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Proiecte sprijinite de UE pentru
promovarea sigurantei si a
eficacitatii serviciilor medicale

Orice formd de tratament si de ingrijire medicald are anumite riscuri asociate. Medicamentele
au reactii adverse, medicii gresesc uneori cdnd prescriu tratamentul, iar pacientii risca lnfectu pe
durata tratamentului. Printre obiectivele lmportante ale proiectelor ﬁnantate de UE se numdrd
reducerea acestor riscuri si garantarea unei Ingl‘l_]ll‘l medicale de inaltd calitate pentru pacienti,
care sd prezinte s:guranta sd fie eficace si sa vind in intdmpinarea nevoilor si a prefermtelor

acestora.

Un angajament privind
siguranta pacientilor

Cetatenii UE se asteaptd, cum e si normal, sd beneficieze
de Tngrijire de cea mai buna calitate, iar siguranta lor sa fie
considerata o prioritate. Cu toate acestea, aproximativ unu
din zece pacienti internati anual Tn UE suferd de diferite
probleme ca urmare a tratamentului urmat; de asemenea, se
estimeazd ca 37 000 de pacienti mor din cauza unor infectii
asociate asistentei medicale, care adesea ar putea fi preve-
nite. Numai costul infectiilor nosocomiale se ridica la aproxi-
mativ 7 miliarde € pe an Prin urmare, siguranta pacientilor Si

Recomandarea 2009/C 151/01 a Consiliului a reprezentat
un Tndemn la actiune, propunand o strategie de ansamblu
la nivelul UE pentru promovarea sigurantei pacientilor si
combaterea infectiilor asociate asistentei medicale. Aceasta
recomandare a sporit importanta sigurantei pacientilor pe
agenda politicd a statelor membre si a reprezentat un cata-
lizator important al ludrii de masuri la nivelul UE si la nivel
national.
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Promovarea sigurantei si
a eficacitatii medicinei

Cresterea sigurantei pacientilor a fost realizatd prin eforturi
transsectoriale concertate, la care a contribuit Tn mod semni-
ficativ programul de sanatate al UE. Printre initiativele UE
s-au numarat acte legislative noi (de exemplu, privind farma-
covigilenta si drepturile pacientilor Th cadrul asistentei medi-
cale transfrontaliere) si constituirea unui grup consultativ de
experti, Grupul de lucru privind siguranta pacientilor si calitatea
ngrijirii medicale. A fost conceput un plan de actiune al CE
pentru a aborda problema rezistentei la antibiotice, iar Centrul
European de Prevenire si Control al Bolilor (ECDC) are un
rol-cheie Tn monitorizarea infectiilor asociate asistentei medi-
cale si In educatia si formarea pentru combaterea acestora.

Progresul depinde de realizarea unor schimbari atat la nivelul
,nano” - Tn ceea ce priveste practica clinica curentd -, cat si la
nivel strategic, prin promovarea sistemelor de sanatate care
manifestd un angajament puternic fata de siguranta pacien-
tilor si ai cdror pacienti sunt informati si abilitati sa influenteze
politica si practica. In consecintd, programul de sdnatate al UE
a sprijinit actiuni care promoveaza schimbul de informatii si de
experientd atat la nivel practic, cat si la nivel strategic. Acesta
a sustinut proiecte care vizau punerea in aplicare a celor mai
bune practici clinice Tn domenii-cheie precum combaterea
infectiilor si administrarea de antibiotice, dar si retele influente
Cu acoperire paneuropeand, menite sa sporeasca siguranta
pacientilor si calitatea asistentei medicale.

Aceste prioritati sunt mentinute Tn al treilea program n
materie de sanatate, lansat Tn 2014. Un obiectiv global al
acestuia este de a facilita accesul cetatenilor UE la servicii de
asistenta medicald mai bune si mai sigure.
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3,2 milioane

Numarul estimat al pacientilor care sufera anual
infectii asociate asistentei medicale in UE; se
considera ca 20-30 % din aceste cazuri
pot fi prevenite.




Titlul proiectului: Retea la nivelul Uniunii Europene pentru
siguranta pacientilor (EUNetPaS)

Numarul de parteneri: 23 din 15 tari: BE, DK, DE, IE, EL, ES,
FR, LT, LU, NL, AT, PT, FI, SE, UK. Finantarea din partea UE:
1 468 869 €. Durata: 30 de luni.

EUNetPaS a infiintat o retea care reuneste profesionisti din
domeniul sandtdtii, grupuri de pacienti, institutii si cercetdtori
din 27 de tdri ale UE, pentru a Tncuraja si a spori colaborarea
in domeniul sigurantei pacientilor.

Punerea 1n aplicare a unor pachete
gestionarea infectiilor

Titlul proiectului:
strategice pentru prevenirea Si
(IMPLEMENT)

Numarul de parteneri: 5 din 5 tari: BE, DE, IT, MT, NL.
Finantarea din partea UE: 499 775 €. Durata: 24 de luni.

Existd dovezi substantiale ca anumite interventii simple si
necostisitoare pot reduce la minimum riscul unor infectii
asociate asistentei medicale, cum ar fi infectiile sangelui
ca urmare a cateterizarii si pneumoniile asociate ventilarii.
Totusi, aceastd ,asistentd medicala sub formd de pachet” nu
se aplica Tntotdeauna consecvent in Tngrijirea medicald de
rutina.

Titlul proiectului: Cresterea sigurantei pacientilor in spitale cu
ajutorul chirurgiei ambulatorii (DAYSAFE)

Numarul de parteneri: 15 din 10 tdri: BE, DK, ES, FR, IT,
HU, NO, PT, RO, SE. Finantarea din partea UE: 650 000 €.
Durata: 36 de luni.

Chirurgia ambulatorie este recunoscuta ca fiind cea mai buna
abordare bazata pe probe pentru mai mult de 80 % dintre
interventiile chirurgicale elective, fiind si mai putin costisi-
toare decat interventiile care necesita spitalizare. Cu toate
acestea, utilizarea chirurgiei ambulatorii prezinta variatii
largi de la o tard la alta, reprezentand in prezent numai apro-
ximativ 40 % din totalul interventiilor chirurgicale elective.

Obiectivul proiectului a fost de a spori coordonarea si
coerenta la nivelul UE, de a promova o cultura a sigurantei
pacientilor si de a incuraja schimbul de informatii si educatia.

Printre rezultatele proiectului s-au numdrat un instrument
de evaluare a culturii privind siguranta pacientilor, linii direc-
toare pentru educatie si formare, precum si o biblioteca
online a sistemelor de raportare. De asemenea, proiectul a
dus la infiintarea unor platforme Tn domeniul sigurantei paci-
entilor Tn mai multe tari.

Activitatea proiectului a fost dusa mai departe si extinsa
prin Reteaua la nivelul Uniunii Europene pentru siguranta
pacientilor si calitatea asistentei medicale (European Union
Network for Patient Safety and Quality of Care — PaSQ).
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Pentru a fincuraja adop-
tarea acesteia la scara
mai larga, proiectul
IMPLEMENT a adunat
orientdari  din  intreaga
Europa printr-o analizd a oy
liniilor directoare publi-
cate, prin consultari cu
expertii si prin chestionare
completate de profesio-
nistii din domeniul medical.
Acest exercitiu a dus atat la colectarea, cat si la diseminarea
de bune practici si a identificat obstacolele care limiteaza
punerea in aplicare a asistentei medicale sub formd de
pachet, orientand totodata conceperea unor strategii pentru
sporirea adoptdrii acestui tip de asistenta.
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Pentru a promova utili-
zarea chirurgiei ambula-
torii, proiectul DAYSAFE
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a cartografiat practica ?L!
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la nivel de politica si la
nivel operational clinic.
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Cu ajutorul unui curs de
formare si al unor instru-
mente precum un manual
privind chirurgia ambu-
latorie si aplicarea aces-
teia, s-au diseminat bune
practici pentru a Tncuraja adoptarea mai largd la nivel nati-
onal/regional, Tn spitale si in centre medicale ambulatorii.
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http://ns208606.ovh.net/~extranet/
http://www.eu-implement.info/
http://www.daysafe.eu/

Titlul proiectului: Analiza comparativa a spitalelor europene in
functie de rezultatele obtinute la interventiile privind sindromul
coronar acut si la interventiile ortopedice (EURHOBOP)
Numarul de parteneri: 13 din 10 tdri: DK, DE, ES, FR, HR,
IT, NL, PL, PT, UK. Finantarea din partea UE: 779 746 €.
Durata: 2011-2014.

Analiza comparativa este o metoda valoroasa de a evalua
calitatea asistentei medicale. Pentru a sprijini analiza compa-
rativd a rezultatelor Tnregistrate de spitale in tratarea infarc-
tului miocardic si a anginei instabile, proiectul EURHOBOP

Titlul proiectului: Retea la nivelul Uniunii Europene pentru
siguranta pacientilor si calitatea asistentei medicale (PaSQ)

Numarul de parteneri: 38 din 24 tari: BE, BG, DK, DE, IE, EL,
ES, FR, HR, IT, LV, LT, LU, HU, MT, NL, NO, AT, PL, RO, SK, FI, SE, UK.
Finantarea din partea UE: 3 496 164 €. Durata: 36 de luni.

Pornind de la realizdrile proiectului EUNetPaS, PaSQ este o
retea paneuropeana a organizatiilor interesate de la nivel
national si international care sprijind implementarea reco-
mandarilor Consiliului privind siguranta pacientilor si colabo-
rarea in domeniul calitatii asistentei medicale.

Titlul proiectului: Rezistenta la antibiotice si prescrierea
acestora la copiii din Europa (ARPEC)

Numarul de parteneri: 15 din 11 tdri: BE, DE, EE, EL, ES, IT, LT,
NL, PT, SI, UK. Finantarea din partea UE: 683 049 €. Durata:
40 de luni.

ARPEC a urmarit cresterea calitatii prescrierii de antibiotice pentru
copiii din Europa. Pe baza unei colabordri cu parteneri europeni,
proiectul a acoperit lacune importante in ceea ce priveste colec-
tarea de date despre practicile de prescriere a antibioticelor in asis-
tenta medicala primara si in spitale, precum si despre rezistenta la
antibiotice in infectiile pediatrice.

Informatii suplimentare
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a conceput si a validat un algoritm
de previziune pe baza unor determi-
nanti-cheie ai deceselor in spitale.
Algoritmul se concentreaza asupra unor
interventii clinice cheie - angiografia
coronariana, tromboliza si interventiile
percutanate - si ia in calcul caracteristi-
cile pacientului, ale spitalului si ale tdrii
care afecteaza mortalitatea.
Instrumentul le permite directorilor de
spital si decidentilor politici sa evalueze in mod clar, obiectiv
si confidential rezultatele, pentru a putea spori calitatea asis-
tentei medicale Tn cazul problemelor cardiace.

Cet outil permet aux dirigeants des hopitaux et aux décideurs de
bénéficier d'une évaluation claire, objective et confidentielle des
performances, en vue daméliorer la qualité des soins cardiaques.

Reteaua faciliteazd partajarea de informatii si de know-how,
de exemplu, prin vizite la fata locului si fnfiintarea unor
mecanisme pentru a sprijini aplicarea la scard mai larga a
practicilor clinice sigure si a sistemelor de management al
calitatii asistentei medicale. Cresterea gradului de implicare
a pacientilor reprezinta o preocupare deosebita.

Punctele de contact PaSQ joacd un rol tot mai important Tn
ceea ce priveste conectarea activitdtilor retelei in planurile si
strategiile nationale.

ARPEC a descoperit variatii ample ale
practicilor de prescriere, atat Tn ceea
ce priveste utilizarea excesiva, cat
si In ceea ce priveste dozarea insu-
fidentd, constatandu-se o imagine
foarte neuniforma a rezistentei la
antibiotice in Europa.
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Pe langa fumizarea de informatii
pentru noile programe de gestionare
a antibioticelor, proiectul a cuprins
si conceperea unor materiale de
formare noi pentru pediatri si a fost util pentru mai multe initia-
tive intemationale de monitorizare a consumului de antibiotice si a
rezistentei Tn randul copiilor.
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http://www.eurhobop.eu/
http://www.pasq.eu/
http://www.arpecstudy.eu/
http://ec.europa.eu/health/patient_safety/policy/index_ro.htm
http://ec.europa.eu/chafea/index.html
http://ec.europa.eu/chafea/projects/database.html

