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Abstract:  
In Palliative Care, more than in other medical specialities, it have been made progresses in 

developing and implementing professional competencies for nurses working in this field. In order to produce 

the best standardized framework, it is mandatory to first consult the existing international recommendations 

and second to adapt them to internal circumstances. 
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Definiţia, scopul şi obiectivele compe-

tenţelor pentru asistenţii medicali din dome-

niul îngrijirilor paliative 

Termenul de „competenţe” a fost definit 

astfel: abilităţile, cunoştinţele, experienţa, 

atributele şi comportamentele necesare unui 

individ pentru a desfăşura o activitate de calitate 

în munca sa [1]. 

O definiţie mai amplă a termenului de 

„competenţe” în contextul îngrijirilor paliative 

este dată de Asociaţia Asistenţilor Medicali de 

Hospice şi Îngrijiri Paliative din Statele Unite 

ale Americii, astfel: „Competenţele reprezintă 

cunoştinţele, atitudinile şi abilităţile 

cuantificabile/ măsurabile, pe care asistenţii 

medicali le demonstrează în timpul acordării de 

îngrijiri sigure, consistente, empatice, la nivel 

de artă, bazate pe evidenţe ştiinţifice, 

pacienţilor aflaţi la sfârşitul vieţii şi familiilor 

acestora” [14].  

Aceeaşi autori menţionează faptul că 

aceste competenţe trebuie să reflecte miezul 

standardelor, sunt scrise într-o manieră 

declarativă generală, cu conţinut de judecată 

clinică şi formulare de bază pentru 

demonstrarea a ceea ce trebuie realizat concret 

în diferitele domenii de competenţă. 

La întrebarea „de ce sunt competenţele 

necesare?” Asociaţia Asistenţilor Medicali din 

Hospice şi Îngrijiri Paliative răspunde prin 

argumentarea folosiri competenţelor, standar-

delor şi a procesului de acreditare ca strategii 

importante pentru atingerea țintelor de calitate 

propuse. Identificarea competenţelor intelec-

tuale (cunoștințe teoretice), de relaționare 

interpersonală, abilităților tehnice şi atitudinilor 

morale necesare pentru acordarea de îngrijiri 

paliative de calitate vor ajuta la respectarea 

standardelor de calitate minime necesare.  

Competenţele este nevoie să fie orientate 

pe rezultate specifice şi deci sunt într-o măsură 

mult mai mare măsurabile decât obiectivele şi 

scopurile din trecut nu foarte îndepărtat al 

procesului de îmbunătățire a calității îngrijirilor. 

Identificarea competenţelor naţionale reprezintă 

benchmark-ul
*
 pentru înţelegerea explicită a 

ariei de acoperire a cunoştinţelor şi abilităţilor 

de care o asistentă medicală are nevoie în 

vederea acordării de îngrijiri paliative de calitate 

[10]. 

Existenţa unui cadru oficial reprezentând 

competenţele profesionale în domeniul îngriji-

rilor paliative permite atingerea diferitelor 

obiective atât la nivel instituțional–organizaţio-

nal, cât și administrativ–guvernamental. Astfel 

                                                 
*
 Benchmark-ingul este ”procesul continuu de măsurare a 

produselor, serviciilor şi metodelor de lucru ale unei 

organizaţii, în raport cu ale celor mai reprezentativi 

competitori şi a altor organizaţii recunoscute drept lideri 

în domeniu.” (definiţia companiei Xerox, iniţiatoarea 

conceptului în anii 1980).  
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acest cadru poate reprezenta, în funcție de con-

textul general menționat anterior, următoarele: 

 un sistem formal de apreciere şi 

evaluare a competenţelor profesionale şi 

de identificare a nevoilor suplimentare 

de educaţie şi instruire teoretică şi 

practică; 

 un plan de instruire pentru echipă, dând 

astfel posibilitatea managerului direct să 

evalueze competenţele echipei şi nevoile 

suplimentare de instruire, reliefând cel 

mai bun amestec de abilităţi; 

 un mecanism de auto-evaluare care să 

ajută profesioniştii să aprecieze nivelul 

la care a ajuns cu propriile competenţe 

profesionale şi nevoile de instruire 

suplimentară; 

 un mijloc de planificare a carierei 

profesionale; 

 o metodă de organizare şi dezvoltare a 

unui program de orientare comprehensiv 

pentru membrii noi angajaţi ai echipei 

[17]. 

 

 
 
Fig. 1. Dezvoltarea competențelor profesionale prin punerea în practică a cunoștințelor, abilităților 

și atitudinilor deprinse în procesul de învățare teoretică și practică. 

 

Scopul existenţei competenţelor profe-

sionale în domeniul îngrijirilor paliative este 

acela de a dota – prin metode de formare 

teoretice, practice și de auto-conștientizare, 

asistenţii medicali să acorde îngrijiri paliative de 

calitate, pe tot parcursul evoluției bolii cronice 

progresive a pacientului, până la deces, şi 

familiei acestuia. 

Un asistent medical cu competență în 

îngrijiri paliative este capabil să: 

 Identifice persoanele eligibile pentru 

îngrijiri paliative şi să iniţieze discuţii 

despre preferinţele cu privire la îngrijirea 

pe parcursul bolii până la sfârşitul vieţii; 

 Evalueze holistic nevoile, planifice 

îngrijirile în conformitate cu valorile, 

cultura și preferințele pacientului, re-

evalueze permanent  obiectivele de atins 

în funcție de traiectoria progresiei 

situației clinice a pacientului; 

 Coordoneze îngrijirile într-un regim 

integrat de servicii, astfel încât pacientul 

să beneficieze de toate resursele 

disponibile pentru el la fiecare moment; 

 Asigure managementul impecabil al 

durerii și al altor simptome, indiferent de 

locația unde este îngrijit pacientul; 

 Coordoneze îngrijirile acordate la 

sfârşitul vieţii; 

 Acorde îngrijiri post-mortem; 

 Sprijine familia, aparţinătorii, îngrijitorul 

principal, atât pe parcursul bolii 

pacientului cât şi după decesul acestuia; 

 Reflecteze critic asupra propriei activi-

tăți pentru a crea pârghiile de îmbunătă-

țire pe viitor a practicii sale clinice [18]. 

 

 

Competența 
profesională 

Cunoștințe 

Atitudini Abilități 
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Recomandări ale Consiliului Europei 

(CE) şi ale Asociaţiei Europene pentru 

Îngrijiri Paliative (EAPC) 

Documentele eliberate de Parlamentul 

European şi Consiliul Europei par să fie 

considerate ca fiind strategice, deci de valoare 

pentru a se ţine cont de ele şi a fi implementate 

cerinţele prevăzute în acestea.  

Primul document adus în atenţie este 

Recomandarea Rec (2003) 24 a Comitetului de 

Miniştri ai statelor membre privind îngrijirea 

paliativă. Astfel, ca şi principiu general cu 

privire la îngrijirile paliative, Consiliul Europei 

adoptă, printre altele şi principiul conform 

căruia programele de educaţie în îngrijirea 

paliativă vor fi încorporate în pregătirea tuturor 

profesioniştilor din domeniul sănătăţii [6]. La 

capitolul „politici şi organizare” sunt cuprinse 

alte două recomandări esenţiale cu privire la 

competenţele profesionale ale membrilor 

echipei, bine-înţeles printre aceştia numărându-

se şi asistenţii medicali, în vederea stabilirii 

necesarului de personal calificat pe diferite 

nivele de competență și nevia de educație a 

acestuia (inclusiv voluntari) cât și recunoașterea 

(certificarea) muncii și competenței lor [6]. 

Informaţii specifice, clare şi evidente sunt 

furnizate la capitolul „educaţie şi instruire”, 

îngrijirea paliativă necesitând a fi inclusă în 

curricula de pregătire de bază a medicilor şi 

asistenţilor medicali, în programe de instruire 

post-bază (EMC – educație medicală continuă 

cât şi în programe de pregătire pentru experţi 

(profesioniști specializați) în îngrijire paliativă 

[9], ținând cont de următoarele trei niveluri de 

educaţie (continuă) a medicilor și asistenților 

medicali: de bază, intermediară şi avansată [6]. 

Recomandarea cu privire la modul de 

organizare a acordării îngrijirilor paliative a fost 

încorporat în documentul înaintat la Ministerul 

Sănătăţii de către Asociația Națională de 

Îngrijiri Paliative sub forma documentului 

reprezentând Programul Naţional de Îngrijiri 

Paliative 39673/08.08.2012, astfel: 

 Abordarea paliativă – întregul personal 

trebuie să fie familiarizat cu principiile 

esenţiale ale Îngrijirilor Paliative şi 

trebuie să le aplice în practica clinică; 

 Îngrijiri Paliative Generale – unii 

profesionişti din domeniul medical, deşi 

nu lucrează în servicii de îngrijire 

paliativă, pot avea experienţă şi instruire 

suplimentară în specificul îngrijirilor 

paliative. Termenul de „îngrijire 

paliativă generală” se foloseşte pentru 

descrierea activităţii acestui personal. 

 Îngrijiri Paliative Specializate – 

serviciile specializate de îngrijire 

paliativă sunt acele servicii a căror 

activitate de bază se limitează la 

acordarea de servicii specializate de 

îngrijiri paliative. Aceste servicii sunt de 

regulă implicate în îngrijirea paliativă a 

pacienţilor cu necesităţi mai complexe de 

îngrijire şi presupun existenţa unui 

personal cu grad mai mare de instruire de 

specializare, precum şi alte resurse [6]. 

Esenţială este recomandarea ca toate 

unităţile specializate de îngrijire paliativă să 

aibă medici şi asistenţi medicali cu pregătire la 

nivel de specializare în îngrijiri paliative [7]. 

Recomandarea 2003/24/CE face referire la 

necesitatea folosirii documentelor şi sprijinului 

oferite de Asociaţia Europeană pentru Îngrijiri 

Paliative (EAPC) pentru a dezvolta şi pune în 

practică recomandările cuprinse în documentul 

emis. 

Directiva Bordului de Directori a EAPC 

prevede stabilirea recomandărilor minime cu 

privire la instruirea asistenţilor medicali şi 

medicilor. Astfel, în anul 2003 a fost stabilit un 

grup de lucru pentru asistenţii medicali care au 

conceput şi emis în anul 2004, „Ghidul pentru 

dezvoltarea educaţiei asistenţilor medicali în 

domeniul îngrijirilor paliative în Europa”. Aici 

sunt prezentate în detaliu nivelele de educaţie în 

domeniul îngrijirilor paliative, domeniile de 

lucru, competenţele profesionale şi obiectivele 

educaţionale ce trebuiesc acumulate de către 

asistenţii medicali în funcţie de nivelul la care 

practică îngrijirile paliative. 

Astfel, nivelele de educaţie sunt 

structurate după cum urmează: 

 Nivelul A – de bază, destinat asistenţilor 

medicali generalişti la absolvirea şcolii 

postliceale sanitare sau a facultăţilor de 

medicină, departamentul de nursing; 

 Nivelul B – avansat, destinat asistenţilor 

medicali încadraţi în diferite medii 

clinice şi care se întâlnesc uneori cu 

situaţii de îngrijire la sfârşitul vieţii; 

 Nivelul C – specializat, destinat 
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personalului calificat ce îşi desfăşoară 

activitatea în unităţi specializate de 

îngrijiri paliative, care se confruntă în 

mod constant cu situaţii de îngrijire la 

sfârşitul vieţii, care oferă consultanţă de 

specialitate şi contribuie la dezvoltarea 

educaţiei în îngrijiri paliative şi a 

cercetării în acest domeniu [8]. 

 

 
Fig. 2 Dimensiunile procesului de învățare (educație) în îngrijiri paliative 

 

Recomandări şi experienţe ale diferitelor 

organizaţii internaţionale  

În Directiva 2005/36/CE deseori sunt date 

ca exemple ţări precum Polonia şi Elveţia. Din 

perspectiva asistenţilor medicali din aceste ţări 

care îşi desfăşoară activitatea profesională în 

domeniul Îngrijirilor Paliative, activitatea lor 

este recunoscută la nivel de specialitate existând 

în ambele ţări programe educaţionale specifice 

în urma cărora asistenţilor medicali le sunt 

recunoscute competenţele dobândite şi acti-

vitatea lor autonomă este astfel atestată oficial. 

În Polonia, ţară în care sunt funcţionale 

442 de servicii de îngrijire paliativă organizate 

în diferite forme [13], încă din anul 2006 este 

recunoscută specializarea în îngrijiri paliative 

pentru asistenţii medicali şi de atunci până în 

prezent peste 300 dintre ei au urmat acest 

program educaţional de specializare [12]. 

În Elveţia au fost revizuite în anul 2011 

competenţele profesionale ale personalului care 

lucrează în îngrijiri paliative, printre care asisten-

ţii medicali ocupă locul central [15] şi este 

disponibilă încă din 2002 curricula programului 

de specializare în îngrijiri paliative pentru 

asistenţii medicali [17], revizuită în 2011. 

Alte exemple semnificative sunt Germania 

şi Grecia, ambele țări aparţinând Uniunii 

Europene, având organizarea educaţiei de bază 

pentru formarea în profesia de asistent medical 

diferită (pentru Germania nu există nivel de 

educaţie universitar, iar pentru Grecia există atât 

forma universitară cât şi cea tehnică/ 

postliceală), unde există programe de formare 

specializată în îngrijiri paliative [9, 19]. 

Exemplele anterioare au fost prezentate 

întâi pentru a arăta experienţa unor ţări cu care ne 

putem compara din mai multe puncte de vedere 

(ex. istoric, socio-economic, cultural, etc.).  

Bineînţeles că ţări dezvoltate, precum: 

Statele Unite ale Americii [11], Canada [4], [5], 

Australia [3], sau Marea Britanie [16] au recu-

noscute îngrijirile paliative ca şi specializare 

distinctă pentru asistenţii medicali, deci au 

dezvoltate programe educaţionale specifice în 

urma cărora asistenţii medicali dobândesc 

competenţele necesare desfăşurării activităţii lor 

profesionale în serviciile specializate. 

Indiferent de ţara în care locuim la un 

moment dat, avem nevoie, fie noi personal fie 

cineva drag nouă de îngrijiri paliative specializate 

pentru a trece cu demnitate prin parcursul unei 

Nivel C - încorporează cunoștințele, 
abilitățile și atitudinile dobândite la 

nivelurile anterioare și adaugă competențe 
noi, de nivel specializat. 

Nivel B - încorporează cunoștințele, 
abilitățile și atitudinile dobândite la nivelul 

A, adăigând cometențe noi, de nivel 
avansat. 

Nivel A - asigură dobândirea de 
competențe profesionale minime, de bază 

în domeniul îngrijirilor paliative. 
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boli incurabile, cronice, limitatoare de viaţă şi 

inevitabil prin procesul activ al morţii. Organizaţii 

internaţionale, guverne naţionale, organizaţii 

neguvernamentale, societăţi civile etc., au 

dezvoltat în timp cadrele organizatorice necesare 

asigurării unor îngrijiri de calitate pentru situaţiile 

menţionate anterior. Circuitul a fost creat şi 

respectat de toţi aceştia şi este următorul: 

standarde de calitate, programe educaţionale 

adaptate cerinţelor din standarde, în urma cărora 

asistenţii medicali dobândesc competenţele 

profesionale pe baza cărora acordă îngrijiri de 

calitate. 

Ordinul Asistenților Medicali Generaliști, 

Moașelor și Asistenților Medicali din România 

(OAMGMAMR), de la nivelul forului cel mai 

înalt de organizare a profesiei de asistent 

medical, manifestă preocupare și interes în 

vederea implementării de măsuri concrete, atât în 

domeniul Îngrijirilor Paliative cât și în alte 

specialități medicale, pentru crearea de parte-

neriate și dezvoltarea de programe educaționale 

specifice în urma cărora asistenții medicali să 

poată dobândi competențe profesionale specifice. 

Este nevoie de colaborare între toate 

organismele abilitate: forum profesional 

(OAMGMAMR), foruri educaționale (Facultăți 

de Medicină), foruri organizațional-adminis-

trative (Guvernul României prin Ministerul 

Sănătății și Ministerul Educației), în vederea 

realizării pașilor concreți de punere a bazelor 

dobândirii de către asistenții medicali din 

serviciile specializate de îngrijire paliativă a 

competențelor profesionale specifice, respectiv 

dezvoltarea și desfășurarea programului național 

de specializare în îngrijiri paliative pentru 

asistenții medicali. 
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