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Abstract:

Nursing is a one of the fields where professional competencies are developed, implemented
and used for periodical evaluation at all levels of education: basic, continual medical education and
specialized. It is important for the entire health care professional to be informed in regard to the
theoretical and legal framework and become aware of the efforts that are made in order to align the

current practice to the standardized documents.
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1. Introducere

In ultimele decenii au existat tot mai
multe controverse intre modul in care este
vazuta profesia de asistent medical.

Cresterea gradului de independentd a
membrilor acestei profesii, mai ales in tari
precum Statele Unite au facut ca sa treaca de la
considerarea profesiei ca una dependenta de cea
a medicilor la o profesie caracterizatd prin
capacitatea de a se autodermina.

Tn contextul actual al ingrijirilor acordate
de catre asistentii medicali la nivel global, din
ce in ce mai frecvent sunt folosite termene
precum competente profesionale, Ingrijiri
specializate si de calitate, nivele de educatie,
specialitati medicale, etc.

Prezentul articol se doreste a fi o pledoarie
in vederea informarii, promovarii si sustinerii
evaluarii performantelor asistentilor medicali pe
baza competentelor profesionale.

2. Cadrul teoretic general

In Romania, conform legislatiei privind
formarea profesionald a adultilor, competenta
profesionald reprezinta ,capacitatea de a
realiza activitatile cerute la locul de munca la
nivelul calitativ specificat in standardul
ocupational” [20].

O definitie mai detaliatd a competentei
profesionale apare in ,,Ghidul de evaluare a
competentelor profesionale” al  Asociatiei

Roméane de Logistica, astfel: ,,competenta
profesionala reprezinta capacitatea de a aplica,
transfera si combina cunostinte si deprinderi in
situatii si medii de muncad diverse, pentru a
realiza activitatile cerute la locul de munca, la

nivelul calitativ specificat 1n standard;
competenta profesionala este imbinarea §i
utilizarea  armonioasa  a  cunostintelor,

deprinderilor si atitudinilor in vederea obtinerii
rezultatelor asteptate la locul de munca’.

Aspectul cel mai important care se
evidentiaza din ambele definitii a competentelor
profesionale este relatia de interdependenta
dintre acestea §i asigurarea calitdfii actului
profesional.

Pentru o intelegere aprofundata a celor
doua definitii este important sa detaliem
termenii comuni care le alcatuiesc, respectiv:
competentele profesionale, nivelul calitativ si
standardul ocupational.

3. Competentele profesionale

Aceeasi legislatie mentionatd anterior
prezintd modurile in care se dobandesc
competentele profesionale, in functie de gradul
de aprofundare al cunostintelor si abilitatilor
care merge in paralel cu cresterea calitatii

actului  profesional prestat, prin: initiere,
calificare, perfectionare, specializare,
recalificare.

11



callflcarea |

perfectlonarea |

specializarea |
)=
recalificarea |

Fig.1 Formarea profesionald a adultilor conform
Ord. Nr. 129/31 august 2000 [21]

Inca de la inceputul carierei, indiferent de
profesie, este necesard initierea fiecarei
persoane Tn domeniul profesional pe care
doreste sa si-l insuseascd, astfel Tncat pe baza
dobandirii de cunostinte, abilitati tehnice sau
aptitudini minime, aceasta sa fie capabild sa
inceapa sa acumuleze informatiile teoretice si
practice necesare orientdrii catre o Viitoare
profesie.

Pe masura maturizarii fizice si psiho-
emotionale a indivizilor [15] acestia 1isi
manifestd dorinta de a deveni din ce in ce mai
specifici cu privire la domeniul profesional de
baza pe care doresc sa il urmeze pe parcursul
vietii. Calificarea 1ntr-o anume ocupatie
reprezintd modalitatea prin care persoanele se
canalizeazd pentru prima datd 1n cariera
profesionald in sensul dobandirii de competente,
care, o data dobandite, le permit sa desfasoare
activitati specifice intr-o anumita profesie /
meserie [25].

Pe parcursul vietii, majoritatea indivizilor
obisnuiesc sa urmeze o anume profesie in care
decid sa investeascd in vederea perfectionarii
continue si implicit a dobandirii de competente
profesionale in cadrul aceleiasi calificari de
baza [22].

In procesul de dezvoltare si implementare
a planului personal al unei cariere de succes
intr-un anumit domeniu, se impune formarea
profesionald specifici, 1n profunzime, in
vederea dobandirii de cunostinte si deprinderi
intr-o arie restransa din sfera de cuprindere a
unei profesii. Acest proces se integreaza la

categoria programelor de
domeniul profesional ales [18].

In dinamica societatii
realitate stringenta faptul ca este absolut
necesard existenta si  disponibilitatea de
programe de recalificare profesionale, care sa
asigure persoanelor posibilitatea ca oricand este
nevoie sd aibd la indemédna oportunititi noi
formare profesionald 1n care sa obtind
competente specifice unei profesii sau meserii
noi, alta decat cele dobandite anterior [16].

specializare 1n

actuale este o

4. Dobandirea competentelor profesio-
nale in domeniul pregatirii asistentilor
medicali

Daca este sa transpunem informatiile de
mai sus in domeniul ingrijirilor acordate de
catre asistentii medicali beneficiarilor, fie ei
pacienti, membrii ai familiei acestora, ingrijitori
se pot face usor corelatii intre gradele de
competentd si nivelele de educatie specifica
existente.

In Romania, calificarea asistentilor
medicali, este realizata prin nivele de educatie
de baza diferite, reprezentate de scolile
postliceale sanitare si facultafile de medicina —
programul de studii de asistenta medicala
generala [23].

Perfectionarea, este nivelul avansat/
intermediar, reprezentat de cursurile de educatie
medicala continud obligatorii [14], care
improspdteazd si Tmbogatesc cunostintele de
medicind generald si ating unele domenii
specifice de activitate medicald (ex. resuscitare
cardio-respiratorie — un curs la 3 ani si curs de
specialitate Tn domeniul in care lucreaza — cel
putin un curs/an [13].

Specializarea, este reprezentat de nivelul
de educatie specializat care are corespondent
doar pentru asistentii medicali din cinci
specialitafi medicale, astfel: radiologie si
imagisticdA medicald, laborator, nutrifie si
dietetica, balneo-fiziologie, igiena si sanatate
publica [19].
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Fig. 2 Model de dezvoltare profesionald a
asistentilor medicali

La modul general, a fi competent
presupune demonstrarea in munca profesionala
de zi cu zi a unor cunostinte teoretice, abilitati
practice si deprinderi tehnice in cate va domenii
esentiale: comunicare si negociere, lucrul in
echipa, luarea de decizii, initiativa, inventivitate
si creativitate, adaptabilitate. [2].

5. Calitatea educatiei

In  conformitate cu definitia  din
Dictionarului Explicativ al Limbii Romane,
calitatea reprezinta ,,... fotalitatea insusirilor §i
laturilor esentiale in virtutea carora un lucru
este ceea ce este, deosebindu-se de celelalte
lucruri ...” in scopul de a se realiza ,,diferenta
de valoare” intre acestea [12].

Termenul apare inifial folosit in perioada
celui de-al Il-lea razboi mondial si imediat dupa
aceea ca urmare a boom-ului economic din
Statele Unite. El este folosit atunci cu conotatie
strict industriala si in contextul masurarii si
controlului calitatii produselor in serie (pe linia
de asamblare, produsul care prezintd
imperfectiuni este respins) [1].

Cercetatori in domeniul managementului
calitdtii ajung sd constate, in jurul anilor ’50, ca
feed-back-ul clientilor/cumparatorilor fata de un
anumit servici/produs este criteriul de bazd in
atingerea unui standard de calitate din ce in ce
mai nalt [8].

Astfel, Deming (1986) preconizeaza in
lucrarea Out of crisis doua schimbari majore
care se produc in momentul in care nevoile si
parerile consumatorilor sunt analizate si
considerate in vederea atingerii unui standard
minim de calitate.

Prima dintre schimbarile preconizate a fi
necesar  de implementat  constd  In

constientizarea de catre companii a faptului ca
orientarea spre oferirea de servicii/produse de
calitate consumatorilor, in locul focalizarii pe
obtinerea de profituri cat mai mari, pe termen
lung asigura acestora un succes mult mai mare
si de durata pe piata [24].

Cea de a doua masura preconizata ca fiind
necesara a se implementa consta in dezvoltarea
de standarde minime obligatorii de calitate a
serviciilor si produselor in vederea asigurdrii
constante a controlului calitatii, permanent
actualizat n functie de nevoile pietei si la
solicitarea acesteia, pragul simplu initial, limitat
strict la masurarea calitatii, fiind depdsit avand
loc trecerea la nivelul actual de garantie si
imbunatatire continud a calitatii serviciilor/
produselor [4].

PLAN - Planifica

Fig. 3 Ciclul de imbunatatire al calitatii al lui
Deming

Sistemele de sandtate preiau, in
organizarea §i practica clinica aceste rezultate
ale cercetarilor din domeniul economic si le
adapteaza treptat particularitatilor specifice [5].

Astfel, autori precum Goldman (2006) [9]
si Ferrell (2010) [7], argumenteazd necesitatea
existentei  caracteristicilor ~ ce  definesc
garantarea, respectiv imbunatatirea calitatii
serviciilor de sanatate [17].

Garantia calititii Tn domeniul ingrijirilor
de sanatate este asigurata prin:

Educatia medicala de specialitate
pentru personalul care acorda servicii de
ingrijire. Aceste programe sunt menite
sd asigure dobandirea de cunostinte
teoretice §i practice specifice necesare
rezolvarii cu profesionalism a oricarei
situatii din practica clinica.

Acreditarea profesionala, care sa ateste
competentele extinse ale profesionistilor
medicali, dobandite in urma programului
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de specializare, si care fac diferenta intre
un specialist si un ne-specialist.

Standarde minime de ingrijire,
implementate la nivel national, care sa
garanteze aceeasi calitate a serviciilor
medicale oriunde pe teritoriul tarii,

indiferent de unitatea care acorda
ingrijirea.

- Educatie medicalia continua, sub
diverse forme - cursuri, conferinte,

simpozioane, ateliere, mese rotunde, etc.

— unitare, urmate periodic, prin care sa

se menfind in actualitate teoria si

practica clinica bazata pe dovezi

stiintifice [9].

imbunititirea calititii In domeniul
ingrijirilor de sdnatate se poate realiza prin:
Misiunea organizatiei care cuprinde
calitatea in enuntul ei, ca si obiectiv

permanent.

- Echipa manageriald este angajatd in
procesul de crestere a calitatii
serviciilor medicale.

- Alocarea de resurse — umane si

materiale.

Perceptia pacientului ca si ,.client”,
prin existenta unor parghii constante de
evaluare continud a calitatii serviciilor
medicale de catre beneficiari comparativ
cu nivelul de calitate asteptat (ex.
chestionare de satisfactie, interviuri, etc).
Calitatea ca si responsabilitate pentru
sitemul national de sandtate, pentru
fiecare institutie ce furnizeaza servicii de
ingrijire, pentru fiecare echipd de
ingrijire, pentru fiecare profesionist,
membru al echipei de Tngrijire.
Constiinta obiectivelor de atins si a

termenelor limita, atdt din perspectiva
stabilirii ~ acestora  din  momentul
planificdrii activitatilor, cat si din
perspectiva respectdrii termenelor limita
asumate. [6,7].

6. Standardele ocupationale

Standardele ocupationale sunt documente
care specificd ceea ce o persoand trebuie sa
cunoasca si sa fie capabild sa facd, pentru a fi
considerata competentd la locul de munca.
Aceste documente sunt denumite:

Standarde, deoarece definesc un reper de

ordin calitativ general acceptat, care ia 1in
considerare toate cerintele obligatorii specifice
locului de munca;

Ocupationale, deoarece descriu rolurile si
activitatile specifice unei arii ocupationale [3].

Din  perspectiva  organizatiilor care
compun Coalitia Nationald pentru Ingrijiri
Paliative (domeniul medical in care mi desfasor
activitatea profesionald), standardele se pot
constitui intr-un set de criterii care ar trebui
indeplinite de orice potential serviciu de ingrijiri
paliative pe cale de a se naste si de asemenea
pot fi utilizate de autoritdtile sanitare si
finantatori ca un instrument concret de evaluare
a serviciilor de Tngrijiri paliative care au inceput
sa se dezvolte in Romania [10,11].

7. Concluzii

Este evident cum cei trei termeni explicati
aici din perspectiva teoretica se completeaza
reciproc. Astfel, pe masurd ce dobandim
competente profesionale de nivel specializat,
calitatea Tngrijirilor pe care le oferim este mai
buna, reusind sd indeplineascd cerintele
standardelor ~ ocupationale  existente.  In
interventii ulterioare dorim sa prezentam cadrul
legislativ actual, recomandari ale forurilor
internationale, cu precddere din domeniului
ingrijirilor paliative — mediu familiar pentru
autoare, si rezultatele cercetdrii, atdt calitative
cat si cantitative, realizata asupra nivelului de
competente profesionale puse In practica de
catre  asistentii medicali din  serviciile
specializate de ingrijiri paliative din Romania,
ca exemplu concret de utilitate a acestora.

Speram ca experienta noastrd, a
asistentilor medicali din ingrijiri paliative sa
suscite interesul colegilor din oricare alte
domenii de specialitate si Tmpreund sa lucrdm la
solutii concrete, necesar a se gasi, In vederea
schimbarii contextului national in conformitate
cu nevoile si cerintele pacientilor carora le
acordam ingrijiri medicale.
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