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Introducere

Acest manual prezinta unul dintre cele zece grupuri de Standarde de Management al Calitatii pentru
Serviciile Medicale acordate in Regim Ambulatoriu din Romania.l Cele cinci grupe de standarde
pentru care sunt pregatite manuale sunt:

Paraclinic - Servicii de Sanatate de radiologie si imagistica medicala;

Servicii medicale de urgenta prespitalicesti;

Servicii de sanatate pentru dispozitive medicale personalizate conform unei prescriptii medicale;
Servicii de asistentd medicala primara;

Servicii sanitare de medicina dentara;

Fiecare dintre cele cinci grupe de standarde este impartitda in sectiuni legate de managementul
organizational, managementul clinic, etica si drepturile pacientului. Fiecare dintre cele cinci grupe de
standarde include 8 pana la 10 standarde. Fiecare standard are 2 pana la 8 criterii pe care institutia
trebuie sa le aplice pentru indeplinirea standardului. De asemenea, pentru fiecare criteriu sunt incluse
cerinte care vor fi analizate atunci cand institutia este evaluata pentru acreditare.

Acest manual face referire la standardele, criteriile si cerintele pentru Servicii de asistenta medicala
primara.

Error! Reference source not found. de mai jos prezinta cele cinci grupe si numarul de standarde, criterii
si cerinte.

Tabelul 1. Standarde, Criterii si Cerinte ale Standardelor de Management al Calitatii pentru Serviciile de sané&tate
acordate Tn regim ambulatoriu din Romania.

S - Nr. de Cr. - Nr. de

standarde St C - Nr. de cerinte

Clasificarea standardului

1. Standarde pentru Servicii de sanatate acordate in regim ambulatoriu: Paraclinic - Servicii de
radiologie si imagistica medicala

Management organizational 4S 9Cr 28C
Management Clinic 4S 11 Cr 26 C
Etica Medicala si Drepturile Pacientului 2S 5Cr 10C
TOTAL 10S 25Cr 64 C

2. Standarde pentru Servicii de sanatate acordate in regim ambulatoriu: Servicii medicale de urgenta
prespitalicesti

Management Strategic si Organizational 58 13 Cr 43C
Management Clinic 6S 14 Cr 38C
Etica Medicala si Drepturile Pacientului 2S 5Cr 10C
TOTAL 13S 32 Cr 91C

3. Standarde pentru Servicii medicale acordate in regim ambulatoriu: Servicii pentru dispozitive
medicale personalizate conform unei prescriptii medicale;

Management Strategic si Organizational 58S 11 Cr 32C
Mar)agem_entul individualizat al ngrijirii 15 4Cr 11¢C
pacientului

Etica Profesionala si Drepturile Pacientului 2S 4 Cr 8C

1Ceilalti cinci furnizori/celelalte cinci servicii pentru care s-au adoptat standardele de management al calitatii, dar
care nu se Incadreaza in domeniul de aplicabilitate al proiectului: ingrijiri paliative, furnizori de ngrijiri la domiciliu,
ambulatoriu de specialitate, recuperare si reabilitare, laboratoare.
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Clasificarea standardului sstz;n'\(ljrér?ji Cr(':;i{\(l;r'i ide C - Nr. de cerinte
TOTAL 8S 19 Cr 51C
4. St'andavrde pentru servicii medicale acordate in regim ambulatoriu: Servicii de asistenta medicala
primara

Management organizational 4S 9Cr 28C

Management Clinic 2S 6 Cr 15C

Etica Medicala si Drepturile Pacientului 2S 5Cr 11C
TOTAL 8S 20 Cr 54 C

5. Standarde pentru ingrijiri Medicale in Regim Ambulatoriu: Servicii de Medicini Dentara

Management organizational 4S 10Cr 23C

Management Clinic 4S 9 Cr 21C

Etica Medicala si Drepturile Pacientului 2S 4 Cr 8C
TOTAL 10 s 23 Cr 52 C
TOTALURI FINALE 49 S 119 Cr 312C
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Beneficiile acreditarii

Un cadru pentru sprijinirea imbunatatirii continue a calitatii

Standardele de acreditare au fost elaborate pentru a codifica un nivel optim si fezabil de management al
calitatii in cadrul unitatilor sanitare de asistenta medicala primara. Scopul standardelor este acela de a
motiva personalul de servicii s& se preocupe in permanentd sa asigure servicii de asistentd medicala
primara de calitate si sa se implice in procesul continuu de imbunatétire a acestei calitati.

Procesul de acreditare se bazeaza pe presupunerile si valorile urmatoare:

Elaborarea si imbunatatirea programului romanesc de acreditare trebuie sa implice participarea
activa a tuturor factorilor de decizie;

Elaborarea standardelor de calitate si performanta pentru serviciile de asistentd medicala primara, la
momentul implementarii, poate duce la Tmbunatatirea serviciilor cu beneficii pentru rezultatele
pacientului;

Implementarea standardelor de acreditare sprijina elaborarea unei abordari integrate a planificarii,
dezvoltarii, monitorizarii si imbunatatirii calitatii serviciilor de ingrijiri medicale.

Implementarea standardelor de acreditare ale Autoritatii Nationale pentru Management al Calitatii in
Sanatate (ANMCS) nu ar trebui sa necesite resurse suplimentare sau sprijin extern, deoarece serviciile
dispun deja de resursele financiare, umane si organizationale necesare. Implementarea standardelor
trebuie sa permita utilizarea mai eficienta a politicii si a practicii locale.

Acordarea acreditarii demonstreaza ca unitatea de servicii de ingrijiri medicale a fost evaluata pentru a
atinge standardele de calitate privind organizarea sa, sistemele si procesele sale, care trebuie sa permita
serviciului sa asigure clinic Ingrijirile Tn mod eficient, care se vor ridica la asteptarile pacientilor.

Cresterea increderii pacientilor in serviciile de ingrijiri medicale

Acreditarea confirma ca o unitate de ingrijiri medicale dispune de resursele si abilitatile profesionale
necesare pentru a oferi in mod eficient serviciile de ingrijiri medicale pe care s-a angajat sa le ofere.
Confirma ca o unitate de ingrijiri medicale poate asigura aceste servicii Tn mod fiabil. Astfel, pacientul
poate avea o incredere mai mare in a apela la o institutie de ingrijiri medicale acreditate fata de o institutie
neacreditata.

Pacientul care foloseste serviciile unei unitati sanitare acreditate pot avea incredere ca i se vor oferi
informatii complete despre problemele de sanatate ale acestuia, poate avea incredere in capacitatea
unitatii de a-i asigura tratamentul corespunzator si ca va beneficia de continuitatea ingrijirilor pe durata
episodului de tratament. Dupa evaluare, o unitate sanitara acreditata a demonstrat ca, la momentul
evaluarii, poate asigura ingrijiri care aplicd bune standarde de practica si ca dispune de masuri pentru a
reduce la minim riscurile de siguranta ale pacientilor.

Cresterea increderii pacientilor in serviciile de ingrijiri medicale oferite ii va asigura unitatii sanitare un
beneficiu competitiv in cadrul comunitatii, dar fara a se limita la acesta, si va avea ca rezultat o cerere
mai mare pentru serviciile sale si a veniturilor unitatii.

Pacientii vor beneficia de servicii de calitate superioara, cu atentie concentratd asupra sigurantei
pacientului. Acestia vor beneficia de servicii care sunt concepute mai bine pentru a raspunde nevoilor
acestora.

Beneficii pentru unitatea sanitara

Unitatile sanitare care sunt acreditate pot castiga multe beneficii. Conformitatea cu standardele va avea
ca rezultat structuri organizationale mai clare, o planificare mai coerentd, o mai buna intelegere a
responsabilitatilor in cadrul serviciului si sisteme cuprinzatoare actualizate de documentatie pentru
sprijinirea activitatii serviciului.

n timp ce unitatea sanitara lucreaza pentru a indeplini standardele de acreditare, este posibil ca aceasta
sa castige urmatoarele beneficii:

O mai buna intelegere in randul personalului a conceptului de management al calitatii in unitatea
sanitara;
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Implicare crescuta din partea personalului Tn managementul calitatii pentru Tmbunatatirea
conformitatii cu standardele;

Sisteme Imbunatatite de documentatie in sprijinul serviciului, cu revizuirile, actualizarile si modificarile
corespunzatoare pentru a demonstra conformitatea cu standardele;

Actualitatea si precizia imbunatatita a pastrarii inregistrarilor pentru a demonstra conformitatea cu
standardele.

Pentru personalul serviciilor de asistenta medicala primara, exista un beneficiu in a avea strategii, planuri
si proceduri documentate actualizate pentru a ghida activitatea, avand ca rezultat o consistenta,
predictibilitate si fiabilitate mai mare, care vor imbunatati siguranta la locul de munca si vor reduce stresul
la locul de munca. Implicarea in procesul de acreditare poate imbunatati comunicarile in domeniul
ingrijirilor medicale si cunostintele privind managementul calitatii.

Pentru sistemul sanitar, institutiile de asigurare si finantare a serviciilor de sanéatate - Casa Nationala de
Asigurari, unitatile sanitare acreditate ofera garantia privind cunoasterea, monitorizarea si reducerea la
minim a riscurilor operationale si institutionale.

Indruméri pentru furnizorii de servicii medicale si evaluatorii care evalueaza standardele se regasesc in
Ghidul pentru Standardele de Management al Calitatii al Autoritétii Nationale de Management al Calitatii
in Sanéatate (ANMCS) pentru Furnizori de Servicii Medicale privind Procesul si Metodologia de Acreditare
si Ghidul pentru Standardele de Management al Calitatii al ANMCS pentru Evaluatori privind Procesul si
Metodologia de Acreditare (la care se face referire n text ca fiind Ghidul pentru Furnizori si Ghidul pentru
Evaluatori).
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Standarde pentru serviciile de asistenta medicala primara acordate in
regim ambulatoriu

Introducere

Standardele pentru Serviciile de sanatate acordate in regim ambulatoriu - Asistenta medicala primara se
aplica oricarei unitati sanitare de asistentd medicald primara care este o unitate independenta sau un
departament care asigura servicii de asistenta medicala primara dintr-un spital acreditat deja.

Standarde pentru serviciile de asistentd medicala primara acordate in regim
ambulatoriu

Exista 8 standarde, 20 de criterii si 54 de cerinte in standardele privind Serviciile de asistentd medicala
primara acordate Tn regim ambulatoriu.

Standardele din aceasta grupa se concentreaza pe:

1. Managementul organizational;
2. Managementul clinic; si
3. Etica Medicala si Drepturile Pacientului.

Standardele sunt necesare datorita urmatoarelor. Exista:

Nevoia de a asigura siguranta pacientului;

Nevoia de a oferi servicii personalizate pentru nevoile pacientului;

Nevoia de imbunatatire a procesului;

Nevoia de evaluare a personalului profesionist si de continuare a formarii;

Nevoia de monitorizare a performantei, de analizare a datelor, de implementare a modificarilor si de
respectare a cerintelor de reglementare;

Nevoia ca furnizorii sa ofere aceleasi servicii de calitate si siguranta tuturor pacientilor;
Nevoia de a proteja drepturile pacientului;

Nevoia de comportament etic din partea tuturor furnizorilor de servicii.
Scopul standardelor Serviciilor de asistenta medicala primara este acela de:

A raspunde nevoilor pentru siguranta pacientului;

A oferi servicii personalizate pentru nevoile pacientului;

Imbunétatire a procesului;

A asigura evaluarea profesionala corespunzatoare a personalului;

A asigura formarea continua a personalului;

Monitorizare a performantei, analiza a datelor, implementare a modificarii;

indeplinire a cerintelor reglementate;

A oferi aceeasi calitate si servicii de siguranta pentru toti pacientii;

A proteja drepturile pacientului si

A asigura comportamentul etic al tuturor furnizorilor de servicii in deservirea pacientului.
Scopul standardelor Serviciilor de asistenta medicala primara acordate in regim ambulatoriu este acela
de a se asigura ca organizarea serviciilor este gestionata in mod eficient si eficace, ca asigura nivelul de
calitate si siguranta cel mai Tnalt al ngrijirilor clinice si ca servicile sunt asigurate conform

comportamentului etic, respectand demnitatea si drepturile tuturor pacientilor care folosesc serviciul, si
ca respecta toate legile si reglementarile.

Obiectivele sunt urmatoarele:
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1. Exista o structurd de management organizational care se adreseaza nevoilor comunitatii si care
este conceputa pentru a asigura Servicii de asistenta medicala primara (S 1.1 pana la 1.4) in mod
eficient si eficace;

2. Servicile de asistentd medicala primara sunt asigurate conform nevoilor individualizate ale
pacientului si conform protocoalelor intr-un mediu sigur si fard riscuri asigurand continuitatea
ingrijirilor medicale (S 2.1 pana la 2.2);

3. Servicile de asistenta medicald primara sunt oferite de profesionisti din domeniul sanitar,
competenti si conform standardelor celor mai inalte de comportament etic si atentie concentrata
asupra drepturilor pacientului si ale familiei (S 3.1 pana la 3.2).
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1 MANAGEMENT ORGANIZATIONAL

Introducere

Exista 4 standarde, 9 criterii si 28 de cerinte in sectiunea privind managementul organizational pentru
Serviciile de asistentd medicala primara acordate in regim ambulatoriu.

Atentia celor 4 standarde din aceasta sectiune se concentreaza asupra analizarii si modului de a
raspunde nevoilor pietei prin dezvoltarea ofertei de servicii, functionarea in mod eficient si eficace.

Aceste standarde necesita de asemenea un sistem informational (SI), (un sistem formal, sociotehnic,
organizational conceput pentru a aduna, prelucra, pastra si a distribui informatii de orice tip, utilizand
orice tehnologie (informationald recomandata, fara suport pe hartie) utilizatd conform legilor si
reglementarilor tarii privind colectarea datelor, pastrarea confidentialitatii, integritatea datelor, momentul
stergerii acestora si securitatea datelor clinice si neclinice. De asemenea, trebuie sa existe o imbunatatire
continua a calitatii serviciilor, un plan pentru a aborda operatiunile viitoare si a asigura personal suficient
pentru a oferi servicii de Tnalta calitate care sunt sprijinite de un buget.

Scopul celor patru standarde este acela de a se asigura ca organizatiile care ofera servicii de asistenta
medicala primara prespitalicesti sunt gestionate in mod eficient si eficace si ca se adreseaza nevoilor
populatiei.

Obiectivele standardelor de management strategic si organizational sunt urmatoarele:

1. Realizarea unei analize externe si interne si elaborarea unui plan de management bazat pe analiza
respectiva a comunitatii si elaborarea unui plan pentru organizatie bazat pe resursele disponibile
(Cr 1.1.1);

2. Intocmirea unor politici administrative si clinice pentru a asigura functionarea eficienta si eficace a
unitatii sanitare de asistenta medicala primara (Cr 1.1.2);

3. A se asigura ca sistemul informational satisface atat nevoile pacientului cat si pe cele ale
personalului (Cr 1.2.1 & 1.2.2);

4. Elaborarea unui plan de imbunatatire a calitatii (Cr 1.3.1);

5. Elaborarea unui plan de sigurantad si securitate care sa includa toate masurile de gestionare a
riscurilor interne si externe si dezastre (Cr 1.3.2 & 1.3.3);

6. Asigurarea unui mediu sigur, curat si prietenos pentru pacient si personal (Cr 1.4.2).

1.1 Standard

Managementul organizational este adaptat nevoilor de ingrijiri de sanatate, dinamicii pietei de
servicii de sanatate si asigurarii functionarii eficiente si eficace a unitatii sanitare.

Standardul include sistemele decizionale, sistemele informationale, sistemele de functionare, procesele
financiare, administrative, de resurse umane si activitatea clinica pentru asigurarea activitatii eficiente a
unitatii sanitare prin gestionarea corespunzatoare a alocarii si fluxului de resurse umane, materiale si
financiare si de informatii Tn sprijinul echipelor de asistentd medicala, pe baza nevoilor analizate ale
pacientului, a dinamicii pietei serviciilor medicale, a progresului tehnologic in domeniu.

Scopul standardului 1.1 este asigurarea faptului ca exista o lista de servicii care se adreseaza nevoilor
populatiei care sa fie asigurate in mod eficient si eficace de un personal calificat si ca exista un buget
care sa sprijine asigurarea unei asistente medicale primare de Tnalta calitate.

Pentru implementarea standardului 1.1 se recomanda ca organizatia:

1. Sa analizeze anual nevoile populatiei (C 1.1.1.1);

2. Sa Intocmeasca o lista de servicii (C 1.1.1.2);

3. Sa elaboreze un plan de resurse umane pentru a asigura un personal cu un humar corespunzator
de membiri si cu abilitati variate pentru a oferi servicii de asistentd medicala primara de inalta calitate
(C1.1.1.3);

4. Sa elaboreze protocoale de diagnostic si tratament (C 1.1.2.1);

5. Saintocmeasca un buget care sa sprijine asigurarea unor servicii de asistentd medicala primara de
inalta calitate (C 1.1.2.3).

Pentru indeplinirea obiectivelor, furnizorul de servicii de asistentd medicalda primard trebuie sa
implementeze cerintele fiecarui criteriu pentru acest standard.

10
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1.1.1 Criteriu

Managementul organizational este adaptat nevoilor de ingrijiri de sanatate si dinamicii pietei de servicii
de sanatate.

Referinta s s
N Cerinta

cerintei ’
Unitatea sanitara evalueaza nevoia de ngrijire a populatiei si dinamica pietei de servicii de

C 1111 o : o :
sanatate din teritoriul deservit.

C 1112 Unitatea sanitara are stabilita lista de servicii pe care le ofera populatiei deservite.

C 1113 Unitatea sanitara stabileste numarul si calificarea personalului necesar in raport cu volumul de

B servicii oferit.
1.1.2  Criteriu

Managementul organizational asigura functionarea eficienta si eficace a unitatii sanitare.

Referinta e
e Cerinta
cerintei ;
Structura organizatorica asigura derularea proceselor de acordare a asistentei si ingrijirilor
Cc 1121 : N A ] et
medicale Tn conditii de eficacitate si eficienta.
Resursele umane asigura derularea proceselor de acordare a asistentei si ingrijirilor medicale
C 1.1.2.2 - o e L
in conditii de eficacitate si eficienta.
C 1123 Bugetul de venituri si cheltuieli al unitatii sanitare sustine realizarea activitatilor planificate.

Va rugam sa consultati Ghidul pentru Furnizori si Ghidul pentru Evaluatori referitor la informatii despre
cum sistemul poate demonstra modul in care au fost implementate standardele si ce va observa
evaluatorul pentru a stabili daca se indeplineste standardul.

1.2 Standard
Sistemul de comunicare existent raspunde nevoilor pacientului si ale unitatii sanitare.

Informatiile si schimbul de informatii sunt esentiale pentru asigurarea de servicii de sanatate, la toate
nivelele sistemului - nivelul pacientului, interactiunea echipei care asigura ingrijirile medicale, fluxul de
informatii din cadrul managementului organizatiei de servicii medicale. Pentru a diagnostica si trata
pacienti individuali in mod eficient, furnizori de servicii individuali si echipele de ingrijiri trebuie sa aiba
acces la cel putin trei tipuri majore de informatii clinice: datele medicale ale pacientului, bazele de date
medicale in evolutie si reglementarile furnizorului care ghideaza procesul de ingrijire a pacientului.

Scopul standardului 1.2 este acela de a se asigura ca se aplica un sistem informational usor de utilizat
pentru pacienti si personal.

Pentru implementarea standardului 1.2 se recomanda ca organizatia:

1. Sa se asigure ca unitatea sanitara respecta legislatia in vigoare privind siguranta datelor, dispune
de politici si proceduri pentru a asigura confidentialitatea, integritatea si securitatea informatiilor
pacientului si cele organizationale si modul in care informatiile sunt protejate, prelucrate, depozitate,
arhivate si eliminate (C 1.2.1.1);

2. Sadispuna de un sistem informational care sa fie simplu, iar personalul sa poata accesa, descarca
si distribui informatiile pentru a asigura servicii medicale de inalta calitate pentru pacient (C 1.2.1.2);

3. Saelaboreze un plan de comunicare pentru a asigura o comunicare deschisa in randul personalului
respectiv intre personal si pacienti si public (C 1.2.2.1);

4. Sa se asigure ca pacientul are la dispozitie multiple surse accesibile de comunicare, inclusiv un site
web, un numar de telefon si adrese de e-mail (C 1.2.2.1);

5. Sa dispuna de un site web care sa ofere informatii pacientilor referitoare la servicii si un feedback
privind calitatea serviciilor (C 1.2.2.2).

11
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Pentru indeplinirea obiectivelor, serviciile de asistentd medicald primara trebuie sa implementeze
cerintele fiecarui criteriu pentru acest standard.

1.2.1 Criteriu

Sistemul informational raspunde nevoii de informatii si asigura utilizarea eficienta si eficace a acestora,
asigurandu-se confidentialitatea, integritatea si securitatea datelor.

Referinta A
NP Cerinta

cerintei z

Cc 1211 Unitatea sanitara respecta legislatia in vigoare cu privire la securitatea datelor.

C 1212 Circuitele si fluxurile informationale asigura inregistrarea si transmiterea datelor in formatul

o necesar si in timp util.

C 1213 Sistemul informational asigura datele necesare pentru derularea activitatilor medicale.
Pastrarea, arhivarea si distrugerea documentelor, informatiilor si inregistrarilor asigura

C 1214 - o . ) 2 5
confidentialitatea, integritatea si securitatea datelor.

1.2.2 Criteriu

Comunicarea raspunde nevoilor pacientului si ale unitatii sanitare.

Referinta

N Cerinta
cerintei 0
C 1221 Unitatea sanitara pune la dispozitia publicului canale de comunicare si informare variate.
C 1222 Site-ul web al unitatii sanitare asigura comunicare suficienta.
C 1223 Comunicarea se realizeaza luand in considerare continuitatea procesului de Tngrijiri.

Va rugam sa consultati Ghidul pentru Furnizori si Ghidul pentru Evaluatori referitor la informatii despre
cum sistemul poate demonstra modul in care au fost implementate standardele si ce va observa
evaluatorul pentru a stabili daca se indeplineste standardul.

1.3 Standard

Unitatea sanitara incearca sa imbunatateasca calitatea serviciilor medicale, precum si siguranta
pacientului si a personalului.

Acest standard a rezultat din nevoia de a determina unitatea sanitara sa stabileasca conditii de siguranta
ale mediului sanitar, adaptate la structura si competenta in ceea ce priveste cerintele. Unitatile sanitare
trebuie sa implementeze si sa incorporeze strategii centrate pe pacient pentru siguranta pacientului;
imbunatatirea calitatii reprezinta cadrul pentru imbunatatirea sistematica a modurilor in care se asigura
ingrijiri pacientului. O parte esentiala a introducerii unei culturi a calitatii intr-o practica de servicii medicale
este asigurarea faptului ca practica va schimba atentia de la persoane individuale catre procese.

Scopul standardului 1.3 este imbunéatatirea continua a calitatii si sigurantei serviciilor.

Pentru implementarea standardului 1.3 se recomanda ca organizatia:

1. Sa elaboreze un plan de imbunatatire a calitatii si de management al riscurilor care sa includa
indicatori pentru a monitoriza si a demonstra imbunatatirea calitatii (C 1.3.1.1);

2. Sa implementeze un sistem pentru a obtine informatii privind nivelul de satisfactie a pacientului
pentru a realiza imbunatatiri ale mediului si ale serviciilor asigurate (C 1.3.1.2);

3. Sa intocmeasca un plan de siguranta si securitate pentru a se asigura ca mediul de acordare a
ingrijirilor medicale este sigur si securizat si nu prezinta pericole pentru pacient si personal (C 1.3.2.1
& 1.3.2.2);

4. Sa incurajeze obtinerea unui feedback din partea pacientului si a personalului, folosind mijloace
multiple, pentru imbunétatirea calitatii serviciilor oferite (C 1.3.1.3);

5. Sa elaboreze un Plan de Interventie in caz de Dezastre care sa cuprinda masurile de gestionare a
dezastrelor, riscurilor interne, externe, cauzate de om si naturale si sa aiba intocmite planuri pentru
a impiedica si/sau a diminua impactul dezastrului (C 1.3.3.1 péna la 1.3.3.4).

12
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Pentru indeplinirea obiectivelor, furnizorul de servicii de asistentd medicala primara trebuie sa
implementeze cerintele fiecarui criteriu pentru acest standard.

1.3.1 Criteriu

Unitatea sanitara implementeaza managementul calitatii serviciilor de sanatate.

Referinta A
NP Cerinta
cerintei z
C 1311 Unitatea sanitara are implementat un sistem de management al calitatii serviciilor de sanatate.
C 1.3.1.2 Unitatea sanitara monitorizeaza nivelul de satisfactie al pacientului.
Unitatea sanitara efectueaza activitati specifice legate de imbunatatirea calitatii serviciilor
C 1.3.1.3 i T L =
medicale (audit clinic, evaluarea prescrierii de antibiotice).
1.3.2 Criteriu

Unitatea sanitara se preocupa de identificarea si analiza riscurilor nemedicale.

Referinta s
N Cerinta

cerintei 5

Cc 1321 Unitatea sanitara are organizata activitatea de identificare si analiza a riscurilor nemedicale.
Sunt identificate locurile si conditiile cu potential de risc fizic pentru securitatea persoanelor

C 1.3.2.2 . < :
(risc de cadere, de alunecare, de lovire, electrocutare etc.).

1.3.3 Criteriu

Unitatea sanitara implementeaza masuri de protectie a pacientului, apartinatorului si personalului fata de
riscurile neclinice.

Referinta s
N Cerinta

cerintei 5

c 1331 La nivelul unitatii sanitare sunt adoptate masuri de protectie, paza si securitate pentru bunuri si
R persoane.

C 1.3.3.2 Unitatea sanitara implementeaza masuri de gestionare a riscurilor la seism, incendiu, explozie.

c 1333 Unitatea sanitara implementeaza masuri de gestionare a riscului de contaminare chimica si
R biologica.

c 1.3.3.4 Membrii personalului responsabilii cu prevenirea riscurilor tehnologice sunt nominalizati prin

decizie si instruiti.

Va rugam sa consultati Ghidul pentru Furnizori si Ghidul pentru Evaluatori referitor la informatii despre
cum sistemul poate demonstra modul in care au fost implementate standardele si ce va observa
evaluatorul pentru a stabili daca se indeplineste standardul.

1.4 Standard

Modul de organizare a mediului de ingrijire asigura conditiile necesare furnizarii asistentei
medicale in functie de structura si competenta asumata a unitatii sanitare.

Acest Standard se asigura ca mediul de Tngrijire, mobilierul si echipamentul vin in sprijinul calitatii vietii,
precum si al independentei pacientului. Aceasta inseamna ca mediul de ingrijire corespunde nevoilor
pacientului si este curat, confortabil, primitor si bine intretinut. Include modul in care siguranta si
securitatea, proiectarea, accesibilitatea si configuratia mediului de Tngrijire Tncurajeaza sentimentul de
apartenenta din partea pacientului.

Scopul standardului 1.4 este acela de a se asigura ca se asigura asistenta medicala primara intr-un
mediu in siguranta si securitate pentru toti pacientii si intregul personal.

13
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Pentru implementarea standardului 1.4 se recomanda ca organizatia:

1.

2.

3.

4.
5.

Séa implementeze un sistem de orientare astfel incat pacientii si vizitatorii sa poata gasi serviciile de
care au nevoie (C1.4.1.1 & 1.4.2.1);

Sa elaboreze politici si proceduri pentru curatarea si dezinfectarea mediului si a echipamentului (C
1.4.1.2);

Sa asigure siguranta si securitatea mediului pentru persoanele cu dizabilitati, probleme mentale si
pentru copii (C 1.4.1.3);

Sé elaboreze protocoale pentru diagnosticarea si tratarea copiilor (C 1.4.2.2);

Sa asigure intimitatea pacientului care ofera informatii personale (C 1.4.2.3).

Pentru Tndeplinirea obiectivelor, furnizorii de servicii de asistentd medicala primara trebuie sa
implementeze cerintele fiecarui criteriu pentru acest standard.

141

Criteriu

Organizarea mediului de ingrijire tine cont de structura unitatii sanitare.

Referinta

N Cerinta
cerintei 5
c 1411 Se asigura conditiile necesare pentru orientarea cu usurinta a pacientului Tn incinta unitatii
T sanitare .
C 1412 Curétenia si dezinfectia spatiilor si a echipamentelor sunt reglementate si monitorizate.
C 1413 Unitatea sanitara evalueaza si imbunatateste constant mediul ambiant.
1.4.2 Criteriu

Organizarea mediului de Tngrijire tine cont de particularitatile pacientului.

Referinta e
R Cerinta
cerintei ’
c 1421 Se asigura conditiile necesare pentru deplasarea cu usurinta a pacientului Tn incinta unitatii
T sanitare.
C 1.4.2.2 Unitatea sanitara se preocupa de asigurarea unui climat prietenos, adaptat copilului.
C 1.4.2.3 Activitatea clinica se desfasoara respectand dreptul la intimitate al pacientului.

Va rugam sa consultati Ghidul pentru Furnizori si Ghidul pentru Evaluatori referitor la informatii despre
cum sistemul poate demonstra modul in care au fost implementate standardele si ce va observa
evaluatorul pentru a stabili daca se indeplineste standardul.
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2 MANAGEMENTUL CLINIC

Introducere

Exista 2 standarde, 6 criterii si 15 cerinte Tn sectiunea privind managementul clinic pentru standardele de
asistenta medicald primara. Atentia celor 2 standarde se concentreazd pe asigurarea serviciilor de
preventie pentru populatie si continuitatea ingrijirilor oferite.

Scopul este acela de a se asigura ca sunt asigurate servicii de asistenta medicala primara pentru a
preveni si trata probleme de ingrijiri acute atat la domiciliu cat si in cadrul unitatii si ca exista o continuitate
a ingrijirilor.

Obiectivele sunt urmatoarele:

1. Asigurarea serviciilor de asistentd medicala primara de preventie catre populatia deservita cu atentie
concentrata asupra monitorizarii gravidelor, tratarii copiilor si a bolilor cronice (Cr 2.1.1, 2.1.2, 2.1.3,
& 2.2.1);

2. Elaborarea unor politici si proceduri pentru a asigura functionarea eficienta si eficace a unitatii
sanitare de asistentd medicala primara (Cr 1.1.2);

3. Implementarea unui sistem informational care sa se asigure ca se respecta nevoile informationale
ale pacientului si ale personalului unitatii sanitare care asigura asistenta medicala primara (Cr 1.2.1
& 1.2.2);

4. Elaborarea unui plan de Timbunatatire a calitatii si pentru siguranta pacientului care sa asigure
imbunatatirea continua a serviciilor de asistenta medicala primara (Cr 1.3.1);

5. Asigurarea continuitatii ingrijirilor (Cr 2.2.3).

2.1 Standard
Unitatea sanitara asigura servicii de preventie pentru populatia deservita.

Serviciile de preventie sunt de tipul serviciilor medicale care includ controale, consilierea pacientului si
evaluare pentru prevenirea bolilor, a imbolnavirilor si a altor probleme de sanatate. Scopul serviciilor de
preventie este acela de a ajuta oamenii sa raméana sanatosi si sa detecteze orice probleme de sanatate
mai devreme, cu 0 sansa mai buna de recuperare. Unitatea sanitara trebuie sa asigure servicii de
preventie adultilor, femeilor si copiilor din zona deservita de unitate.

Scopul standardului 2.1 este acela de a asigura gama completa de servicii de asistenta medicala primara,
inclusiv sanatatea mamei si a copilului, prevenirea bolilor infectioase, preventie, tratarea tuturor bolilor
cronice la adulti si servicii medicale de urgenta intr-un mediu sigur si la domiciliu.

Pentru implementarea standardului 2.1 se recomanda ca organizatia:
1. Sa asigure toate nivelele de ingrijiri medicale pentru mama si copil (C 2.1.1.1 & 2.1.2.1);
2. Sa asigure educarea pacientului in sprijinul adoptarii unor obiceiuri de sanatate favorabile pentru
prevenirea accidentelor si a bolilor (C 2.1.1.2 & 2.1.3.2);

3. Elaborarea unui plan de siguranta si securitate care sa identifice pericolele clinice si neclinice si o
strategie care sa previna ranirile. (C 2.1.3.3).

Pentru indeplinirea obiectivelor, furnizorul de servicii de asistentd medicala primara trebuie sa
implementeze cerintele fiecarui criteriu pentru acest standard.

2.1.1 Criteriu

Unitatea sanitara a adoptat o politica pentru monitorizarea gravidei si lauzei.

Ref_erm_ga Cerinta

cerintei 0

C 2111 Unitatea sanitara asigura ingrijirea corespunzéatoare a gravidei si lauzei.

c 2112 Unitatea sanitara promoveaza alaptarea ca prima metoda de alimentatie a nou-nascutului si

sugarului.

15



Comisia Europeana - Directia Generala de Sprijin pentru Reforme Structurale (DG REFORM)

Standarde pentru serviciile de sanatate acordate in regim ambulatoriu — Servicii de asistenta medicala primara

2.1.2 Criteriu
Unitatea sanitara se preocupa de identificarea si prevenirea cazurilor de imbolnavire a copilului.

Referinta

Ao Cerinta
cerintei ’
C 2121 Unitatea sanitara previne bolile infectocontagioase ale copilului.
C 2122 Unitatea sanitara identifica malformatiile/deficientele nou-nascutului.

2.1.3 Criteriu

Unitatea sanitara se preocupa de identificarea riscurilor si prevenirea cazurilor de imbolnavire a
pacientului adult.

Referinta e
L Cerinta
cerintei z
C 2131 Unitatea sanitara evalueaza starea de sanatate a populatiei deservite.
C 2132 Unitatea sanitara se preocupa de identificarea factorilor de risc.
C 2.133 Unitatea sanitara se preocupa de managementul riscurilor clinice.

Va rugam sa consultati Ghidul pentru Furnizori si Ghidul pentru Evaluatori referitor la informatii despre
cum sistemul poate demonstra modul in care au fost implementate standardele si ce va observa
evaluatorul pentru a stabili daca se indeplineste standardul.

2.2 Standard
Unitatea sanitara asigura continuitatea asistentei medicale.

Evaluarea nevoilor de sanatate nu este doar un proces de ascultare a pacientilor sau de a se baza pe
experienta personala. Aceasta reprezinta o metoda sistematica de identificare a nevoilor de sanatate si
de ngrijiri medicale neidentificate ale pacientului si de realizarea schimbarilor privind managementul
organizational pentru satisfacerea acestor nevoi nesatisfacute. Aceasta abordare trebuie sa satisfaca o
modalitate clara si specifica de ingrijire a pacientului, prin care se va asigura ca fiecare pacient dispune
de o abordare individuala si completa de ingrijiri, in cadrul unitatii sanitare, si ulterior, in relatie cu alti
furnizori de servicii medicale.

Scopul standardului 2.2 este de a se asigura ca la momentul asigurarii asistentei medicale primare se
pastreaza o continuitate a ingrijirilor medicale.

Pentru implementarea standardului 2.2 se recomanda ca organizatia:

1. Sa gestioneze ingrijirea pacientului cu afectiuni cardiace, boala obstructiva pulmonara cronica, astm
brongic, boala cronica renald, hipertensiune arteriala, dislipidemie si diabet zaharat de tip Il (C
2.2.1.1panala2.2.1.4);

2. Sa asigure servicii medicale de urgenta si tratament pentru bolile acute (C 2.2.2.1);

3. Sa se asigure ca sunt disponibile servicii de asistentd medicald primara, inclusiv consultatii la
domiciliu cu medicatie corespunzatoare si medicamente pentru pacientul tintd (C 2.2.3.1 & 2.2.3.2).

Pentru indeplinirea obiectivelor, furnizorul de servicii de asistentd medicala primara trebuie sa
implementeze cerintele fiecarui criteriu pentru acest standard.

2.2.1 Criteriu

Unitatea sanitara asigura managementul de caz al pacientului cronic.

Referinta

N Cerinta
cerintei 0

C 2211 Unitatea sanitara asigura continuitatea asistentei acordate pacientului cu boli cronice.
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Unitatea sanitara asigura managementul pacientului cu risc cardiovascular - hipertensiune

© LTS arteriala, dislipidemie si diabet zaharat tip II.

c 2913 Unitatea sanitara asigura managementul pacientului cu boli pulmonare cronice - boala
R obstructiva pulmonara cronica si astm bronsic.

C 2214 Unitatea sanitara asigura managementul pacientului cu boala cronica renala.

2.2.2 Criteriu

Unitatea sanitara rezolva in mod eficient urgentele si bolnavii acuti.

Referinta e
L Cerinta
cerintei z
C 2221 Unitatea sanitara asigura dotarea aparatului de urgenta.
C 2222 Unitatea sanitara asigura asistenta medicala primara pentru pacientul acut.
2.2.3 Criteriu

Unitatea sanitara asigura continuitatea asistentei medicale prin vizite la domiciliu.

Referinta s
L Cerinta
cerintei 5
C 2231 Unitatea sanitara asigura asistentd medicala la domiciliu pentru grupurile populationale Ia risc.
C 2232 Unitatea sanitara se preocupa de dotarea cu aparatura si medicatie a "gentii medicului”.

Va rugam sa consultati Ghidul pentru Furnizori si Ghidul pentru Evaluatori referitor la informatii despre
cum sistemul poate demonstra modul in care au fost implementate standardele si ce va observa
evaluatorul pentru a stabili daca se indeplineste standardul.
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3 ETICA MEDICALA SI DREPTURILE PACIENTILOR

Introducere

Exista 2 standarde, 5 criterii si 11 cerinte in sectiunea de etica medicala si drepturi ale pacientului a
grupului de servicii de asistentd medicala primara. Atentia celor 2 standarde se concentreaza asupra
promovarii respectului pentru autonomia pacientului, bunastarea pacientului, evitarea vatamarilor,
respectarea valorilor culturale si spirituale ale pacientului si asigurarea principiilor de echitate si justitie
sociala.

Scopul sectiunii privind etica medicala si drepturile pacientului este acela de a se asigura ca se respecta
drepturile pacientului si ca toti pacientii sunt tratati cu respect si demnitate.

Obiectivele sunt urmatoarele:

1. Unitatea sanitard asigura respectarea de catre practica medicald a normelor etice si legale prin
obtinerea consimtamantului informat al pacientului si asigurarea confidentialitatii datelor pacientului
(Cr 3.1.12);

2. Respectarea principiilor echitatii, a justitiei sociale si a valorilor culturale si spirituale ale pacientului
(Cr 3.1.2);

3. Protejarea accesului la informatiile despre pacient (Cr 3.2.2 & 3.2.3).

3.1 Standard

Unitatea sanitara promoveaza respectul pentru autonomia pacientului, principiile binefacerii si
nonvatamarii.

Etica este o parte inerenta si inseparabila a asigurarii serviciilor medicale, indiferent de tipul de
organizatie implicatd in fingrijirea pacientului; respectul pentru autonomia pacientului, principiile
binefacerii, evitarea sau reducerea la minim a vatamarii si respectarea valorilor si preferintelor fiecarui
pacient reprezinta o obligatie etica si o nevoie constanta a practicii medicale. Organizatiile sanitare
trebuie sa asigure conformitatea cu toate principiile etice din sanatate, indiferent de tipul de servicii oferite.

Scopul standardului 3.1 este acela de a se asigura ca toti pacientii sunt tratati cu respect si demnitate si
¢a nu sunt raniti.

Pentru implementarea standardului 3.1 se recomanda ca organizatia:

1. Saelaboreze o politica si o procedura privind obtinerea consimtamantul informat care sa declare ca
pacientului trebuie sa i se comunice serviciile Thainte de a-i fi asigurate si care sa ofere pacientului
dreptul de a refuza serviciile, acesta trebuind semnat de catre pacient (C 3.1.1.1);

2. Saelaboreze un cod de etica si conduita profesionala si sa il afiseze in locuri vizibile in cadrul unitatii
(C3.11.2);

3. Sa se asigure ca unitatea sanitard reglementeaza conditiile prin care se permite depasirea
competentelor medicale in interesul pacientului. (C 3.1.2.1);

4. Sa instruiasca personalul referitor la drepturile pacientului si sa obtind consimtamantul informat (C
3.1.2.2).

Pentru indeplinirea obiectivelor, furnizorul de servicii de asistentd medicala primara trebuie sa
implementeze cerintele fiecarui criteriu pentru acest standard.

3.1.1 Criteriu

Unitatea sanitara asigura conformitatea practicii medicale cu normele etice si legale care se aplica
consimtamantului informat si confidentialitatii datelor pacientului.

Ref_erm_ga Cerinta

cerintei 0

C 3111 Unitatea sanitara reglementeaza obtinerea consimtamantului informat.

C 3112 Unitatea sanitara utilizeaza proceduri unitare privind asigurarea confidentialitatii si verifica

respectarea acestora de catre personalul medical.
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3.1.2 Criteriu

Unitatea sanitaré impune limitarea practicii la sfera de competenta detinuta in cadrul specialitatii.

Referinta A
L Cerinta
cerintei z
Cc 3121 Unitatea sanitara reglementeaza conditiile in care depasirea competentelor medicale este

permisa in interesul pacientului.

Unitatea sanitara asigura instruirea personalului medical pentru respectarea drepturilor
C 3122 pacientului in situatiile care impun depasirea competentelor sau in situatiile de tratament
administrat Tn lipsa obtinerii consimtamantului.

Va rugam sa consultati Ghidul pentru Furnizori si Ghidul pentru Evaluatori referitor la informatii despre
cum sistemul poate demonstra modul in care au fost implementate standardele si ce va observa
evaluatorul pentru a stabili daca se indeplineste standardul.

3.2 Standard

Unitatea sanitara respecta principiile echitatii, justitiei sociale si contextului cultural si spiritual al
pacientului.

Respectarea drepturilor pacientului reprezinta o obligatie legala si etica a furnizorilor si organizatiilor de
servicii medicale de a asigura servicii care raspund nevoilor culturale, sociale si religioase ale pacientului
si familiei sale. Strategiile care trebuie sa impinga profesionistii si sistemele catre aceste scopuri includ
asigurarea instruirii privind competenta si elaborarea unor politici si proceduri care sa asigure respectarea
drepturilor legale ale pacientului. Aceasta activitate subliniaza importanta promovarii echitatii si
diversitatii, protejandu-se confidentialitatea si accesul nepermis la pacient si/sau la informatiile medicale
ale acestuia.

Scopul standardului 3.2 este acela de a se asigura ca intregul personal trateaza pacientii fara
discriminare si ca se protejeaza informatiile pacientului.

Pentru implementarea standardului 3.2 se recomanda ca organizatia:

1. Sa se asigure ca intregul personal este instruit pentru a cunoaste si pentru a promova echitatea si
diversitatea si pentru a nu discrimina pacientii pe baza de gen si preferintd de gen, varsta, statut
social, religie, dizabilitati sau status mental (C 3.2.1.1);

2. Sa se asigure ca toate informatiile despre pacient sunt pastrate confidentiale si ca se asigura
protejarea confidentialitatii Th cadrul serviciului, inclusiv accesul si distribuirea informatiilor (C
3.2.2.1);

3. Sa elaboreze o politica si o procedura pentru gestionarea sesizarilor din partea pacientului, inclusiv
modul de a oferi feedback unitatii si modul in care acesta se va rezolva (C 3.2.1.2);

4. Sa se asigure ca intregul personal este instruit privind protectia datelor (C 3.2.2.2);

5. Serviciul de asistentd medicala primara controleazé accesul mass-mediei si utilizarea fotografiilor,
a formularelor audio/video, sau de alte tipuri (C 3.2.3.1 & 3.2.3.2).

Pentru indeplinirea obiectivelor, furnizorul de servicii de asistentd medicald primard trebuie sa
implementeze cerintele fiecarui criteriu pentru acest standard.

3.2.1 Criteriu

Unitatea sanitara are politici de prevenire a discriminarii si informare despre acordarea serviciilor
medicale.

Referinta .
L Cerinta
cerintei :
C 3.2.11 Unitatea sanitara reglementeaza prevenirea discriminarii in acordarea serviciilor medicale.
c 3212 Unitatea sanitara asigura procesul si trasabilitatea activitatii de rezolvare a reclamatiilor si
R sesizarilor.
C 3.2.1.3 Unitatea sanitara asigura informarea pacientului despre optiunile de ingrijire si tratament.
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3.2.2 Criteriu

Unitatea sanitara reglementeaza accesul la informatiile personale.

Referinta

L Cerinta
cerintei z
Unitatea sanitara reglementeaza modalitatea prin care se pun la dispozitia
C 3.2.2.1 - ; - Tn A ) -
pacientului/apartinatorului/ imputernicitului documentele medicale solicitate.
C 3222 Unitatea sanitara reglementeaza modalitatea prin care se pun la dispozitia tertilor documentele

medicale solicitate.

3.2.3 Criteriu

Unitatea sanitara reglementeaza accesul mass-mediei si inregistrarea audio/foto/video a pacientilor.

Ref.erln_ga Cerinta

cerintei ’

c 3231 Unitatea sanitara asigura conditiile si procedurile de acces al mass-mediei in institutie si la
R pacient.

c 3232 Unitatea sanitara asigura conditiile si procedurile de inregistrare audio/foto/video a pacientului,

in scop medical, didactic si de cercetare.

Va rugam sa consultati Ghidul pentru Furnizori si Ghidul pentru Evaluatori referitor la informatii despre
cum sistemul poate demonstra modul in care au fost implementate standardele si ce va observa
evaluatorul pentru a stabili daca se indeplineste standardul.

Sursa: Ordinul nr. 353/2019 privind aprobarea standardelor Autoritatii Nationale pentru Management al Calitatii in
Séanatate pentru serviciile medicale acordate in regim ambulatoriu, Anexa nr. 9.
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