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OMS defineste continuitatea ca fiind ,,capacitatea serviciilor relevante
de a oferi interventii care sunt coerente pe termen scurt atat in
Interiorul, cat si intre echipele de ingrijire (continuitatea transversala),
sau reprezinta O Serie neintrerupta de contacte pe termen lung
(continuitate longitudinala)”.

Continuitatea transversala sau orizontala reprezinta integrare la
acelasi nivel, (ex: echipele multidisciplinare).

Continuitate longitudinala sau verticala reprezinta integrare intre
niveluri diferite ale asistentel medicale primare, secundare si tertiare.
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Tipuri de continuitate in domeniul medical:

» de management - consta n capacitatea de a implica pacientul
(si apartinatorii) in managementul bolilor sau al problemelor
pacientulul, n stabilirea de comun acord a planurilor de investigatii
sl a planurilor terapeutice;

= relationala - a relatiel medic - pacient, are la baza cunoasterea
preferintelor si valorilor pacientului, a circumstantelor in care
traieste si 1si desfasoara activitatea, in familie si Tn comunitate;

» informationala - se refera la gestionarea nscrisurilor medicale
(ex: fisa pacientulul, registre de predare - primire a pacientulul,
condici de medicamente, etc.).
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Continuitatea este un atribut important in medicina, intelegerea corecta
a acestul concept, permite o mai buna organizare a ingrijirilor medicale,
cu rezultate mai bune Tn ceea ce priveste siguranta pacientului.

Siguranta pacientului este definita de OMS ca fiind absenta oricarui

prejudiciu care poate fi prevenit la un pacient si reducerea riscului

efectelor nocive asociate asistentei medicale la un nivel minim.

Cresterea sigurantei pacientulul are la baza:

* Implementarea unui sistem de management al riscului;

* Tmbunatatirea tehnicilor de comunicare intre echipele medicale si
intre acestea si pacient;

= implicarea activa a pacientului n luarea deciziilor si impartirea
risculu.
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Un element important al sigurantei pacientului este reprezentat de
erorile de medicatie care sunt o cauza principala a prejudiciilor si
daunelor evitabile Tn sistemele de ingrijire a sanatatii din ntreaga

lume.
Conform OMS, daunele cauzate de medicamente reprezinta 50 % din

totalul daunelor prevenite in ingrijirea medicala.

Administrare Prescriere
52% : 28%
Transcriere
11%
Eliberare

10%
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Eroarea de medicatie reprezintda 0 greseald Tn prepararea,
depozitarea, prescrierea, eliberarea si administrarea tratamentului
medicamentos, care produce sau are potentialul de a produce efecte

negative asupra pacientului.
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Factori ce pot conduce la aparitia erorilor de medicatie:

= factori asociati personalului medical (ex: cunoasterea unor date
Insuficiente despre pacient, epuizarea personalului medical,
comunicarea deficitara);

= factori asociati pacientilor (ex: complexitatea cazului clinic);

= factori legati de mediul de lucru (ex: volumul de munca si
presiunea, distragerile si intreruperile, resursele umane si materiale
Insuficiente);

= factori legati de medicamente (ex: forma de prezentare a
medicamentului);

= factori legati de sisteme informatice (ex: lipsa acuratetei fiselor
medicale).
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Factori care afecteaza continuitatea asistentei si a ingrijirilor
medicale de urgenta asociate erorilor de medicatie

= |ipsa cunoasterii schemel de tratament a pacientului cronic;
= ascunderea in mod deliberat a consumului unor medicamente;
» transmiterea de informatii incomplete la predarea / preluarea

pacientulul in UPU ( format scris si verbal);

= |ipsa unel baze de date care sa integreze toate informatiile
legate de starea de sanatate a unui pacient.

=

- —
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Metode de reducere a erorilor de medicatie:

= reducerea factorilor psihologici si non-psihologici care sunt
reprezentati de mediu de lucru;

= standardizarea prin selectarea medicamentelor;

= etichetarea seringilor si recipientelor cu solutii perfuzabile ce
contin substante medicamentoase;

* Tntocmirea de “Check-list-uri’;

= raportarea incidentelor.
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CONCLUZIE

Necesitatea Integrarii tuturor informatiilor medicale ale
pacientulul, indiferent de tipul serviciilor de sanatate de
care a beneficiat, cu posibilitatea accesarii acestora in timp
real de catre toate structurile de asistenta medicala.

Aceasta Integrare a informatiilor medicale are ca beneficiu
cresterea calitatili actului medical, a sigurantel pacientului
Inclusiv evitarea erorilor de medicatie si scaderea costurilor
asoclate asistentel sanitare la nivel national.
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