EFN Criterios sensibles a la enfermeria para la seleccion de

‘Centros de Excelencia Europeos’

En el contexto de la Directiva Europea sobre los Derechos de los Pacientes en la
Atencion Sanitaria Transfronteriza (2011/24/UE), la Comisién apoyara a los Estados
miembros en el establecimiento de Redes Europeas de Referencia (Articulo 12) entre
proveedores sanitarios y centros de conocimientos con el fin de mejorar el acceso de los
pacientes a una prestacién de atencion sanitaria de alta calidad. Se espera que las
Redes Europeas de Referencia contribuyan a desplegar el potencial en términos de
cooperacion europea en aras de una atencion sanitaria de alta calidad, maximizando el
uso rentable de recursos y fomentando el desarrollo de referencias de calidad y
seguridad con el fin de contribuir al desarrollo y difusion de buenas practicas ayudando
asimismo a los Estados miembros a prestar servicios de alta calidad en condiciones

particulares o de falta de recursos.

Para ello, la Comisién adoptara una lista de condiciones y criterios especificos que las
Redes Europeas de Referencia deberan cumplir para recibir apoyo de la Comisién. Por
consiguiente, EFN propone a la Comisidn que incorpore los criterios sensibles a la
enfermeria y basados en la evidencia que se exponen a continuacién para cumplir los
requisitos cualitativos de los Centros Europeos de Excelencia y potenciar la politica y
practica enfermeras en estos ambitos. Entre dichos criterios sensibles a la enfermeria

cabe destacar:

* Politicas en el lugar de trabajo que apoyen la continuidad de los cuidados con
servicios personalizados para cubrir las necesidades de los pacientes mediante un
planteamiento holistico e integrado destinado a empoderarles y en beneficio de la

gestién de los cuidados que reciben.

e Sistemas establecidos para medir los resultados de la continuidad de los cuidados
(indicadores sensibles a la calidad y al paciente), calidad de los cuidados y
seguridad del paciente®, asi como redes formalizadas para el intercambio de

buenas practicas.

» Historias de los pacientes precisas, completas, actualizadas, claras, faciles de

utilizar, estandarizadas, accesibles, integradas, seguras (respetando la proteccién
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de datos y el consentimiento informado) y que se pueden tener a disposicidon con

rapidez® °.

Una clara comprension del intercambio de la informacion necesaria y relevante en

materia de salud entre los distintos niveles de cuidados®.

Desarrollar liderazgo enfermero y oportunidades de investigacién promoviendo la

autonomia profesional.

Servicios de sanidad electronica interoperables para apoyar los canales de
comunicacién entre los profesionales sanitarios y un mecanismo claro de

intercambio de informacion.

La terminologia enfermera, como la Clasificacion Internacional para la Practica
Enfermera (CIPE), debe estar integrada en las historias de los pacientes con el fin
de garantizar la calidad de los cuidados, la seguridad del paciente y resultados

sensibles a la enfermeria>®’8,

Clara identificacion de los roles y responsabilidades definidos para las enfermeras

colegiadas y las nurse practitioners avanzadas® ° .

Altos estdndares de cooperacion, flujos activos de comunicacién, trabajo en
equipo y planteamiento multidisciplinar reunidos en sistemas integrados de
prestacion de servicios. Aplicacion de un planteamiento integrado en la

planificacion de servicios, financiacién, reformas organizativas e implantacion.

Politicas para el lugar de trabajo que promuevan entornos de la practica positivos
y protejan los derechos de las enfermeras en especial en relacién con las bajas
por enfermedad y maternidad. Aplicacidon de politicas sélidas para monitorizar la
carga laboral y los turnos®! . Niveles de cualificacién y formacidn. Y garantizar

una éptima combinacién de habilidades en los ratios de contratacién de plantilla y
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profesionales puesto que la evidencia sefiala una fuerte correlacién entre los

niveles de personal y los buenos resultados que se obtienen con los pacientes'?,

Apoyo vy facilitacion de informacién y previsiones en términos de prestaciéon de

servicios!*

Continuidad de la comunicacién y a la hora de compartir informacién entre la
atencidon primaria y secundaria, especialmente entre los centros de excelencia y

los sistemas de atencidn sociosanitaria *.

Valoraciéon y mejora de los sistemas de evaluacidn. Aplicacion de sistemas
estandarizados para medir los indicadores de calidad de la enfermeria sensibles a

los pacientes y evaluar la continuidad y calidad de la atencidn sanitaria prestada'®.

Una fuerza laboral competente, bien motivada, sostenible y profesional, en
especial las enfermeras, para promover la construccién de capacidades al adoptar

soluciones innovadoras'® 17 &,

« Establecimiento del Desarrollo Profesional Continuo *° para enfermeras.

EFN cree que los Centros Europeos de Referencia que cumplan estos criterios seran

elegidos para participar en las Redes Europeas de Referencia y contribuirdn a una mayor

cooperacion, atencién sanitaria de alta calidad y al establecimiento de referencias de

calidad y seguridad en aras de una atencidn sanitaria integral para los ciudadanos

europeos.
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