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Abordarea managementului clinic in unitatile sanitare
din ambulatoriu

1 Scopul referintei

2 Structura referintei
Cum pot fi implementate
standardele acestei referinte
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Referinta Managementul clinic
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Scopul standardelor de management clinic este acela
de a se asigura ca pacientii cu solicitari
corespunzatoare primesc procedurile corecte la timp,
in siguranta si conform unor protocoale si practici
bazate pe dovezi, realizate de personal care dispune
de competentele pentru furnizarea serviciilor

respective.

EY



Referinta Managementul clinic urmareste:

» furnizarea serviciilor in mod integrat, asigurand continuitatea ingrijirilor;

» comunicarea prompta in cadrul echipelor medicale pe tot traseul clinic -
investigatii, tratamente, monitorizarea pacientului;

» redirectionarea pacientului cand unitatea sanitara/personalul nu are
competenta de a furniza serviciul;

» modul de abordare a pacientilor cu dizabilitati, cu nevoi speciale sau cu
manifestari agresive folosind personal instruit;

» elaborarea protocoalelor de diagnostic si tratament, a liniilor directoare
clinice, a politicilor si procedurilor bazate pe dovezi, inclusiv cele privind
siguranta pacientului;

» dezvoltarea si utilizarea indicatorilor pentru urmarirea calitatii serviciilor;

» Implementarea unui sistem de identificare bazat pe cel putin doua elemente

Ze (erin arnd Lnformn A . ~ .o y
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Referinta Managementul clinic urmareste:

utilizarea echipamentelor de protectie de catre personal;

sistem de protectie a pacientilor si a personalului medical care furnizeaza
serviciile;

procedura pentru prevenirea caderilor pacientilor pe tot parcursul actului
medical specific;

abordarea urgentelor - echipamentul si dotarile trebuie sa fie intotdeauna
disponibile si functionale pentru a raspunde urgentelor; Personalul dispune
de competentele pentru gestionarea urgentelor. Carucioarele pentru urgente
se afla la locul lor si sunt verificate in mod regulat pentru a se asigura ca
dotarile/materialele sanitare sunt disponibile, se afla Tn termen de valabilitate
si echipamentele sunt functionale;
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Structura standardelor privind Managementul clinic

Unitate sanitara

Furnizor servicii pentru dispozitive
medicale personalizate conform unei

prescriptii medicale (DMP)

Furnizor servicii de Asistenta Medicala
Primara (AMP)

Furnizor servicii de medicina dentara
(MD)

Paraclinic — Furnizor servicii de

radiologie si imagistica medicala (RIM)

Furnizor servicii medicale de urgenta

prespitalicesti(UP)
2o form and inform
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Standardele abordeaza:

Procesele prin care sunt furnizate serviciile — cerintele
privind modul in care acestea trebuie sa fie organizate

Modalitatea prin care situatii cu risc crescut trebuie sa
fie gestionate — managementul riscurilor clinice

Aspecte specifice legate de pacient sau de patologie
cum sunt abordate

o form and Lnform
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Implementarea procesului respectand ciclul lui E. Deming:
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“It is not enough to do your best;
you must know what to do,
o foe e and then do your best.”
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Structura

- Competente
- Materiale
- Echipamente
- Proceduri
- Protocoale

- Sisteme
informationale

. CRESTa

.
Proces

- Investigatii

- Stabilire
diagnostic

- Tratament

- Administrare

medicatie
- Transport
- Transfer

- Terapia durerii
- [dentificarea

pacientilor

Modelul Donabedian pentru imbunatatirea calitatii in sanatate

Rezulta
t

- Mortalitate

- Satisfactia
pacientilor
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Planificare a serviciilor de asistenta medicala

STANDARD COMUN tuturor celor 5 servicii de asistenta medicala:

2.1 Ingrijirile de s&natate abordeaza integrat si specific pacientul, cu asigurarea si
imbunatatirea sigurantei acestuia, precum si a continuitatii ingrijirilor de sanatate — DMP
2.2 Practica medicala abordeaza integrat si specific pacientul, cu asigurarea continuitatii
asistentei medicale — MD

2.2 Unitatea sanitara asigura continuitatea asistentei medicale — MP

2.2 Practica medicala a unitatii sanitare cu serviciu de imagistica abordeaza integrat si
specific pacientul, cu asigurarea continuitatii asistentei si a ingrijirilor medicale — RIM

2.2 Practica medicala abordeaza integrat si specific pacientul, cu asigurarea continuitatii

asistentei si a ingrijirilor medicale - UP

1o formm and inform
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Abordeaza integrat si specific pacientul
Continuitatea asistentei medicale

Planificare a serviciilor in baza nevoilor identificate ale pacientilor,
inclusiv nevoile pacientilor cu dizabilitati, nevoie speciale, pacienti
agresivi si copii, nou nascuti

Asigurarea competentelor necesare furnizarii serviciilor medicale

Asigurarea protocoalelor necesare de diagnostic si tratament, inclusiv

de realizare a procedurilor specifice

Sistemul informational creat asigura disponibilitatea informatiilor si
transmiterea acestora personalului medical implicat in ingrijirea

pacientului

To form and inform
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Protocoalele medicale

Scopul utilizarii protocoalelor:
Imbunatatirea calitatii ingrijirilor medicale si reducerea inegalitatilor de
practica medicala prin obiectivele specifice de

actualizarea cunostintelor medicale si uniformizarea atitudinilor
medicale de diagnostic si tratament, la nivelul unui standard de
Ingrijire propus;

oferirea unei baze rationale pentru transferuri intre furnizori de niveluri
diferite;

promovarea utilizarii eficiente a resurselor medicale;

oferirea de standarde auditabile, ce pot fi imbunatatite;

crearea unei baze de cercetare pentru eliminarea continua a
incertitudinilor si riscurilor actelor medicale.

To form and inform
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CUM REALIZAM ELABORAREA PROTOCOALELOR MEDICALE

Prin adaptarea institutionala a recomandarilor clinice nationale si / sau
internationale in domeniu;
Reflectand la circumstantele (numar personal, gradul de pregatire al
personalului — competente, infrastructura) si variatiile locale, fiind
particularizari locale ale procesului de ingrijire clinica;
Definind in mod specific informatii despre:

ce trebuie facut,

de catre cine,

cand,

cum intr-o anumita situatie clinica;
Asigurand revizuirea continua in baza evidentelor stiintifice noi si a
fluxurilor existente la nivel de sectie.

To form and inform
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PROTOCOALELE MEDICALE vor cuprinde:

Referen’gialele — bibliografia ghidurile nationale si internationale in domeniu, protocoalele
nationale, dovezi de buna practica medicala (publicatii, indicatori de buna practica medicala), NICE,

UpToDate, jurnale internationale de referinta, Cochrane Library, alte surse de informatii de referinta,

experienta si protocoalele altor institutii performante

Resursele necesare: umane, echipamente, materiale specifice
Riscurile clinice

Indicatorii de monitorizare a performantelor (eficienta, eficacitate sau structura,
proces, rezultat)

2 fiuini sl Sl
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Preluarea, evaluarea initiala si ingrijirea pacientului se fac conform nevoilor acestuia
si resurselor unitatii sanitare — S 2.1 — MD, RIM, UP :

MD - Pentru implementarea standardului 2.1 se recomanda ca organizatia:
*Sa intocmeasca o lista de afectiuni care pot fi tratate sau nu pe baza dotarilor si resurselor de

echipamente si competente ale personalului din cadrul unitatii (C 2.1.1.1);

*Elaborarea unui plan de tratament care sa includa managementul durerii din etapa evaluarii initiale
a pacientului (C 2.1.2.2);

*Elaborarea unei politici si a unei proceduri de orientare a pacientului care sa ghideze deciziile
privind momentul in care pacientii sa fie trimisi catre alte unitati atunci cand nevoile pacientului
depasesc resursele si competentele serviciului de medicina dentara (C 2.1.2.1);

*Elaborarea unei politici Si a unei proceduri care sa se adreseze provocarilor echitatii si diversitatii
pentru a demonstra modul in care se vor furniza servicile persoanelor cu dizabilitdti sau cu
probleme mintale si care pot avea manifestari agresive (C 2.1.2.3);

*Sa instruiasca personalul pentru a intelege si a raspunde pozitiv aspectelor privind echitatea si
diversitatea si pentru a acorda ingrijiri pacientului cu dizabilitati sau afectiuni mintale, inclusiv pentru
cei cu manifestari agresive (C 2.1.2.3).

Pentru Tndeplinirea obiectivelor, furnizorul de servicii de medicina dentara trebuie sa implementeze

cerintele fiecarui criteriu pentru acest standard.

1o formm and inform
s CREST® EY




Preluarea, evaluarea initiala si ingrijirea pacientului se fac conform nevoilor acestuia
si resurselor unitatii sanitare — S 2.1 — MD, RIM, UP :

RIM - Pentru implementarea standardului 2.1 se recomanda
ca organizatia:

*Sa se asigure ca pacientii pot face programari cu usurinta
pentru serviciile necesare (C 2.1.1.1);

*Sa se asigure ca sunt definite nevoile pacientului (C 2.1.1.2);
*Sa se asigure ca se realizeaza o evaluare a abilitatii de a
furniza serviciul solicitat si redirectionare in caz de depasire a
competentelor (C 2.1.1.2),

*Sa se asigure ca pacientii cu dizabilitati, cu manifestari
agresive si nevoi speciale sunt tratati de personal instruit (C
2.1.2.1& 2.1.2.2).

1o formm and inform
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Preluarea, evaluarea initiala si ingrijirea pacientului se fac conform nevoilor acestuia
si resurselor unitatii sanitare — S 2.1 — MD, RIM, UP :

*UP - Pentru implementarea standardului 2.1 se recomanda ca organizatia:

*Sa se asigure ca nevoile clinice ale pacientilor sunt identificate prin triaj si prin alte mijloace (C
2.1.1.2);

*Sa se asigure ca se realizeaza evaluarea capacitatii serviciilor de urgenta de a asigura ingrijirile
necesare, pe baza resurselor si competentelor disponibile (C 2.1.2.1);

*Sa se asigure ca personalul medical si de asistenti este calificat pentru a oferi asistenta medicala
de urgenta si primeste instruire pentru a-si perfectiona abilitatile si cunostintele (C 2.1.2.2);

*Sa se asigure ca pacientii care au o dizabilitate, inclusiv pacientii cu o dizabilitate mintala, sau cei
care demonstreaza comportament agresiv sunt gestionati conform competentelor furnizorilor de
servicii medicale (C 2.1.3.3);

*Sa se asigure ca solicitarile pentru transportul medical se realizeaza conform unei politici Si
proceduri care include stabilirea locului in care trebuie transportat pacientul pentru a beneficia de
serviciile medicale de urgenta adecvate (C 2.1.4.1);

*Sa se asigure ca personalul este instruit pentru a recunoaste si a evita discriminarea de orice tip
si a gestiona pacientii cu probleme psiho-emotionale, socio-economice si spirituale care pot
afecta procesul de ingrijire (C 2.4.1.3 & 2.1.4.4);

*Sa se asigure ca managementul durerii incepe din etapa evaluarii initiale a pacientului si ca se
raspunde acesteia conform nevoilor (C 2.1.4.5).

1o formm and inform
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Managementul medicatiel

Managementul medicatiei garanteaza siguranta
tratamentului - MD

Managementul farmaceutic si al medicatiei asigura
continuitatea tratamentului SI siguranta pacientului -
UP

To form and inform
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Managementul medicatiel

MD —-2.3

Cr. 2.3.1 - Unitatea sanitara are stabilite reguli de prescriere si inregistrare a
medicatiei
C 2.3.1.1 - Conditiile de prescriere a medicatiei sunt stabilite gi

cunoscute
C 2.3.1.2 - Unitatea sanitara urmareste identificarea si prevenirea
riscurilor si a erorilor legate de medicatie

Cr. 2.3.2 - Unitatea sanitara are o politica proactiva de gestionare a
riscurilor medicatiei
C 2.3.2.1 - Depozitarea si manipularea medicamentelor cu risc
sunt reglementate
C 2.3.2.2 - Unitatea sanitara are evidenta utilizarii medicamentelor
din trusa de urgenta si a completarii acesteia

To form and inform
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Managementul medicatiel

UP-2.4
Cr. 2.4.1 - Administrarea medicatiei este reglementata
C 2.4.1.1 - Depozitul stoc de medicamente al unitatii sanitare
asigura medicamentele necesare sustinerii continuitatii
actului medical.
C 2.4.1.2 - Organizarea activitatii farmaceutice se face pe baza
unor proceduri si instructiuni de lucru specifice
C 2.4.1.3 - Circuitul informational al produselor farmaceutice este
respectat si asigura trasabilitatea medicatiei administrate
C 2.4.1.4 - Organizarea si dotarea spatiului de lucru al depozitului
stoc de medicamente respecta legislatia in vigoare

Cr. 2.4.2 - Prescrierea medicatiei consecutiv consultatiilor la domiciliu este
reglementata
C 2.4.2.1 - Conditiile de prescriere a medicatiei in unitatea sanitara
sunt stabilite si cunoscute la nivelul tuturor sectiilor
(statiilor, substatiilor si depozitelor stoc de medicamente)
C 2.4.2.2 - Prescrierile sunt inregistrate si analizate

1o formm and inform
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Politici de asigurare si imbunatatire a sigurantei pacientului

Unitatea sanitara dezvolta si implementeaza o politica
@ de asigurare si imbunatatire a sigurantei pacientul-
MD

Implementeaza o politica de asigurare si imbunatatire

‘= Unitatea sanitara cu serviciu de imagistica dezvolta si
a sigurantei pacientului - RIM

Unitatea sanitara dezvolta si implementeaza o politica
@ de asigurare si imbunatatire a sigurantei pacientului. -
UP

1o formm and inform
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Politici de asigurare si imbunatatire a sigurantei
pacientulul

Procedura de gestionare a evenimentelor adverse asociate asistenteli
medicale (EAAM)

Abordare proactiva de prevenire a riscurilor clinice

Plan de prevenire a riscurilor clinice
Registrul riscurilor clinice

Masuri de abordare a riscurilor specifice serviciilor
Infectii asociate asistentei medicale (IAAM) - standard specific 2.5 UP
Identificare a pacientului — utilizadnd cel putin doua elemente de identificare
Radioprotectie
Cadere
Riscuri specifice asigurarii urgentelor (competente, dotare corespunzatoare)

To form and inform
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2.1 Unitatea sanitara asigura servicii de preventie pentru
populatia deservita — MP — standard specific

Cr. 2.1.1 - Unitatea sanitara a adoptat o politica pentru
monitorizarea gravidei si lauzei
C 2.1.1.1 - Unitatea sanitara asigura ingrijirea
corespunzatoare a gravidei si lauzei.

C 2.1.1.2 - Unitatea sanitara promoveaza alaptarea ca prima
metoda de alimentatie a nou-nascutului si sugarului.

Cr. 2.1.2 - Unitatea sanitara se preocupa de identificarea si
prevenirea cazurilor de imbolnavire a copilului
C 2.1.2.1 - Unitatea sanitara previne bolile
infectocontagioase ale copilului
C 2.1.2.2 - Unitatea sanitara identifica malformatiile
sau deficientele nou-nascutului

Cr. 2.1.3 - Unitatea sanitara se preocupa de identificarea riscurilor si prevenirea
cazurilor de imbolnavire a pacientului adult
C 2.1.3.1 - Unitatea sanitara evalueaza starea de sanatate a populatiei
deservite
C 2.1.3.2 - Unitatea sanitara se preocupa de identificarea factorilor de risc
C 2.1.3.3 - Unitatea sanitara se preocupa de managementul riscurilor clinice

1o formm and inform
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2.3 Serviciile oferite de catre unitatea sanitara cu serviciu de imagistica
corespund nevoilor de investigare— RIM — standard specific

Cr. 2.3.1 - Intreaga activitate a serviciilor unitatii sanitare cu serviciu de imagistica
este efectuata in conditii optime a nevoilor de investigare si in colaborare cu
medicii care recomanda investigatiile

C 2.3.1.1 - Unitatea sanitara cu serviciu de imagistica are definita competenta si
capacitatea investigationala.

C 2.3.1.2 - Serviciul de imagistica stabileste solutiile de satisfacere a nevoilor de
investigatii in colaborare cu medicii care recomanda investigatiile

Cr. 2.3.2 - Serviciile unitatii sanitare cu serviciu de imagistica raspund necesitatilor
de investigare a pacientului in ceea ce priveste accesabilitatea, calitatea si
intervalul de timp pana la obtinerea rezultatelor

C 2.3.2.1 - Monitorizarea si analiza neconformitatilor sunt utilizate pentru

mg v gun m

C 2.3.2.2 - Practicile de radiodiagnostic / radiologie interventionala sunt centrate pe
nevoile pacientului, monitorizate si evaluate periodic.

Zo formm and inform
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2.3 Unitatea sanitara promoveza conceptul de ”prieten al copilului”— UP —
standard specific

Cr. 2.3.1 - Unitatea sanitara se preocupa de asigurarea unui climat prietenos,
adaptat copilului

C 2.3.1.1 - Unitatea sanitara asigura conditii adaptate asistentei medicale a copilului.
C 2.3.1.2 - Unitatea sanitara asigura servicii specifice asistentei medicale pentru
copii.

Cr. 2.3.2 - Unitatea sanitara se preocupa de identificarea si asigurarea nevoilor
specifice pentru cazurile de imbolnavire la nou-nascut.

C 2.3.2.1 - Unitatea sanitara asigura ambulante cu dotarea specifica pentru cazurile
de imbolnavire la nou-nascut.

C 2.3.2.2 - Serviciul de urgenta prespital asigura personal cu pregatire specifica
pentru cazurile de imbolnavire la nou-nascut

C 2.3.2.3 - Exista protocol de interventie in cazul nou-nascutului viu/mort in prezenta
personalului din unitatea sanitara.

1o formm and inform
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Acest atelier a fost organizat in cadrul proiectului
~Standarde de Calitate pentru Asistenta Primara si
Ambulatorie in Roméania”, avand ca beneficiar
Autoritatea Nationala de Management al Calitatii in
Sanatate (ANMCS). Proiectul este implementat cu
finantare din partea Uniunii Europene prin
Date d e CO ntaCt intermediul Programului de Sprijin al Reformelor
Structurale si in colaborare cu Directia Generala
Sprijin pentru Reformele Structurale din cadrul
Comisiei Europene.

Kazamer Andrea — a.kazamer@crest.ro
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