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1. LISTA RESPONSABILILOR DE ELABORAREA, VERIFICAREA SI APROBAREA

EDITIEI
Nr. | Elemente privind Numele, Functia Data Semnatura
crt. . Digitally sighed by Rusu Elena
L espons.abll/ prenumele Date: 2025.10.09 15:41:58 EET
operatiune Reason: Mol{Sign Signature
1.1 |Elaborat Rusu Elena Specialist Subdiviziune-acaion: Moldova
S AT X
Managementul CalitziiMOLROV# EUROPEANA |
serv1culor medlcale Digitally signed |by Novitchi Tatiana
: P T Date: 2025.12.0 16:09:16 EET
1.2 |Verificat Novitchi Tatiana | Sefa SMF1 e 023.12.0p 16:
) ) eason: MoldSign Signature
LeCHipHIRIdg:
. MOLDOVA EUROPE
Digitally-stened-by-ffanica-Vieleta-
1.3 |Aprobat Panico Violeta Sefa IMSP CS Cplasel: @n2is.12.09 150513 EET
Reason: MoldSign Sjgnature
Location: Moldova
| MOLDOVA EUROPEANA
2. SITUATIA EDITIILOR SI A REVIZIILOR
Nr. | Editia/revizia Componenta revizuita Modalitatea Data de la care
Crt. | in cadrul editiei reviziei se aplica pre-
vederile editiei
/reviziei editiei
2.1 | Editia 1
2.2 | Revizia 1
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3. LISTA PERSOANELOR LA CARE SE DIFUZEAZA EDITIA

Nr. S.COP“{. Nr. de exemplare Compartiment Functia
Crt. difuzdrii transmise sau varianta
electronica
3.1 | Aplicare Varianta electronicd | Conducerea Sefa IMSP CS Criuleni
transmisa prin email ST
d >ap CS, OMF, OS Medici, asistente
€ serviciu
3.2 | Evidenta Varianta electronicd | Subdiviziunea Specialist Subdiviziunea
transmisd prin email Managemental Managemental Calitatii
de serviciu Calitatii

Prezenta proceduri se distribuie electronic prin intermediul postei electronice de serviciu ciitre

toti salariatii IMSP CS Criuleni. Medicii din cadrul OMF, OS sunt desemnati responsabili

pentru disiminarea procedurii citre salariatii din subordine.

Insusit de
Nume Prenume Functia Semnatura Data

Panico Violeta Sefa CS Criuleni / %
Ribac Victoria Medic de familie @/\
Olcenco Ecaterina Medic de familie [/)/ A, ﬂ}?{p
Grosu Corina Medic de familie //{/
Reabaia Olesea Medic de familie {\, ' .
Cebotari Ala Medic de familie g 6&%/\1]
Evtodiev Laurentia Medic de familie / ; Z? =
Vartic Larisa Medic de familie 4 ///:Zf %/‘/a Z
Voinescu Larisa Medic de familie //% j
Brinz Lidia Medic de familie ~~‘//j7W,
Balutel Larisa Medic de familie W/
Verlan Aliona Medic de familie @( —
Stahi Ala Medic de familie S’%
Brinza Marin Medic de familie : // N
Clius Ala Medic de familie " U M

2 <J
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inregistririlor
Lupasco Ludmila Medic de familie A e
Ogor Tatiana Medic de familie ' é%ﬁ_—/
Novitchi Tatiana Medic de familie 7‘ /7[/ W/
Mosnegut Maria Medic pediatru | ! }/ /
Vanica Nina As.med.sef SMF nr.1 / ;;; 2 “'/éz >
Perciuleac Viorica As.med.sef SMF nr.2 JJ%
Grigoriev Natalia Asistentd medicala Lhaf”
Climenciuc Iulia Asistentd medicala p
Samoil Maria Asistentd medicald

Samoila Ludmila

Asistentd medicald

Carp Larisa

Asistentd medicald

Palamarciuc Larisa

Asistentd medicald

Bologa Larisa Asistentd medicala

Loghin Valentina Asistentd medicald

Doni Natalia Asistentd medicald

Iliescu Olga Asistentd medicald Wgrore,
Gritco Silvia Asistentd medicald :

Morarescu Tatiana

Asistentd medicala

Ternovetcaia Maria

Asistentd medicald

Chisnenco Eughenia

Asistentd medicald

Postolachi Aliona

Asistentd medicald

Verdes Tamara

Asistentd medicald

Teles
Rotari Alina Asistentd medicali (Il g .8
A S
Vieri Tatiana Asistentd medicald @9
Ursu Evghenia Asistentd medicald Py
&
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MOTIVATIE
Asigurarea unui proces standardizat pentru evaluarea periodicid a calititii si corectitudinii
inregistrdrilor din documentatia medicald, in vederea Imbunatatirii actului medical si respectarii
normelor legale.
Stabilirea unei metodologii clare si unitare de efectuare a evaludrii sistematice a continutului si
calitifii inregistrarilor (auditului medical intern). Procedura descrie cerintele, responsabilitatile si
modalitdtile de punere in aplicare a auditului medical intern si oferd protectie si nstruirea
personalului medical implicat.
2. SCOP
Coordonarea si asigurarea functionalittii operationale si dezvoltarii sistemului instutional de

control prin promovarea bunelor practici din institutie pentru:

e Identificarea si rezolvarea problemelor aparute in procesul de prestare a serviciilor;

e Determinarea dacd cunostintele, abilitatile si resursele existente sunt utilizate adecvat;

e Masurarea performantelorsi propunerea masurilor corective atunci, cdnd performantele sunt slabe;

¢ Fortificareacapacititilor institutiei medico-sanitare in prestarea serviciilorcalitative sisigure.

3. INTRODUCERE / DEFINITIE

Cod: POS-CC-05/119

Evaluarea continutului si calitétii nregistrarilor (auditul medical) reprezintd evaluarea activititii
practice/procesului real de prestare a serviciilor medicale in raport cu referintele/actele normative de
standardizare a serviciilor de sénétate.

Documentatie medicali: totalitatea documentelor care reflectd starea de sdnitate, diagnosticul,
tratamentul si evolutia pacientului.

Evaluare sistematici: revizuirea periodicd, structurati a documentatiei pentru a verifica
completitudinea, corectitudinea si conformitatea.

Auditul medical intern planificat este efectuat in conformitate cu planul anual de activitate al
grupului de audit, la intervale stabilite, care permite sd verifice si sd aprecieze dacd activitatea si

.....

rezultatele activitatii institutiei corespund scopului si daci sunt implementate normele in vigoare.
Auditul medical intern neplanificat este efectuat a primirea unor reclamatii privind calitatea
serviciilor prestate, la variatiile excesive si neargumentate de practici, la cresterea chestuielelor
pentru servicii, etc.

In cazul serviciilor medicale calitatea se referd in egald misurd la cresterea satisfactiei
pacientului/utilizatorului, la auditul profesional si la imbunititirea eficientei sau reducerea
costurilor.

Calitatea poate fi privitd ca o ,,umbreld” pentru Imbunitatirea performantelor prestatorilor si
activitdii personalului, care in final are ca scop cresterea satisfactiei pacientilor si a eficientei
serviciilor.

Calitatea serviciilor medicale poate fi obtinutd numai in conditiile cdnd sunt indeplinite
concomitent anumite caracteristici, cum ar fi:

« accesibilitatea, adicd usurinta cu care pacientul poate obtine serviciul medical de care are nevoie,
in momentul cind apare aceastd nevoie;

* adecvarea, adicd corelarea asistentei m=dicale acordate cu starea pacientului;

* echitatea, ceea ce Inseamnd asigurarea asistentei medicale de baz, pentru toti indivizii;

- eficienta, adica gradul 1n care asistenta medicald primitd are efectul scontat, cu un minimum de

4
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efort si de cheltuieli;

« eficacitate, corectitudinea acordarii serviciului medical si lipsa de erori, in functie de nivelul de

cunostinte si de tehnologia existenta;

* continuitatea, adicd mésura in care serviciile medicale de care au nevoie pacientii sunt coordonate

intre medici/organizatii de la diferite niveluri de asistentd medicald;

« implicarea pacientilor In adoptarea deciziilor medicale, ceea ce reprezintd gradul in care pacientii

sau reprezentanti acestora sunt implicati in procesul de luare a deciziilor in

legdtura cu propriile probleme de séndtate si gradul in care acestia sunt satisfdcuti de asistenta

medicali ce le-a fost acordata;

* siguranta mediului de ingrijire, adica lipsa de pericol a mediului In care se acordd ingrijirea;
Legislatie primara

SR EN ISO 9001:2008, actualizat in 2015 —Sistem de management al calitétii.

Principii fundamentale si cerinte de baza:

Politica Nationala de sanétate a RM, aprobata prin HG nr.866 din 06.08.2007;

Strategia Nationald de Sénatate ,,Sandtate 2030” din 23 iunie 2023.

Reglementiri nationale

¢  Ordinul Ministerului Sanatatii nr.915 din 11.11.2024 ,,Cu privire la aprobarea Regulamentului-cadru
de organizare si functionare a Subdiviziunii de Management a calitétii serviciilor medicale”;

¢ Ordinul Ministerului Sanatitii nr.569 din 11.07.2011 ,,Cu privire la aprobarea Listei indicatorilor
calitatii asistentei medicale”;

e Ordinul Ministerului Finantelor nr.189 din 05.11.2015 ,,Cu privire la aprobarea Standardelor

nationale de control intern in sectorul public”.

4. DOMENIU DE APLICARE

Prevederile prezentei proceduri se aplicd de catre sectiile medicind de familie, medicii specialisti de
profil, laborator, cabinet ecografie, sectie imagisticd, diagnostic functional, serciciu reabilitare
medicald si medicind fizicd din cadrul CS Criuleni si alte subdiviziuni medicale si personalului
implicat in completarea si gestionarea documentatiei medicale.

in vederea cresterii calitdtii serviciilor medicale.

5. GLOSAR
|« |

ROLURI SI RESPONSABILITATI

Responsabil de proces — sefii SMF, specialista principala AMMC, managerii, sefii sectiei, sefii
serviciilor.

Echipa de proces — Medicul specialist/Medicul de familie/asistenta medicala.

Comisia de evaluare a documentatiei medicale: efectueazi analiza lunard/trimestriald conform unui
plan aprobat.

- Coordonatorul POS: organizeaza activitatea comisiei si intocmeste rapoartele de evaluare.

- Personalul medical: rdspunde de completarea corectd si la timp a documentatiei aferente fiecarui
pacient.
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DESCRIEREA PROCEDURII

Auditul calitatii este un examen metodic si independent cu scopul de a stabili daca activitatile si rezultatele
referitoare la calitate respect dispozitiile si standardele prestabilite, dacd acestea sunt applicate efficient si sunt
apte sd conduca la realizarea obiectivelor.
Auditul calitatii reprezintd o succesiune de activitati bazate pe documente scrise ce constau in investigatii,
verificéri, examinari, evaludri ale planurilor, programelor, sistemelor calitatii, pentru a stabili masura in care
acestea au fost correct elaborate si implementate, in concordanti cu cerintele specificate in domeniu.

Obiectivele auditului calitatii:

1. Verifica existenta unor proceduri si sisteme de ucru care sa asigure realizarea calitatii.

2.Verifica daca procedurile de lucru corespund standardelor existente in domeniu.

3.Verificd aplicarea corectd a acestor proceduri.

4 Verifica masura in care realizérile efective corespund mésurilor prestabilite.

Aceastd metoda poate fi utilizatd atit pentru evaluarea interna, cat si prin auditul extern- care este realizat de
catre organisme neutre specializate.
Evaluarea continutului si calititii inregistririlor se efectueaza lunar de catre manager, seful sectiei
medicina de familie, asistentele superioare.
Documente supuse evaludrii: Fisa personald a gravidei (F.111/e), copiilor pani 1a 1 an (F.112/e), a pacientilor
cu patologii cronice-Fisa F-025-e, Registrele 1-02/r, 1-03/r, 036/e, asistentele superioare medicind de familie
vor verifica lunar fisele 112/e-2 etc..

Criterii de evaluare:

Completitudinea informatiilor (date de identificare, diagnostic, tratament)

- Claritatea si lizibilitatea scrisului

- Utilizarea codificérii corecte (CIM, etc.)

- Respectarea termenelor de completare

- Respectarea structurii obligatorii a formularului.

Metodologia evaluarii:

Se selecteazd aleatoriu un esantion reprezentativ de documente lunar/trimestrial.
- Se utilizeaza o fisd de evaluare standardizata.

- Se acordd un scor pentru fiecare criteriu.

- Rezultatele se centralizeaz si se analizeaza statistic.

- Se Intocmeste un raport de evaluare care se prezinta conducerii institutiei.

- Se oferd feedback individual sau pe subdiviziuni.

- Se propun masuri de remediere si instruiri, daci este necesar.

Datele pacientilor utilizate in cadrul evaluirii sunt protejate si nu se folosesc in afara scopului
procedurii.

FORMAT SPECIAL

DOCUMENTE DE REFERINTA

* Constitutia Republicii Moldova;
» egea ocrotirii sdndtatii nr.411 din 28.03.1995;

6
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Legea cu privire la exercitarea profesiunii de medic nr.264 din 27.10.2005;

Legea cu privire la drepturile si responsabilitétile pacientului nr.263 din 27.10.2005;

Legea cu privire la asigurarea obligatorie de asistentd medicald nr.1558 din 27.02.1998

SR EN ISO 9001:2008, actualizat in 2015 —Sistem de management al calitatii.

Principii fundamentale si cerinte de baza:

Politica Nationala de sanétate a RM, aprobata prin HG nr.866 din 06.08.2007,

Strategia Nationald de Sanétate ,,Sanatate 2030 din 23 iunie 2023.

Ordinul Ministerului Sanatatii nr.915 din 11.11.2024 ,,Cu privire la aprobarea
Regulamentului-cadru de organizare si functionare a Subdiviziunii de Management a calitatii
serviciilor medicale”;

Ordinul Ministerului Sanatatii nr.569 din 11.07.2011 ,,Cu privire la aprobarea Listei
indicatorilor calitatii asistentei medicale”;

Ordinul Ministerului Finantelor nr.189 din 05.11.2015 ,,Cu privire la aprobarea Standardelor
nationale de control intern in sectorul public”.

Nr. Denumirea componentei din cadrul procedurii operationale Pagina

compo

nentei
1. | Lista responsabililor pentru elaborarea,verificarea si aprobarea editiei 1
2. | Situatia editiilor si a reviziilor in cadrul editiilor procedurii operationale 2
3. | Lista cuprinzind persoanele la care se difuzeaza editia 2
4. | Scopul procedurii operationale pi
5. | Domeniul de aplicare a procedurii operationale 2
6. | Documentele de referinta aplicabile activitatii procedurale 3
7. | Definitii si abrevieri 3
8. | Descrierea procedurii operationale 3-4
9. | Resurse necesare 5
10. | Responsabilitéati 5
11. | Anexe 5

Cuprins 5
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Proces verbal Conferinti a asistentilor medicali CS Criuleni 23.12.2025
Ordinea de zi:
Studierea Operatiunilor Standard (POS) aplicate in domeniul medical.
fn cadrul conferintei au participat 40 asistenti medicali de familie.
POS au fost studiate si au fost citite de citre seful sectiei: Novitchi Tatiana.
POS Comunicarea si consilierea pacientilor.
POS Comunicarea si consilierea pacientilor alolingvi.
POS Comunicarea pacientului a unui diagnostic grav sau a unei vesti proaste.
POS Obtinerea consimtimantului informat al pacientului prin interventiile medicale cu risc sporit.
POS Obfinerea refuzului cu privire la actul medical al pacientului.
POS Sesizarea organelor competente responsabile de protectia copilului si a pacientilor fara capacitatea de decizie.
POS Dreptul pacientului la evaluare si managementul durerii.
POS Securitatea, confidentialiatea si integritatea informatiilor.
POS Dreptul pacientului de a-si manifesta mulfumirile, nemulfumirile in cartea de reclamatii.
POS Relatiile cu publicul (purtatori de cuvant, pliante, media).
POS Cauzele ce pot duce la vatimari corporale prin cidere, lovire.
POS Consultarea C'omitetului de Bioetici si Deontologie.
POS Depistarea si evaluarea complicatiilor medicale.
POS Evaluarea gradului de satisfactie a angajatilor.
POS Prevenirea si raportarea cazurilor de hértuire sexual la locul de munci.
POS Instruirea anuali a angajatilor: gestionarea riscurilor, riscurile de coruptie.
POS Sistemele de alimentatie cu apd, energie electricd, gestionare a deseurilor.
POS Relatie cu publicul (purtitori de cuvént, media).
POS Securiatea, confidentialitatea si integritatea.
POS Inregistrérile clinice pentru fiecare pacient examinat sau tratat, in fisele medicale a pacientilor.
POS Identificarea corecti a pacientului, confirmarea diagnosticului, justificarea tratamentului prescris.
POS Evaluarea sistematica a continutului si calitétii intregistrarilor.
POS acumuluarea, informarea, transmiterea datelor cétre institutiile interesate.
POS Cresterea nivelului de satisfacsie a pacientilor si angajatilor.
POS Realizarea proceselor insotite de riscuri.

POS Managementul riscurilor.




