
1. Cum se realize za analiza datelor colectate in cadrul procesului de monitorizare? 

Ordinul 298/2020 Art. 7 si 6 

Analizarea datelor olectate in cadrul procesului de monitorizare se realizeaza dupa cum 

urmeaza: 

5 pa) analiza lunara - con ta In analiza datelor prevazute la art. 8 pct. (1 ). in cadrul acesteia sunt 
analizate numai datele lnr gistrate pana In data de 10 a fiecarei luni pentru luna precedenta; 

5 p b) analiza trimestriala consta In analiza datelor prevazute la art. 8 pct. (2), In scopul aprecierii 
evolutiei proceselor de ide tificare, analiza, raportare ~i prevenire a EAAAM ~i IAAM, precum ~i In 
vederea elaborarii unor st dii de caz, In scopul lnvatarii din erori, care sa stea la baza dezvoltarii de 

bune practici sau a lmbun tatirii celor existente; 

5 pc) analiza semestriala consta In analiza datelor prevazute la art. 8 pct. (3) , necesare evaluarii 
dinamicii proceselor din c drul US. Sunt analizate numai datele lnregistrate pana In ultima zi lucratoare 
din luna iulie (pentru sem strul I al anului In curs), respectiv ultima zi lucratoare din luna ianuarie (pentru 

semestrul II al anului ante ior); 

5p d) analiza anuala - co sta In analiza datelor prevazute la art. 8 pct. (4), necesare stabilirii unor 
referinte nationale, pe tip ride US, patologii, activitati etc. ~i aprecierii performantei manageriale a US. 
Sunt analizate numai dat le lnregistrate, pentru anul precedent, pana In ultima zi lucratoare din luna 

februarie a anului urmato ; 

5p e) analiza ocazionala consta In analizarea datelor colectate pe teme ~i In termene predefinite de 

catre ANMCS ori de cate ri este necesar. 

Total 25 p 



2 Enumerati si descrieti atri utiile medicului incadrat in structura de management al calitatii? 

Ordinul 1312/2020- art. 

Medicul incadrat i structura de management al calitatii serviciilor de sanatate are urmatoarele 
atributii principale: 

2a) monitorizeaza elabora a protocoalelor de diagnostic $i tratament $i a procedurilor care vizeaza 
asistenta medicala, urmari d respectarea regulilor de elaborare a acestora; 
2b) monitorizeaza $i anali aza implementarea procedurilor $i protocoalelor care reglementeaza 
asistenta medicala; 
2c) elaboreaza $i coordon aza implementarea planului anual pentru auditul clinic; 
2d) monitorizeaza identific rea $i coordoneaza raportarea $i analizarea evenimentelor adverse asociate 
asistentei medicale; 
2e) monitorizeaza elabora ea $i respectarea planului anual de educatie medicala continua a medicilor $i 
a farmaci$tilor pe baza an lizei de nevoi a spitalului, astfel Tncat acesta sa raspunda misiunii sale; 
2D monitorizeaza elabora a, pe baza analizei de nevoi a spitalului, $i respectarea planului de 
formare/perfectionare a p rsonalului medical in managementul calitatii serviciilor de sanatate $i 
sigurantei pacientului; 
2g) monitorizeaza proces I de verificare a nivelului de competenta profesionala a medicilor; 
2h) monitorizeaza activita ea de actualizare a ofertei de servicii medicale conform nevoilor de sanatate 
a populatiei deservite; 
2i) monitorizeaza implem ntarea masurilor pentru managementul integrat al cazului $i asigurarea 
continuitatii asistentei me icale a pacientilor cu afectiuni de lunga durata; 
2j) analizeaza rezultatele onitorizarii de catre structurile responsabile cu prevenirea $i limitarea 
infectiilor asociate asiste tei medicale, ale respectarii masurilor pentru prevenirea $i limitarea infectiilor 
asociate asistentei medic le; 
1 k) monitorizeaza planifi area $i desfa$urarea activitatilor de ingrijiri medicale conform procedurilor, 
protocoalelor $i a planulu de ingrijiri; 
11) monitorizeaza formar a asistentilor medicali cu privire la utilizarea planului de Tngrijiri specific 
specialitatii in care lucre za, la optimizarea Tnregistrarilor $i la utilizarea acestuia ca instrument de 
comunicare interprofesio ala, cu valoare medico - legala; 
1 m) monitorizeaza elabo area planului de educatie medicala continua a asistentilor medicali pe baza 
analizei de nevoi a spital lui; 
1 n) monitorizeaza proce ul de verificare a nivelului de competenta profesionala a asistentilor medicali; 
1o) monitorizeaza proce ul de repartizare a sarcinilor asistentilor medicali $i ale infirmierilor, in functie 
de volumul de activitate, omplexitatea ingrijirilor $i gradul de dependenta a pacientilor. 
Total 25 p 



3.Descrieti Standardul 2 A ributii , functii , sarcini si cerintele generale ale acestuia 

Ordinul 600 din2018 

anexa punctul 4 Lista st dardelor 

5p 2.1. Descrierea stan ardului 

Conducerea entitatii pu lice asigura lntocmirea ~i actualizarea documentului privind misiunea entitatii 
publice, a regulamentelor ·· terne ~i a fi~elor posturilor, pe care le comunica salariatilor. 

4p 2.2.1. Regulamentul e organizare ~i functionare al entitati i publice cuprinde Tntr-o maniera 
integrala, dupa caz, regle entari generale, rolul ~i functiile entitatii, atributiile principale, structura 
organizatorica, relatiile fu ctionale, competente ~i atributii ale compartimentelor; regulamentul se 
publica pe pagina de inte et a entitatii publice, dupa posibilitati. 

4p 2.2.2. Fiecare salari t trebuie sa cunoasca misiunea ~i viziunea entitatii, obiectivele generale ~i 
specifice ale entitatii publi e ~i ale compartimentului din care face parte, rolul sau Tn cadrul 
compartimentului, stabilit rin fi~a postului, precum ~i atributiile postului pe care Tl ocupa. 

3p 2.2.3. Conducatorii ompartimentelor entitatii publice au obligatia de a Tntocmi ~i de a actualiza, ori 
de cate ori este cazul, fi~ le posturi lor pentru personalul din subordine. 

3p 2.2.4. Sarcinile/Atri utiile postului trebuie sa fie clar formulate ~i strans relationate cu obiectivele 
specifice ~i atributiile co partimentului. 

3p 2.2.5. Conducatori compartimentelor entitatii publice trebuie sa identifice sarcinile noi ~i/sau cu 
un grad de complexitate idicat ce revin salariatilor ~i sa le acorde sprijin Tn realizarea acestora, 
oferindu-le o viziune con reta de lucru. 

3p 2.2.6. Conducatoru entitatii publice dispune identificarea functiilor sensibile pe baza unor factori 
de rise, centralizarea ac stora la nivelul entitatii publice ~i stabilirea unei politici adecvate de gestionare 
a acestora prin elaborar a unor masuri, astfel Tncat efectele negative asupra activitatilor desfa~urate Tn 
cadrul entitatii publice s v fie minime. 

Total 25 p 



4.Definiti conceptele de: M nitorizare, Indicator de monitorizare, Eveniment advers asociat asistent~ei 
medicale, eveniment santi la/catastrofic, eveniment "near-miss", monitorizare tematica, indicatori 
critici, audit clinic, registrul iscurilor clinice. 
Ordinul 298 din 2020 Ane a Art. 4 
in intelesul prezentei meto ologii, termenii ~i expresiile de mai jos au urmatoarele semnificatii: 

3p a) monitorizare - urmari ea conformarii unitatilor sanitare la cerintele standardelor de acreditare ~i la 
celelalte prevederi legale licabile pe toata durata de valabilitate a acreditarii. Este realizata in etape 
succesive, stabilite ~i com nicate US, astfel incat procesul sa nu conduca la blocarea activitatii acesteia 
~i sa beneficieze de sufici nt timp pentru adoptarea ~i implementarea masurilor necesare asigurarii ~i 
imbunatatirii calitatii servic ilor de sanatate ~i a sigurantei pacientului, precum ~i a modificarilor 
normative survenite; 

3p b) indicator de monitori are - instrument prin care se verifica respectarea planului de management al 
calitatii serviciilor de sana te ~i sigurantei pacientului in unitatile sanitare inscrise in procesul de 
acreditare, precum ~i nive ul de conformitate cu cerintele standardelor pe baza carora US a fost 
evaluata ~i ulterior acredit ta. in acest sens, in activitatea de monitorizare, ANMCS poate utiliza atat 
indicatori din procesul de valuare, cat ~i alti indicatori elaborati in baza experientei acumulate ~i a 
modificarilor legislative su enite; 

3p c) eveniment advers a ociat asistentei medicale - eveniment considerat ca poate ft prevenit, care 
reprezinta afectarea nein ntionata ~i nedorita a sanatatii, ranirea, imbolnavirea, dizabilitatea temporara 
sau permanenta sau chia moartea pacientului, asociata asistentei medicale; 

3p d) eveniment santinel /catastrofic - eveniment advers care are ca urmare vatamarea grava a 
sanatatii pacientului cu c nsecinte pe termen lung, infirmitate permanenta sau moartea pacientului ~i 
care reflecta deficiente s rioase ale politicilor ~i procedurilor din unitatea sanitara, lipsa de interes 
pentru siguranta ~i organ zatie cu grad de rise in acordarea serviciilor. Un asemenea eveniment 
semnaleaza necesitatea nvestigarii imediate ~i adoptarea masurilor de corectie adecvate; 

3p e) eveniment "near m s" - incident sau potential incident, care a fost evitat ~i nu a provocat daune, 
de~i ar ti putut produce; 

3p g) monitorizare temaf a - activitate care urmare~te evidentierea modului de gestionare de catre US 
a unor teme predefinite I gate de calitatea serviciilor de sanatate oferite sau a sigurantei pacientului; 

3p h) indicatori critici - in icatorii a caror neindeplinire reprezinta un rise major pentru siguranta 
pacientilor, vizitatorilor, rsonalului sau mediului; 

2p i) audit clinic - metod de evaluare care permite utilizarea unor criterii specifice pentru a compara 
practicile de asistenta m dicala cu un referential de buna practica, avand ca scop masurarea calitatii 
acestor practici ~i rezult tele ingrijirii, in vederea imbunatatirii activitatii medicale; 

2p j) registrul riscurilor c inice - document electronic, in aplicatia CaPeSaRo, in care se consemneaza 
informatiile privind riscu ile asociate activitatii de asistenta medicala identificate. 

25p 


