei la san.

101 C Unitatea asigud facilitasi pentru promovareai suginerea aliptairii.

102 c Unitatea sanitara are capacitati de realizare a ypeatiei bolilor infecto-
contagioase ale nouascutuluisi copilului

103 Cr Unitatea sanitara pediatrica se preocup de asigurarea unor ingrijiri
adaptate copilului.

104 C Unitatea sanitara pediatrica asigarcondtii adaptate ingrijirii copilului.

105 c Unitatea sanitara pediatrica asigarservicii de sugnere a asistefei
medicale pentru copii.
Serviciile paraclinice (laborator, medicini nucleara de diagnosticsi

106 S exploriri functionale) si cele de radioterapie corespund nevoilate
investigare/terapie

107 Cr Intreaga activitate a serviciilor paraclinice esteefectuati in colaborare
cu medicii specialsti.

108 C Efectuarea serviciilor paraclinice este justificala recomandarile emise
de catre medicii clinicieni

109 C Specialitii din serviciile paraclinice fac parte din echipaultidisciplinar
pentru rezolvarea cazurilor complexe.
Serviciile paraclinice raspund necestitilor de investigare a pacietilor

110 Cr in ceea ce privgte accesabilitatea, calitateai intervalul de timp pana la
obtinerea rezultatelor.

111 c Intervalele de timp de furnizare a rezultatelonsaomunicate si corespun

nevoilor de diagnostic ale medicilor clinicieni




Intervalele de referifa ale rezultatelor examifrilor, valorile de alerti si

112 C valorile critice stabilite sunt comunicate si cortege cu clinicienii odat cu
transmiterea rezultatelor.
Practicile de radiodiagnostic, radiologie interv@mala si explorari
113 C fungionale sunt centrate pe nevoile pacientului, moretiesi evaluate
periodic.
114 S Managementul medicatiei asigura continuitatea traamentului si
siguranta pacientului
115 Cr La nivelul unitatii sanitare sunt utilizate reguli de prescriere-si-detarept
medicamente
116 C Condriile de prescriere ale medigai sunt stabilitesi cunoscute.
117 C Unitatea sanitara asigura medicatia de urgenta
Medicaia din studiile clinice esteqstrata si gestiona& in spaii autorizate
118 C . ..
- discutii ANM
119 Cr Unitatea sanitara a implementat bunele practici de antibioterapie is
antibioprofilaxie
Prescrierea antibioticelor se face conform ghidaritle antibioterapie
120 C C T Rt o .
recunoscute, rezultatului antibiogramei si istotligude antibiorezistenta
121 C Durata si tipul prescrierii se stabilesc in furgcde evolte si sunt
documentate
122 S Managementul infediilor asociate asisteitei medicale asigu# siguranta
pacientilor si a personalului.
Unitatea sanitara are organizafi activitatea de supraveghere, prevenire
123 Cr e : . : i i ,
si limitare a infectiilor asociate asistetei medicale.
124 C Unitatea sanitara adoptmasuri pentru prevenirea inf@dor asociate

asistepei medicale.




Unitatea sanitad pune la dispozia personalului instrugunile de utilizare a

125 < materialelor pentru prevenirea IAAM
Supravegherea sptilor de primire, a steptare, consultaie si tratament

126 Cr N ;
reduce gradul de risc infetios.
Zonele cu risc infgos sunt identificatgi supravegheate pentru a preveni

127 C .
limita IAAM.

128 C Unitatea sanitara aplig regulile de igiea

129 C Unitatea sanitara monitorizedazircuitul lenjeriei.

130 C Unitatea sanitara se preocupi are implementate dsuri pentru protega
personalului.

131 S Unitatea sanitara dezvoli si implementeaz o politica de asiguraresi
Tmbunatitire a sigurantei pacientului.

132 Cr Unitatea sanitara are o politica proactiva de gestionare a riscurilor
clinice.

133 C La nivelul unitatii sunt identificate, documentat@valuate periodic
riscurile clinice, parte integramta registrului riscurilor.

134 C Unitatea sanitara a elaborat aplica un procedeu o procediade
gestionare a evenimentelor adverse

135 C Unitatea sanitara identifi¢ pacienii cu risc medical dedderesi ia masuri
pentru prevenireai diminuarea conseciglor.

136 C Unitatea sanitara urrireste identificareasi prevenirea riscurilorsi a
erorilor legate de medigee.

137 Cr Transferul informa tiei si al responsabilitatilor privind pacientul asigur a
continuitatea Tngrijirilor si siguranta acestuia.

138 C Predarea-preluarea cazului se face aplicand o mibaii@ de transfer a
informaiilor si a responsabilizilor legate de pacient.

139 C Modul de transfer a informlor si responsabiliéizilor la predarea-

preluarea cazului se evalueaz




140 R ETICA MEDICAL A SI DREPTURILE PACIENTULUI

141 S Unitatea sanitari promoveaz principiile de etica medicak
Unitatea asigura conformitatea practicii medicale cu normele eticgi

142 Cr legale privind obtinerea consintamantului informat (Cl) si asigurarea
confidentialit atii datelor medicale ale pacientului.

143 C Unitatea reglementeaamlyinerea consigamantului informat.
Unitatea medical utilizeaz: proceduri unitare privind asigurarea

144 C . R . : ) .
confidemnialitarii informayiilor medicale ale pacientului.

145 Cr Unitatea stabileste limitele de competeti ale personalului angajat.

146 C Unitatea asigud instruirea personalului medical pentru prevenirea
depairii competenelor deinute.

147 C Unitatea reglementeazcondtiile in care degsirea competefelor medicale
este permigin interesul pacientului.

148 S Unitatea medicah respech drepturile pacientilor.

149 Cr Unitatea medicah asigura accesul la informgiile medicale personale.

150 C Unitatea respecta dreptul pacientilor la serviciedicale, cu prevenirea
discrimiryrii.
Unitatea reglementeaznodalitatea prin care se pun la dispaei

151 C pacientului/aparinatorilor/imputernickilor si autoritatilor documentele
medicale solicitate.

152 Cr Unitatea medicala este preocupata de proté¢i@ paciertilor in relatia cu

mediul extern.




Unitatea reglementeaznodalitatea de acces al mass-mediei Tn inssitg

153 la pacieni.
Unitatea asigud condtiile si procedurile pentru inregistrarea
154 audio/foto/video a pacientului, cu scopul de aasgiispectarea unei culpe

medicale.




