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3. Scop

Procedura are drept scop descrierea modului de raportare interni a evenimentelor santineld, a
reactiilor adverse si a evenimentelor near-miss, in vederea identificarii corecte a cauzelor acestora si
adoptarea de mésuri corespunzitoare pentru diminuarea riscurilor identificate, precum si pentru evitarea
repetdrii acestor evenimente in viitor.

4. Domeniu

Procedura se aplicé in cadrul Spitalului Clinic de Pneumoftiziologie Iasi, inclusiv in Ambulatoriul
integrat precum si in Dispensarul TBC.

5. Documente de referinti

- LEGE nr. 95 din 14 aprilie 2006 (republicatd si actualizatd) privind reforma in domeniul
sandtatii(actualizata pani la data de 11 noiembrie 2016

- Ordinul 639/2016 pentru aprobarea Metodologiei de monitorizare a unititilor sanitare acreditate

-Ordin 600/2018 din 20 aprilie 2018 privind aprobarea Codului controlului intern managerial al
entitatilor publice.

- Manualul Calitatii

- Cod de conduiti etica si profesionald a personalului angajat

6. Termeni. Definitii.

Eveniment advers

Eveniment considerat prevenibil, care reprezintd afectarea neintenfionatd si nedoriti a sanatatii,
ranirea, imbolndvirea, dizabilitatea temporari sau permanenti sau chiar moartea pacientului, asociati
asistentei medicale.

Eveniment santinelii/catastrofic

Eveniment advers care are ca urmare vatimarea grava a sinititii pacientului cu consecinte pe termen
lung, infirmitate permanentd sau moartea pacientului si care reflecti deficiente serioase ale politicilor si
procedurilor din unitatea sanitard, lipsa de interes pentru sigurantd si organizatie cu grad de risc in
acordarea serviciilor. Un asemenea eveniment semnaleaza necesitatea investigarii imediate si adoptarea
masurilor de corectie adecvate.

Eveniment pre santinela

Evenimet care in absenta unei interventii promte si adecvate ar fi putut duce la decesul sau
invaliditatea pacientului. Care nu are efecte ce necesiti misuri speciale de recuperare. Care reflecti
grave disfunctionalitati la nivelul unitétii sanitare si care necesiti analizi si masuri imediate.

- Accident

Eveniment care a produs prejudicii tratabile pacientuluisi pentru a cérui rezolvare a fost necesari o
interventie suplimentar asupra acestuia

Eveniment ''near miss' (sub — eveniment)

Evenimet care nu a afectat pacientul, fird o interventie deliberati pentru evitarea sa. Care are
capaciatea de a provoca vatamari.

Incident
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Evenimet survenit in timpul unui proces de ingrijire, fird urmiri asupra pacientului. Care a fost
identificat si rezolvat inainte de a produce afectarea pacientului.

-Prescurtari /abrevieri

MC — Manualul Calitatii

USP — Unitate sanitard cu paturi
Spital - Spitalul Clinic

7. Desfasurarea procedurii/descriere
7.1 Identificarea evenimentelor adverse, near-miss si evenimentelor santineli

v Definitiile aferente EAAAM se regisesc la punctul 6 “Termeni, definitii “ al prezentei proceduri
si sunt cele stabilite prin Ordinul nr: 639/2016 al presedintelui ANMCS referitor la Monitorizarea post
acreditare a unitatilor sanitare.

v Evenimentele santinela identificate la nivelul Spitalului de Pneumoftiziologie Iasi, se regisesc in
lista anexatd acestei proceduri.

v Lista se poate actualiza la solicitarea personalului unititii, propunerea fiind documentata de citre
initiator, avizatd de seful direct al acestuia si verificatd pentru forma in cadrul SMC, inaintea aprobarii
de catre Comisia de Monitorizare (Ord.600/2018).

v Evenimentele adverse si evenimentele near-miss trebuie identificate la nivelul fiecarei sectii,in
vederea raportarii, conform definitiilor mentionate, experientei proprii si literaturii de specialitate, de
cétre personalul medical respectiv.

7.2.Raportarea interni a EAAAM:

v" Raportarca EAAAM se va face de citre seful de sectie citre conducerea Spitalului de
Pneumoftiziologie Iasi, prin adresi cuprinzind descrierea EAAAM, a conditiilor in care s-a produs si a
masurilor care s-au luat pentru diminuarea efectelor acestuia asupra pacientului.

v" Raportarea EAAAM se va face de citre persoana care a constat evenimentul catre medicul
curant/medicul de garda/ medicul care acordat consultatie pacientului, in cazul Dispensarului TBC, sau
a altor structuri medicale. Persoana va completa in cel mai scurt timp formularul atasat procedurii si il
va depune la Setviciul de Management al Calitaii urmand a primi de la acesta pe adresa de email un
link de accesare a aplicatiei Caperaro unde va introduce toate datele solicitate.

v' Aceastd raportare priveste toate servicii/ compartimente din cadrul Spitalului  de
Pneumoftiziologie lasi unde pot aparea evenimente adverse.

v' In termen de 30 de zile de la raportarea evenimentului se va constitui o comisie formati din
medicul care a raportat evenimentul, seful de sectie /compartiment si medicul din SMC. Acestia vor
analiza evenimentul si vor fntocmi un raport de analiza a EAAAM (vezi model la pag. 17) care va
trebui incarcat in aplicatia Capesaro.

Astfel, Serviciul SPIAAM va furniza SMC informatii legate IAAM care au condus la producerea de
EAAAM. UTS va informa SMC in situatia unor evenimente legate de transfuzii. Responsabilul cu
farmacovigilenta va informa, de asemenea, SMC in momentul identificarii oricarei reactii adverse a
pacientilor internati la medicamente sau asocieri de medicamente.
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Atentie! Se raporteazd si evenimentele cauzate de reactii adverse la medicamente, precum si
evenimentele transfuzionale, chiar daca acestea fac obiectul unor raportéri separate si sunt mentionate si
in alte proceduri.

v' Pentru raportare se vor lua in considerare consecintele EAAAM asupra pacientului , care pot fi:
Deces evitabil

Agravarea evolutiei/ aparitia complicatiilor bolii

Dizabilitate temporara

Dizabilitate permanenta

Fara urmari (near-miss)

(I o R

Formularul de raportare presupune si notarea masurilor necesare.
Acestea pot fi mésurile deja luate de personalul medical pentru diminuarea efectelor producerii
riscului respectiv, la care se pot adauga ulterior masuri de prevenire a evitirii repetarii evenimentelor de
acelasi tip.

Atentie ! Orice incident/ EAAAM trebui inregistrat in FOCG.

7.3. Centralizarea raportirilor si propunerea de misuri

Centralizarea si Inregistrarea raportérilor se va realiza la nivelul SMC.

Dupa analizarea cauzelor, se vor propune masuri de diminuare/inlaturare a aparifiei unui eveniment
santineld, de cétre cel care I-a semnalat pe acesta.

8. Responsabilititi

8.1. Manager
- asigura resursele pentru respectarea acestei proceduri

8.2. Director medical
- se asigurd de respectarea acestei proceduri de citre personalul din subordine

8.3. Medic sef sectie/conducator compartiment

— raportarea EAAAM cétre conducerea spitalului

- raportarea EAAAM citre SMC, in termen de maxim 24 ore de la producere

- se asigurd de respectarea acestei proceduri de catre personalul din subordine

- face propuneri de actualizare a listei de evenimente santineld, cind consideri c# este necesar

- trimestrial, pina la data de 25 a lunii se va transmite citre SMC, cu adresa scrisi faptul ca in
perioada................. nu au fost inregistrate evenimente adverse in cadrul sectiei/compartimentului.

” 8.4. Medic curant .
— raportarea EAAAM citre seful de sectie
- raportarea EAAAM citre SMC, in termen de maxim 24 ore de la producere
- face propuneri de actualizare a listei de evenimente santinels

8.5. Asistent sef/ asistent medical de garda
—raportarea EAAAM citre seful de sectie/medicul de garda
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- face propuneri de actualizare a listei de evenimente santineld, cAnd consideri ci este necesar

8.6. Responsabilul cu farmacovigilenta
- va raporta catre SMC momentul identificirii oricérei reactii adverse a pacientilor internati la

medicamente sau asocieri de medicamente.

8.7. Serviciul SPTAAM
- va raporta catre SMC informatii legate IAAM care au condus la producerea de EAAAM.

8.8. UTS
- varaporta SMC situatia unor evenimente legate de transfuzii.

8.9. SMC

- Centralizarea raportirilor EAAAM si inregistrarea acestora

- Propunerea mdsurilor preventive/ corective, dupd analizarea cauzelor impreuni cu partile
implicate si conducerea Spitalului de Pneumoftiziologie Iasi.

9. Formular evidenta modificari

Nr. | Editia | Data Revizia | Data Nr. Descriere Semnatura
Crt. editiei reviziei | Pagina | modificare conducatorului

compartimentului
1

10. Formular analizi proceduri

Compart | Nume si | Inlocuitor

iment prenume de drept
Nr. conducitor | sau delegat | Aviz favorabil Aviz nefavorabil
crt. compartim
ent

Semnitura | Data | Observatii | Semnitura | Data

11. Formular cuprinzind persoanele la care se difuzeazi editia sau, dupi caz, revizia din cadrul
editiei procedurii operationale

Nr. | Seopul | Compartiment Functia Nume si | Data Semnatura
Crt | difuzarii prenume primirii
1 2 3 4 5 6

*Cu obligatia informirii personalului din subordine
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12. Inregistrari, anexe

Inregistrari:

FOCG

Registrul de evidenta reactii adverse

Raport intern declarare EAAAM

Anexe:

Listd evenimente santineli

Formular raportare interni EAAAM

Model raportare eveniment in aplicatia CAPESARO

LISTA EVENIMENTE SANTINELA IDENTIFICATE IN CADRUL SPITALULUI

A. EVENIMENTE CHIRURGICALE

Interventie chirurgicala sau alta procedura invaziva efectuata asupra altei parti a corpului/ altui organ
decat cea indicata (wrong site)

Interventie chirurgicala sau alta procedura invaziva efectuata asupra altui pacient decat cel care avea
indicatia (wrong patient)

Interventie chirurgicala sau alta procedura invaziva gresita efectuata pacientului (wrong procedure)

Lasarea neintentionata a unui corp strain in interiorul pacientului dupa/ in timpul unei interventii
chirurgicale sau altei proceduri

Moartea pacientului sau afectare severa a sanatatii asociata cu embolism intravascular aparut in
timpul / dupa efectuarea unei interventii chirurgicale .

Complicatii pre/intra/ postoperatorii cauzatoare de afectare severa a conditiei pacientului sau
deces.

Deces intraoperator sau imediat postoperator.

B. Evenimente legate de ingrijire

Moartea pacientului sau ranire serioasa asociata unei erori de medicatie (ex. Erori privind medicatia
gresita, doza gresita, pacientul gresit, momentul gresit — intarzieri in administrare, greseala in
asociere, greseala in preparare, greseala referitoare la calea de administrare)

Moartea pacientului sau afectare severa a sanatatii asociata administrarii produselor sanguine fara
respectarea masurilor de siguranta necesare .

Moartea pacientului sau afectare severa a sanatatii asociata reactiilor adverse la medicamente,
raportate conf. cerintelor ANMDM.

Moartea pacientului sau afectare severa a sanatatii asociata cu embolism intravascular aparut pe
durata spitalizarii.




| Spitalul Clinic de Editia: I
Pneumoftiziologie PROCEDURA PRIVIND RAPORTAREA Nr. de ex.: 1

Iasi INTERNA A EAAAM (EVENIMENTE Revizia: 1
ﬁ@ SANTINELA, EVENIMENTE SI REACTII
T ADVERSE, EVENIMENTE NEAR-MISS) . .
.. Pagina 8 din 17
Serviciul de Exemplar nr. 1/1
| managemet al PO 1-18
‘ calitatii

Moartea pacientului sau afectare severa a sanatatii aparuta in situatia unui pacient de risc scazut, pe
durata internarii.

Morbiditate severa a pacientului (nelegata de cursul natural al bolii sau de conditia acestuia de
baza), atunci cand aceasta poate avea ca rezultat afectarea severa — temporara sau permanenta — a
sanatatii pacientului.

Moartea pacientului sau afectare severa a sanatatii aparuta in urma caderii pacientului, pe durata
internarii, in incinta spitalului.

Pacient cu escare de stadiu 3, 4 sau neclasificate , dobandite pe durata internarii.

Moartea pacientului sau afectare severa a sanatatii aparuta in situatia pierderii ireparabile a unei
probe biologice (recoltate in vederea unor investigatii suplimentare)

Moartea pacientului sau afectare severa a sanatatii aparuta in situatia necomunicarii la timp a
rezultatelor investigatiilor de laborator, de anatomie patologica sau de radiologie.

C. Evenimente legate de protectia pacientilor

Externarea pacientului lipsit de discernamant, indiferent de varsta acestuia, in grija altei
persoane decat celei autorizate/ apartinatori/ tutore/ reprezentant legal

Nerespectarea confidentialitatii de catre personalul medical

Moartea pacientului sau afectare severa (temporara sau permanenta) a sanatatii pacientului asociate cu
plecarea neautorizata a acestuia din spital (fuga).

Sinuciderea pacientului pe durata internarii.
Tentativa de sinucidere sau automutilarea pac1entu1u1 pe perloada 1nternar11 care au ca rezultat
moartea acestuia sau dizabilitati grave. ‘

Orice eveniment legat de siguranta pacientului cu tulburiri / afectiuni psihice datorate absentei
conditiilor specific de spitalizare/ monitorizare.

D. Evenimente infractionale

Orice situatie in care s-au acordat ingrijiri de catre persoane care au pretins ilegal ca sunt asistenti/
farmacisti/ medici/ alti specialisti calificati / furnizori de servicii medicale

Rapirea unui pacient, indiferent de varsta acestuia

Atac/ abuz sexual asupra unui pacient, in cursul internarii

Moarte sau ranire semnificativa a unui pacient sau a unui angajat al spitalului, ca rezultat al unui atac
fizic care se petrece in cadrul unitatii sanitare

- E. Evenimente legate de mediu

Deces sau invaliditate grava a pacientului sau a personalului asociate unui soc electric pe perioada
internarii sau chiar in cursul unui episod de ingrijire .

Deces sau invaliditate grava a pacientului sau a personalului cauzate de o pana de curent sau de o
defectiune a sistemului informatic (care au limitat dramatic accesul la informatii sau functionarea
aparaturii medicale vitale pentru pacioent), pe perioada internarii sau chiar in cursul unui episod de
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ingrijire .

Deces sau invaliditate grava a pacientului sau a personalului, asociate unei arsuri, indiferent de sursa,
pe perioada internarii/ in cursul unui episod de ingrijire

Deces sau invaliditate grava a pacientului sau a personalului, asociate efectelor producerii unor
calamitati naturale — cutremur — pe durata internarii.

Deces sau invaliditate grava a pacientului, asociate utilizarii de centuri de limitare a miscarilor sau
utilizarii de panouri laterale de pat anticadere, pentru perioada internarii/ in cursul unui episod de
ingrijire

Deces, inrautitirea starii pacientului, dizabilitate temporara sau permanenta a pacientului care trebuie
transferat, produse de disfunctionalitati in colaborarea cu Serviciul de Ambulantd/ SMURD , respectiv
neasigurarea/ intarzierea transportului pacientului.

Evenimente legate de produse sau echipamente

Moartea pacientului sau ranire serioasa asociata cu folosirea de medicamente, produse biologice
sau dispozitive medicale contaminate.

Moartea pacientului sau ranire serioasa asociata cu folosirea sau functionarea unui DM folosit de
pacient , in cazul in care DM a fost folosit pentru alte scopuri decat cele pentru care a fost creat

Moarte sau ranire grava a pacientului sau a personalului de ingrijire asociate cu introducerea unui
obiect metalic in zona IRM, in timpul functionarii echipamentului.

Orice incident in care este implicata o linie desemnatd pentru furnizarea de oxigen sau alt gaz
destinat pacientului care nu contine nici un gaz, contine gazul gresit sau este contaminata cu
substante toxice.

RAPORT INTERN DE DECLARARE A EAAAM (EVENIMENTE ADVERSE- EA sau RA,
SANTINELA- ES, “NEAR MISS”-NM, ASOCIATE ASISTENTEI MEDICALE)

TIP EVENIMENT: NUMELE SECTIEI: SECTIUNEA 1- Numele persoanei afectate
SECTIUNEA 2 - DATA, ORA, LOCUL UNDE S-A PRODUS EVENIMENTUL | Persoana afectata: | Nr. F.O.C.G./ F.S.Z.:
Data producere Ora Pacient O
eveniment Apartindtor i
An | Luna ‘ Zi | Ora |Minut Real Angajat a)
| m Niciuna O
‘ .’ Estimat




Spitalul Clinic de Editia: I
Pneumoftiziologie PROCEDURA PRIVIND RAPORTAREA Nr.deex.: 1

Iasi INTERNA A EAAAM (EVENIMENTE Revizia: 1
i SANTINELA, EVENIMENTE SI REACTII
Su::m:}ﬁ%‘iﬂd ADVERSE, EVENIMENTE NEAR-MISS) Pagina 10 din 17
erviciul de
managemet al PO 1-18 Exemplar nr. 1/1
calitatii
mi
Nu se cunosc date
m
Locul: situarea, serviciul, spatiul: Date contact apartinatori (daci se cunosc):

SECTIUNEA 3 - DESCRIEREA OBIECTIVA SI DETALIATA A EVENIMENTULUI (fira analizi, fara judecare, firi
acuzare):

SECTIUNEA 4 - TIPUL EVENIMENTULUT (marcati situatia potriviti)

A. CADERE @O

OScaun OPat | CIBaie O In miscare | O Targa/Fotoliu | O Gasit pe | CCadere OGata sa O Alta
rulant sol repetitiva cada

B. EROARE de: ODIAGNOSTIC OMEDICATIE [TRATAMENT OTESTE DIAGNOSTICE CDIETA

Ointarziere diagnostic/tratament OONeindicare adecvata (diagnostic/medicatie/tratament/test diagnostic/diet)
[ Interpretare inadecvatd a rezultatelor ~ [Cale de administrare O Lipsa supravegherii/monitorizarii bolnavului

O Contraindicatii CDoza OOra de administrare ONatura medicatiei/tratamentului/ testului/dietei
OOmisiune (inscrieti in coloana b medicamentele/tratm./testele/ dietele uitate)- O Alergii

U Administrarea intravenoasi a unei solutii de clorurd de potasiu de concentratie inadecvati OAltele

a) Medicamente/tratamente/teste/diete b) Medicamente/tratamente/teste/diete
care au fost efectiv administrate/prelevate/oferite care ar fi trebuit sa fie administrate/prelevate/oferite

Identificare Doza Cale Ora Identificare Doza Cale Ora

C. PROBLEME cauzate de: TOMATERIALE OECHIPAMENTE OCLADIRE OPERSONAL

10
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Descrieti materialele, echipamentele, cladirea, personalul care a cauzat probleme:

ORupere/defectare O Disponibilitate [ Inundare [0 Pana electrica O Programare = OSterilitate O Altele

ODisparitie OIncendiu [0 Pana de ascensor [Pana informatica  [Salubritate OUtilizare neconforma
D. POSIBILITATE DE ABUZ, AGRESIUNE SAU HARTUIRE

Tipul de abuz, agresiune sau hartuire: OPsihologica/Verbala OFizica OSexuala OAltele

E. INCIDENTE/ACCIDENTE TRANSFUZIONALED

Descrieti situatie:

F. ALTE TIPURI DE EVENIMENTE O (bifati situatia care se potriveste)

OAutomutilare oSangerare de origine necunoscuta o Lipsa de asepsie sau sterilitate 0 Nerespectare unei proceduri
oObstructie respiratorie o Refuzul tratamentului 0 Refuzul de a elibera spatiul
o Plaga de presiune 0 Operarea unei alte parti a corpului in locul celei care necesitd interventia OTentativa de suicid
ONepastrarea confidentialitatii datelor pacientului o Uitarea unui instrument post-operator in corpul pacientului

o Non-detectarea plasarii gresite (in c#ile respiratorii) a unei sonde oro / naso-gastrice inainte de folosirea ei — introducerea fluidelor

0 Evadare dintr-un perimetru de siguranti a pacientilor psihici sau transferati din penitenciar OAltele
SECTIUNEA 5 - CONSECINTE IMEDIATE PENTRU PERSOANA AFECTATA:
o Niciuna o Afectare minima pacient 0 Afectare moderata pacient oAfectare majora
pacient
oDeces 0 Agravarea evol./aparitia complic. bolii oDizabilitate temporara
oDizabilitate permanenta 0 Psihologice

Descrieti consecintele fizice (pierderi parti corp, durere, echimoze, fracturi, etc), psihologice si altele:

SECTIUNEA 6 - INTERVENTII EFECTUATE, MASURI LUATE, PERSOANE AVIZATE

Descrieti masurile luate:

© Nume: Functie: Data si ora:
s @
S & : :
S N Nume: Functie: Data si ora:
Sz . -
R | Nume: Functie: Data si ora:
SECTIUNEA 7- NUMELE DECLARANTULUI SI FUNCTIA: SEMNATURA:

SECTIUNEA 8 - RECOMANDARI SAU SUGESTII ALE DECLARANTULUTI:

11
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Formular raportare EAAAM
Descrierea presupusului EAAAM in Registrul National al EAAM
Raportarea EAAAM — ANONIMA (respectarea GPDR este obligatorie)
Scopul raportarii — iNVATAREA DIN ERORI
Esential — IDENTIFICAREA CAUZELOR si propunerea de MASURI DE PREVENTIE

camprniny

Sesul  maseuling ] Varsta [ || ani
feminin ]

Pacient

4 4 internat

- neinternat

H i
H

|

Tipul internarii urgenta
trimitere de Medic Familie
trimitere de Medic Ambulator

transfer interspitalicesc

s la cerere e

altele j ;
Diagnostic la internare | 1Cod dg
Diagnostic la 72 ore ] Coddg[ 1T

Motivele internirii
. iminentd de urgenta in lipsa unei interventii si a unei supravegheri 24/24
~~~~~ : investigatii care nu se pot efectua in ambulator

' tratamente care nu se pot efectua in ambulator

e alte situatii care au impus internarea

Pacientul a fost evaluat din punct de vedere a riscurilor:

Risc infectios pentru sine sau pentru US

;ﬁ Scor Carmelli valoare estimata L__ __|,
... Scor SIRS valoare estimatd |
Scor SEPSIS valoare estimati

Scor utilizat valoare estimata 12

T 1/~ * e 1 v 1 1 1w
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Risc de cidere
Scor Stratify - Oliver M Britton
| Scor utilizat | l
Medicatie psihotropa
7 Altd medicatie cape poate determina stéri cu risc de cidere
— Tulburari de ritm
Insuficienta circulatorie cerbala
- Dizabilitati cu risc de cadere
------ altele (se specifica care / se poate mentiona si alt scor )

valoare estimaté{ I
valoare estimata 5 Q

—

Risc hemoragic

e, imioy

Scor utilizat . valoare estimat3

Medicatia anticoagulanta sau antiagreganti
Afectiuni cu risc hemoragic

Risc trombembolic
| Scor utilizat |

l valoare estimati

Afectiuni cu risc trombembolic (se specifica care)

i

__ Interventii cu risc trombembolic (se specifici care)

e
H

' Medicatie cu risc trombembolic (se specifica care)

H
;
H

Risc aparitie escare
Grila Norton
Scor utilizat |

.............................................

valoare estimata r
valoare estimati

- —
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Altele

Risc auto-agresiune (se specifica situatia)

Elemente suspiciune
' durata de spitalizare depéseste durata medie de spitalizare specificd acelei patologii
febra crescutd pentru mai mult de 2 zile
administrarea altei medicatii decit a celei specifice patologiei pentru care pacientul este spitalizat
schimbarea tratamentului fara vreo motivatie clara, sustinuta de evolutia pacientului, investigatii,
protocolul] de tratament
efectuarea altor investigatii decét a celor specifice patologiei
escarele de decubit
. infectii aparute in cursul internarii
aparitie episod dispnee la pacient cu risc de trombembolism
" mentiuni in protocolul operator referitoare la incidente inregistrate in timpul interventiei
chirurgicale

(ex.: chirurgie abdomino-pelvina - dilaceréri sau perforiri accidentale)
b incidente asociate procedurilor diagnosice si/sau terapeutice invazive, mentionate in protocolul
procedurii

mentionarea incidentelor asociate perfuziilor / transfuziilor

incidente apédrute in cursul asistérii nasterii naturale, mentionate in protocolul de nastere

(ex.: solicitarea medicului obstetrician de citre moasi)

erori de diagnostic (ex.: analiza concordantei diagnosticelor de la internare, de la 72 ore si de la
externare)

alte elemente (se specifica care)

S —
i f
i |

B R— — 5 0 S T R ——

Consecinta asupra pacientului

" deces
afectare a pacientului care necesiti masuri terapeutice suplimentare in urgent
afectare a pacientului care necesitd supraveghere sau alte masuri terapeutice
férd afectarca pacientului

Tipul presupus al EAAAM
P FOARTE IMPORTANT - inainte de completa, revedeti definitiile EAAAM
L]  Santinels
M Presantineli
Accident
Near-miss
Incident
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Data aparitiei

Sectia / Locatia
chirurgicala _denumire sectie / locatia o cod sectie

nechirurgicala ] |

alta

RAPORT DE ANALIZA A EAAAM

Tipul evenimentului conform descrierii din procedura ..............cooeviviiiiiiiinan...

EAAAM a fost declarat in baza Formularului de Declarare EAAAM nr. ..................... de catre sectia

In data de .......oovviiiiiiiiii, ora ,....... descrierea evenimentului. Ce masuri sau
luat/propus in vederea elimindrii sau diminudrii riscului de aparitie a unor evenimente adverse similare. (
eventual reinstruirea personalului medical cu privire la necesitatea securizarii pacientilor prin utilizarea

partilor laterale mobile ale paturilor , sau supravegeherea mai atenta a pacientilor cu risc de cadere).

Intocmit Sef Sectie/Serviciu/Compartiment
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