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1. LISTA RESPONSABILILOR CU ELABORAREA, VERIFICAREA, AVIZAREA S§I
APROBAREA EDITIEI SAU, DUPA CAZ, A REVIZIEI IN CADRUL EDITIEI
PROCEDURII DOCUMENTATE

Elaborare / Aprobare Nume si prenume Functie Data Semnatura
Elaborat Ropcean Rodica Asistenta Sefa 07.11.2018
: . Director Medical
Verificat Zbranca Luana Cristina 1re'c or‘ eeiea
mterimmar
Presedinte
Avizat Dr. Petronela Paziuc Comisie
monitorizare
Avizat juridic Jr. Piticari Angello Luigi Consilier juridic
Aprobat Paziuc Lucian Constantin Manager
2. FORMULAR DE DISTRIBUIRE/DIFUZARE
= % £ = ® e
—_ o - H= = =T
= | E - E s | EE52|5 |E&
5 c = = 3 = 0T B|os = S
o s E g = = = = 8 2| = &
< | = Z £ = E |REEE|E | &2
B : |3 | EEEIG S
1 2 3 4 5 6 7 s
1 Sectia Psihiatrie Dr. Zbranca Luana Cristina
(exemplar 1-original)
2 Comitet Director Dr. Paziuc pucian
(exemplar 2-copie) Constantin
3 Juridic Piticari Angello Luigi
(exemplar 3-copie)
4 | Comisie monitorizare Lupusanschi Mariana

(exemplar 4-copie)




SPITALUL DE

PSIHIATRIE PROCEDURA OPERATIONALA PRIVIND Editia 111,
CAMPULUNG PREDAREA PACIENTULUI INTRE TURE

MOLDOVENESC SI MONITORIZAREA INGRIJIRILOR DE revizia 0
SUCEAVA SANATATE ASIGURATE PACIENTULUI

Pag.: 4/15
COD: PO-SPCM-PSY-21

Exemplar nr. 1/4

3. FORMULAR DE EVIDENTA A MODIFICARILOR

~—
- ) - =
=2 S g S o & |E 3 ¢
- %) = 2 = - = o = = E
b5, p=g =] N > N & .2 [3] N R oo
] = ) e~ L S & g s g E
> E o ¢ omm : :
i = =7 <
] D < = »n o E = =y
Z = ; [ ~ - O 3 =) s = E
& = Z E E &S E
(3]
1 2 3 4 5 6 7 8
1 i ; ; ; ; ;
4. SCOP

Precizarea (definirea) activitatii la care se refera procedura operationala

e Implementarea unui mecanism de monitorizare a transferului de responsabilitate a
ingrijirilor de sdndtate;

e Transferul responsabilitatii ingrijrii pacientului cu ocazia schimbului de tura;

e Predarea pacientului la iesirea din turd; Stabileste modul de realizare a activitatii, structurile
organizatorice si persoanele implicate.

e Da asigurari cu privire la existenta documentatiei adecvate derularii activitatii.

e Asigurd continuitatea activitatii, inclusiv in conditii de fluctuatie a personalului

e Stabilirea diagnosticului de ingrijire si a obiectivelor de ingrijire pe baza prescrierilor si
recomandarilor medicului curant;

e Consemnarea activitatilor / operatiunilor efectuate de asistentul medical sau infirmiera;

Delimitarea explicita a activitatii procedurate in cadrul portofoliului de activitati desfasurate de
institutie

e Elaborarea Planului de ingrijire si a obiectivelor urmarite prin acesta;

e Consemnarea de catre asistentul medical a operatiunilor asigurate de catre acesta si personalul
auxiliar;

Listarea principalelor activitati de care depinde si/sau care depind de activitatea procedurata
e Luarea in primire a pacientului de cétre asistentul medical care intra in tura;

e Efectuarea ingrijirilor stabilite in Planul de ingrijiri;
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Compartimentele furnizoare de date si/sau beneficiare de rezultatele activitatii procedurate; listarea
compartimentelor implicate in procesul activitatii;

¢ Asistentii medicali si personalul auxiliar care asigurd serviciile de Ingrijiri medicale;
o Asistentii sefi de sectie

e Directorul de ingrijiri / asistentul sef pe spital;
¢ Implementarea unui mecanism de monitorizare a transferului de responsabilitate a
ingrijirilor de sdndtate;

S. DOMENIU DE APLICARE

Acordarea celor mai bune si sigure servicii medicale si de ingrijire pacientilor spitalului prin
monitorizarea corecta a continuitatii activitatii medicale.

Procedura se aplica la Spitalul de Psihiatrie Campulung Moldovenesc

6. DOCUMENTE DE REFERINTA

- Ghidurile de Nursing elaborate pe baza teoriei Virginiei Henderson;

o ORDIN nr. 600 din 20 Aprilie 2018 pentru aprobarea Codului controlului intern

managerial al entitatilor publice

o ORDIN nr. 446 din 18 aprilie 2017 privind aprobarea Standardelor, Procedurii si
metodologiei de evaluare si acreditare a spitalelor

o ORDIN nr. 639 din 18 octombrie 2016 pentru aprobarea Metodologiei de monitorizare
a unitatilor sanitare acreditate

o Legea nr.46/2003 privind drepturile pacientului cu modificarile si completarile
ulterioare

o LEGE nr. 95 din 14 aprilie 2006 (*republicata*)privind reforma in domeniul sanatatii
o Legeanr. 677/2001 pentru protectia persoanelor cu privire la prelucrarea datelor cu
caracter personal si libera circulatie a acestor date, cu modificarile si completarile

ulterioare.
o Manual de nursing
o Fise post
o ROF/ROI
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7. DEFINITII SI ABREVIERI ALE TERMENILOR UTILIZATI IN PROCEDURA

DOCUMENTATA
Nr. Termen utilizat Definitie
crt.
1 Realizarea continuitatii | Supraveghere, Ingrijire, investigare a pacientilor pe parcursul a 24
medicale ore.
Abrevieri
Nr. | Abreviere Semnificatie
crt. | utilizata
1. | BMC Biroul de Management al Calitatii
2. | SMC Sistemul de Management al Calitatii
3. |PS Procedurd de sistem
4. | PO Procedurd operationala
5. |CM Comisia de monitorizare
6. | ROI Regulament de Ordine Interioara
7. | ROF Regulament de Organizare si functionare
8. |E Elaborare
9. |V Verificare
10. | Av. Avizare
11. |A Aprobare
12. | Ap. Aplicare
13. | Ah Arhivare
14. | TA Tensiunea arteriala
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8 . DESCRIEREA ACTIVITATII SI PROCEDURII DOCUMENTATE
Metode de predare:

e in scris - la sfarsitul activitatii personalului prin Registrul de predare/preluare

e verbal de predare-primire referitor la activitatea medicala din sectia/compartimentul
respectiv

e individual - la patul pacientului - cazurile problema sau noii internati ce necesita
supraveghere medicala deosebita

Pregdtirea materialelor — dotarilor

- Registrul predare/preluare turd pentru asistenti medicali/medici in care se consemneaza
insemnarile personale sirecomandarile medicului. Se semneaza/parafeaza de predare si de preluarea
serviciului de la o tura la alta.

Pregdtirea pacientului

e Psihica : Se explica pacientului faptul ca va fi preluat spre supraveghere de catre un alt
personal medical (asistent medical/medic) care urmeaza a intra in tura.

Predarea in scris

» se noteaza data si ora schimbului

» se noteaza numele si prenumele pacientului, numarul de salon

» se noteaza date despre tratament- doza,calea de administrare,orarul medicatiei,
tratamente speciale

» se noteaza manifestarile si reactiile deosebite ale pacientilor din timpul turei

» se noteaza recomandarile suplimentare facute de medic ce trebuie sa se urmareasca la
pacient in mod special\se noteaza sarcini legate de pregatirea pacientilor pentru adoua zi,pentru
unele explorari sau probe de laborator

» se noteaza TA sinivelurile crescute ale temperaturii pacientilor,daca exista reactii
adverse la medicamente

» se raporteaza medicului de garda cazurile speciale

» semnatura de predare/primire a turei atat a celui care preda/preia

Predarea verbala pentru fiecare pacient
» sunt prezentate cazurile problema/ cazurile noi
Predarea la patul pacientului

> se face intre cele doua asistente care schimba tura
» se pot da indicatii suplimentare
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Generalitati

Planul de ingrijire poate fi definit ca un cod teoretic sau metoda sistematicd, organizata, prin care
se acorda 1ingrijiri individualizate, ce au in vedere identificarea raspunsurilor unice ale
individului vis-a-vis de starea sa de sanatate.

Identificarea problemelor de ingrijire reprezinta fundamentul planului de Ingrijire, ideea centrala
a implementarii acestui mecanism. Efectuarea ingrijirilor va trebui, in acest fel, sa se bazeze pe
toate acele considerente ce formeazd baza actiunilor asistentei medicale. Asfel se introduce in
cadrul ingrijirilor conceptul de ,,munca metodica”, munca bine gandita, pentru a atinge intr-un
mod cat mai eficient scopul propus.

Ansamblul acestor activitati de nursing care se desfasoara metodic, reprezinta planul de ingrijire.

Elaborarea Schemei de tratament - Planul de ingrijire are cinci etape:

1. culegerea datelor si aprecierea lor;
2. analiza si interpretarea datelor (identificarea problemelor de ingrijire, evaluarea
riscurilor);
3. planificarea ingrijirilor:
a. fixarea scopurilor si obiectivelor;
b. determinarea interventiilor.
4. realizarea interventiilor (aplicarea in practica a Ingrijirilor)
a. interventii autonome;
b. interventii delegate.
5. evaluarea ingrijirilor.

Culegerea datelor si aprecierea lor

Culegerea datelor constituie primul contact al asistentei medicale cu pacientul si
presupune colectarea informatiilor subiective si obiective privind starea de sadndtate si
satisfacerea necesitatilor personale ale pacientului evaluat, atat in prezent cat si anterior
momentului evaluarii. Se realizeaza prin:

a)culegerea datelor pe baza de:

= interviu si istoricul bolii (anamneza);
= examenul fizic subiectiv si obiectiv,
= consultarea surselor: teste de laborator, diagnostiv medical, dosar de date;

b) validarea datelor;
c) organizarea datelor — mentionarea acestora in planul de ingrijire;

d) identificarea aspectelor legate de problemele actuale de sanatate. Aceste date, informatii le
obtinem prin comunicare, proces prin care una, doud sau mai multe persoane isi exprima
gandurile sau sentimentele si isi inteleg reciproc sensurile. Intre asistenta medicald si pacient se

8
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realizeaza astfel o comunicare terapeuticd — proces dinamic ce include elaborarea,
transmiterea §i receptarea dintre pacient si asistenta medicala. In acest fel, comunicarea se bazeaza pe
abilitate, simpatie, caldura sufleteasca.

Tipuri de date (informatii):

* dupa sursa informatiei:
o date primare (directe), informatii obtinute de la pacient;
o date secundare (indirecte), informatii de la anturaj sau din documente
medicale anterioare
* dupa caracterul informatiei continute avem:
o date subiective (simptome) si
o date obiective (semne)
* dupa caracterul temporal al informatiei continute avem:
o date actuale (prezente) sau
o date anterioare (trecute)
* dupa potentialul de schimbare al continutului informatiei avem:
o date stabile (invariabile ) sunt date generale, cu caracter demografic ( sex, rasi, nume,
varsta, nationalitate, apartenenta sau convingeri religioase);
o date variabile: stare civila, tensiune arteriald, puls, temperatura, greutate etc.

Scopul principal al implementarii Planului de ingrijire este cel de asigura acordarea celor mai bune
servicii de Ingrijire pacientilor spitalului pe baza recomandarilor medicului curant; prin utilizarea lui se
urmareste implementarea unui mecanism de organizare a ingrijirilor medicale in mod continuu si
controlat, la cel mai ridicat nivel calitativ si in conditii de siguranta pentru pacient.

Un alt scop important il reprezinta crearea mecanismului prin care transferul de responsabilitate a
continuitdtii ingrijirilor medicale este monitorizat de catre asistenta sef de spital.

Beneficiile implementarii Planului de ingrijire vor consta in:
e Asigurarea continuitatii ingrijirilor;

e Asigurarea si evaluarea calitatii ingrijirii;

e Documentarea completa a activitatilor de ingrijire efectuate fiecarui pacient de catre asistentul
medical si infirmiera;

o Implicarea si responsabilizarea pacientului In ceea ce priveste mentinerea si recuperarea
sanatatii sale;

e Sistematizarea activitatilor de ingrijire;
e Cresterea satisfactiei pacientului.

e Implementarea unui instrument nou in sprijinul managementului calitatii, managementul
riscurilor si auditul clinic;
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e Constituirea unei baze de date pentru efectuarea unor eventuale evaludri, studii si cercetari in
nursing.

Documente utilizate
Lista, provenienta, continutul, rolul si circuitul documentelor:

o Planul de ingrijiri medicale (Schema de tratament) reprezinta documentul medical din Foaia de
observatie care atesta acordarea ingrijirilor medicale conform unui algoritm care are la baza
recomandarile medicului curant;

o Planul de ingrijiri cuprinde informatii clare si precise despre procedurile si operatiunile de ingrijire
desfasurate de personalul sanitar sau auxiliar, este initiat de catre asistentul medical care ia in
primire pacientul la internare, este compus din toate sectiunile corespunzatoare activitdtilor prestate
in ture de catre asistente, de la internare si pand la momentul externarii;

Modul de lucru
(planificarea si derularea operatiunilor si actiunilor,; valorificarea rezultatelor)

La momentul in care pacientul este primit in salon in vederea internarii, asistentul coordonator de tura
il repartizeazd unei asistente care il va ajuta la instalare. Ulterior, asistentul medical va asigura
instruirea apartinatorului (si a pacientului, dupd caz) privind regulile generale de comportament,
drepturile si obligatiile pe timpul internarii.

Pe baza recomandarilor medicului curant, asistentul va elabora Planul de ingrijire , incepand cu
stabilirea diagnosticului de ingrijire si a obiectivelor acestuia.

Obiectivele vor fi alese prin marcare (incercuirea) celor potrivite din lista prestabilita sau vor fi
trecute altele in clar prin completare iar diagnosticul de ingrijire va fi mentionat In mod succint si clar.

Structura planului va cuprinde, in partea superioard a documentului:
* numele si prenumele pacientului,
= numarul foii de observatie
= datele de contact ale apartinatorului,
= distribuirea pe salon si pat,
= numele si prenumele medicului curant,

= data interndrii iar data externarii se stabileste cu 24h respectiv 72 h in zilele de Sambata si
Duminica si Sarbatorile legale,

Sub aceste informatii sub forma de text, planul de ingrijire contine o parte tabelard organizatd pe
rubricile:

= Data/ora,

* Diagnosticul de nursing;

10
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= Interventia efectuata;
= Evaluare privind evolutia pacientului;
= Semnatura persoanei care executa interventia (asistent medical sau infirmiera);

Planul de ingrijire va fi elaborat pe baza nevoilor de ingrijire ale pacientului, va fi individualizat,
personalizat si adaptat functie de evolutia clinica a acestuia.

El va fi comunicat pacientului sau daca este cazul apartinatorului , care va intelege ceea ce trebuie
realizat In acest sens si i se va solicita sd se implice In mod direct in implementarea lui, prin
participarea la procedurile si operatiunile pe care le executd asistentul sau personalul auxiliar.
Participarea apartinatorului daca este cazul se consemneaza in planul de ingrijire.

Fiecare activitate mentionata presupune trecerea datei si orei. Persoana desemnatd sd efectueaze
interventia mentionata va semna dupa finalizarea acesteia.

Concluziile rezultate in urma operatiunii efectuate (privind evolutia pacientului) vor fi trecute in
penultima coloana (,,Observatii”).

La solicitarea apartinatorului sau a pacientului, se vor mentiona in Planul de ingrijire nevoile spirituale,
religioase sau culturale ale pacientului.

In coltul din dreapta, in partea superioard, asistentul medical stabileste folosind tipul de risc pentru
care pacientul are predispozitie sau deja il manifestd: — riscul infectios, — riscul de cddere accidentala,
etc. Daca nu existd nici un risc iminent, atunci nu se face nici o marcare a coltului din dreapta sus.
Dacid riscul apare pe perioada spitalizarii, atunci se va proceda la evidentierea riscului.

In partea inferioari se vor completa datele privind starea (statusul) pacientului la predarea turei
(inclusiv daca are sau nu escare) si recomanddrile privind ingrijirile de sdndtate necesare pacientului
dupd externare (pentru fila planului de ingrijire completatd de asistentul medical pe tura cdruia se
realizeaza externarea).

Predarea serviciului are loc in 3 ture a 8 h, respectiv 7.00-15.00 tura I, 15.00-23.00 tura II, 23.00- 7.00
turalll.

Dupa efectuarea schimbului de tura si dupd semnarea tuturor Planurilor de ingrijire ale pacientilor pe
care i-a preluat, moment in care cunoaste starea fiecarui pacient in parte si cele mai importante aspecte
de urmarit la pacientii cu diferite probleme, asistentul care a preluat pacientii va comunica verbal
asistentului coordonator de turd daca au fost probleme la preluarea pacientilor, care au fost acestea, cu
enumerarea solutiilor propuse pentru remediere.

Tot in partea inferioara se va consemna starea pacientului la predarea pacientului la o alta institutie
spitaliceasca. Transferul se va realiza la recomandarea si cu acordul medicului curant, dupa ce acesta a
luat la cunostintd de stadiul indeplinirii obiectivelor din planul de ingrijire al pacientului.

Eventualele probleme 1in transferarea responsabilitdtii ingrijirii pacientului sunt Inregistrate
(contorizate) pe Fisa de Informatii de monitorizare a activitatii medicale din sectie (FI 22L ). La
sfirsitul lunii, asistentul sef de spital va transmite aceste informatii la Nucleul de Calitate pentru

11
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analizarea situatiei de ansamblu, extragerea celor mai importante concluzii si luarea celor mai adecvate
masuri.

de catre tura care a intrat (Dupa formula: ,,S-au luat in primire ..... pacienti. Nu au fost probleme” —
daca au fost comunica ce probleme sunt), consemnandu-se in Raportul asistentilor.

Asistentul sef de spital va lua la cunostintd despre preluarea in ingrijire a pacientilor de catre tura care
a intrat de serviciu, face recomandarile ce se impun, se documenteaza si intervine pentru remedierea
aspectelor neconforme. Despre problemele deosebite rezultate la schimbul de turd va comunica
managerului general pentru luarea celor mai adecvate masuri de solutionare, dupa caz.

Asistentul coordonator de turd va verifica, dupa finalizarea luarii in primire a pacientilor (schimbarea
turei) modul cum au fost respectate recomandarile medicului curant si activitdtile din Planul de
ingrijire si va confirma aceasta activitate prin semnarea formularului (in partea dreapta, jos).

Pentru transferul responsabilitdtilor de Ingrijire care s-a efectuat dupa amiaza si in zilele libere sau
sarbatorile legale, verificarea si avizarea Planului de ingrijire se va efectua in prima zi lucratoare.

La externare, asistentul medical va concluziona privind indeplinirea obiectivelor de ingrijire si va
propune nevoile de ingrijiri medicale necesare pacientului dupd externare. Va face recomandari
verbale pacientului si in scris pe ultimul plan de ingrijire privind nevoile de ingrijire dupa externare.

Pacientul va semna In foaia de observatie despre primirea Biletul de externare care contine si
recomandarile privind ingrijirile de sdnatate post-externare, Scrisoare medicala, Decont.

Resurse necesare
= resurse materiale; formularele tipizate;
= resurse umane: asistentii medicali i personalul auxiliar din spital, asistentul sef pe spital;

= resurse financiare: /

9. RESPONSABILI SI RESPONSABILITATI iN DERULAREA ACTIVITATII
- Managerul : aproba procedura si modificarile acesteia, verificd periodic prin

asistentul sef pe spital modul de aplicare a regulilor stabilite prin procedura;

- Asistentul sef pe spital: verifica modul de respectare a regulilor stabilite prin
prezenta procedurd; analizeazd periodic concordanta continutului prezentei
proceduri cu cerintele deruldrii normale a activitatilor de ingrijiri medicale si a
transferului responsabilitdtilor privind Ingrijirea pacientului, dispune actualizarea
continutului procedurii; monitorizeaza modul de desfiasurare a activitatilor
reglementate prin procedurd precum si aspectele neconforme in legiturd cu
desfasurarea activitdtii procedurate si intervine oportun pentru remedierea

neconcordantelor;
12
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- asistentii coordonatori de turd: verificd si monitorizeaza aplicarea si respectarea
prevederilor prezentei proceduri, intervin oportun pentru remedierea eventualelor
nereguli constatate in legatura cu activitatea procedurata;

- personalul sanitar: respecta si aplica regulile stabilite prin prezenta procedurd pentru
asigurarea unui act de ingrijire medicald responsabil si de calitate, semnaleaza ierarhic

neregulile in legatura cu Ingrijirile de sinatate asigurate si aplicarea procedurii.

10.

a. FORMULAR DE ANALIZA A PROCEDURII
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b. INDICATORI DE MONITORIZARE

Indicatori de monitorizare ai rezultatelor

Analiza rezultatelor implementarii

Analiza Analiza Analiza
1 Data 2 Data 3 Data

Analiza 4
Data

Indicatori de structura.

Nr. de personal angajat/nr. personal necesar

estimat

Nr. de unitati PC cu acces la sistemul informatic
al spitalului pe fiecare sectie/departament

Indicatori de proces.

nr de instruiri proceduri realizate /nr instruiri

proceduri planificate

Indicatori de rezultat

— Numarul de planuri de ingrijire completate
corect raportat la numarul de planuri de
ultima  luna

ingrijire  verificate,

calendaristica incheiata ;

— Numar situatii neconforme constatate si
comunicate asistentului sef inregistrate pe
timpul schimbarii turelor de serviciu in
ultima luna calendaristica incheiata ;
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c. ANEXE, INCLUSIV DIAGRAMA DE PROCES

Anexa - Planul de ingrijire
Diagrama de proces

Actiuni personal responsabil Pacient stabilizat

I > clinic
> Predarea si preluarea pacientului

Reguli privind utilizarea "
. intre ture
planului de Tngrijiri

medicale si monitorizarea

predarii primirii pacientului
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