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ASIGURAREA CALITĂŢII ÎN PRESTAREA DE SERVICII 
STOMATOLOGICE

Rezumat
Asigurarea calităţii este un proces sistematic, orientat spre îmbunătă-

ţirea continuă a performanţelor serviciilor stomatologice, care reprezintă 
punctul de plecare în procesul de îmbunătăţire a sănătăţii orale pentru în-
treaga populaţie. Managementul calităţii, prin mecanizmele de organizare, 
vizează îmbunătăţirea continuă a serviciilor de sănătate, ţinând cont de re-
sursele disponibile și utilizarea eficientă a acestora.

 Cuvinte cheie: calitate, performanţă, mecanisme.

Summary
QUALITY ASSURANCE IN THE PROVISION OF DENTAL SERVICES

Quality assurance is a systematic process aimed at continuous improve-
ment of dental care performance, which is the starting point in improving 
oral health for the entire population. Quality management through the me-
chanisms of the organization is imed at continuous improvement of health 
services, given the available resources and their efficient use.

Key words: quality, performance, mechanisms.

Introducere
Iniţierea reformelor pentru modernizarea sistemului medical, venite să ameli-

oreze accesul calităţii serviciilor prestate, crescînd eficienţa și performanţele siste-
mului medical general, cît și cel stomatologic datează încă din secolul trecut. Prio-
ritar, accentul este pe asistenţa medicala primară, care se completeză cu reformarea 
sistemului de finanţare, prin implimentarea asigurărilor obligatorii continuîndu-se 
cu fortificarea programelor de combatere a maladiilor prioritare în raport direct 
cu politicile și strategiile promovate de Organizaţia Mondială a Sănătăţii [1,5,6,8]. 
Astfel, sînt elaborate și iniţiate reformele de gestiune a calităţii prin constituirea 
Consiliilor Calităţii în instituţiile medicale, care au misiunea de a asigura prestarea 
servicilor medicale de înaltă performanţă, cît și în creșterea prestigiului instituţiei 
stomatologice.

Calitatea serviciilor stomatologice reprezintă punctul de plecare în procesul 
de îmbunătăţire a sănătăţii orale și a întregului organism uman [3]. În Republica 
Moldova, reforma sistemului sanitar a condus la un proces de promovare a calită-
ţii în cadrul sistemului stomatologic cu scopul de a atinge standardele europene. 
Managementul calităţii vizează îmbunătăţirea continuă a serviciilor de sănătate ţi-
nând cont de resursele disponibile și utilizarea eficientă a acestora, luând în calcul 
nevoile pacienţilor[2,4,5,7,9].

Serviciul stomatologic municipal, prin mecanismul de activitate, are scopul de 
a menţine și a îmbunătăţi în continuu sănătatea cavităţii orale a populaţiei, cît și 
protejarea de riscurile financiare a instituţiei, prin înlăturarea inechităţilor în pro-
cesul de prestare a serviciilor medicale stomatologice calitative. [8,15].

Materiale și metode
Prezenta lucrarea și-a tras drept obiectiv evaluarea accesibilităţii populaţiei la 

serviciile stomatologice calitative și implicarea personalului medical ca factor or-
ganizaţional în vederea planificării și implimentării unui proces de îmbunătăţire 
continuă a calităţii ce depășește așteptările clienţilor la nivel de oraș și sate, aflate 
pe teritoriul din municipiului Chișinău.

Aspectele rezultatelor cercetării au fost scoase în evidenţă în urma studiului 
și analizei literaturii de specialitate din ţară, accesibile din internet, a unor acte 
legilative și instructiv — metodice, utilizînd metoda istorică, statistică și de analiză 
comparativă.
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Rezultate
Analizînd activitatea serviciului stomatologic mu-

nicipal se constată că la nivel de oraș reformele din 
sistemul medical general conduc la un proces de pro-
movare a calităţii serviciilor stomatologice cu scopul 
de a atinge standartele europene, ceia ce nu s-a putut 
constata la unele cabinete la nivel de municipiu Chi-
șinău, unde atît calitatea , cît șă serviciul stomatologic 
la general, ocupă un loc marginal.

Realizarea prevederilor ordinului Ministerului Să-
nătăţii al RM nr. 139 din 03.03.2010 „Privind asigura-
rea calităţii serviciilor medicale în instituţiile medico-
sanitare“ și în scopul asigurării și îmbogăţirii continui 
a calităţii asistenţei medicale acordate populaţiei, 
evaluării și estimării sistemice a serviciilor prestate, 
toate Asociaţiile Medicale Teritoriale, satele Durlești, 
Grătiești, Bubuieci prezintă un Plan de Control al Ca-
lităţii, unde prin Componenţa nominală a Consiliului 
Calităţii sunt prezenţi și membrii din serviciul stoma-
tologic, care prin Raportul de activitate al Consiliului 
Calităţii sunt prezentate problemele prioritare și so-
luţionarea acestora inclusiv, în serviciile stomatologi-
ce. Mai dificil stau lucrurile la acest capitol în unele 
sate din municipiu, unde colaboratorii din serviciul 
stomatologic nu cunosc că există un organ intern de 
consultanţă, creat în scopul consolidării procesului de 
îmbunătăţire a calităţii asistenţei medicale .

Asistenţa medicală stomatologică furnizează în-
grijiri de specialitate având în vedere implementa-
rea standardelor de calitate cu scopul de a menţine 
starea de sănătate orală a populaţiei. [9,11,14,15]. În 
vederea asigurării unui standard de calitate a actului 
medical, conform ordinului Ministerului Sănătăţii al 
RM nr. 1594 din 31.12.2013 „Cu privire la implemen-
tarea în practica medicală a Standardelor medicale de 
diagnostic și tratament “ cât și a Protocoalelor clinice 
pentru toţi medicii stomatologi din cadrul institiţii-
lor de stat, la nivel de oraș, au fost tipărite și distribu-
ite la locurile de lucru, sub semnătură personală. În 
urma studierii problemei abordate s-a constatat, că 
în secţiile stomatologice la nivel de oraș, personalul 

implicit în asigurarea unui standard de calitate a ac-
tului medical, organizează ședinţe medicale privind 
conţinutul și utilizarea protocoalelor clinice și stan-
dardele medicale, ceia ce nu putem spune la nivel de 
municipiu.

Atât cabinetele medicale din municipiu, cât și sec-
ţiile stomatologice sunt aprovizionate cu trusele me-
dicale necesare pentru acordarea primului ajutor și 
truse anti-șoc. La fel toate cabinetele și secţiile stoma-
tologice au frigidere, unde sunt păstrate medicamente 
termolabile, conform standardelor.

Ordinul MS nr. 20 din 12.01.2006 “ Cu privire la 
monitorizarea reacţiilor adverse ale medicamente-
lor și altor produse farmaceutice în RM“, fișa — co-
municare despre reacţiile adverse ale medicamente-
lor și a produselor farmaceutice dispun toţi medicii, 
fie centralizat în Centrele de Sănătate, fie cu dirijare 
în subdiviziunile Instituţiilor Medico-Sanitare Pu-
blice.

Toate formularele privind respectarea prevede-
rilor actelor normative ce vizează supravegherea și 
controlul infecţiilor nosocomiale conform ordinului 
MS nr. 51 din 16.02.2009 „Cu privire la supraveghere 
și control“, Registrul de evidenţă a bolilor infecţioase 
nr.060/e, formular aprobat de către Ministerul Sănă-
tăţii prin ordinul nr 828 din 31.10.2011, Ghidurile de 
control în infecţiile nosocomiale, ediţia I și II, Regis-
trele de evidenţă în caz de expunere accidentală la lo-
cul de lucru nr. 366-1/e, formular aprobat de către Mi-
nisterul Sănătăţii prin ordinul nr 828 din 31.10.2011 
sunt prezente în toate subdiviziunile, cu excepţia 
cabinetelor din raza orașului, unde evidenţa se duce 
centralizat (Grătiești, Bubuieci, Sângera, Dobruja, 
Băcioi, Trușeni, Durlești, Stăuceni). Toate instituţiile, 
dispun de „Regulament privind gestionarea deșeuri-
lor medicale“, aprobat prin Hotărârea Consiliului MS 
a RM nr.  06.8.31.45 din 10.12.2001, pe baza căreia 
sunt aprobate ordine interne “ Cu privire la valorifi-
carea deșeurilor medicale și menajere de ameliorare 
a stării în subdiviziuni“, prezentînd colaboratori din 
secţiile stomatologice, comparativ cu suburbiile, unde 

Tabelul.1. Agenda managementului calităţii
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1 Plan de Control al Calităţii în serviciul stomatologic + + + + + + – – – + – – – – +

2 Prezenţa protocoalelor și standardelor în serviciul 
stomatologic + + + + + – – – – – – – – – –

3 Dotarea cabinetelor medicale cu truse medicale 
necesare în acordarea primului ajutor + + + + + + + + + + + + + + +

4 Managementul reacţiilor adverse ale medicamente-
lor și materialelor utilizate în serviciul stomatologic + + + + + + + + + + + + + + +

5 Acte normative ce vizează supravegherea și contro-
lul infecţiilor nosocomiale în serviciul stomatologic + + + + + + – + – + + + + + +
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în nici-un „Plan de gestionare“ din satele verificate nu 
s-a regăsit nici o persoană responsabilă din activitatea 
stomatologică.

În scopul unificării evidenţei și asigurării depline 
a informaţiilor colectate de la pacient, a fost studiat 
gradul de completare și veridicitatea datelor incluse 
în documentaţia medicală. La completarea fișelor me-
dicale sectorul Botanica ocupă un loc de frunte, unde 
în urma verificării s-a constatat, că formularele 043/e 
sunt îndeplinite mai aproape de cerinţe, după care ur-
mează serviciul stomatologic din sectorul Buiucani, 
Centru, Râșcani, Ciocana, satele din sectorul Râșcani 
— Grătiești, Ciorăscu, Stăuceni, Cricova; satele din 
sectorul Botanica — Sângera, Dobruja, Băcioi; satele 
din sectorul Buiucani — Trușeni, Durlești. Totodată, 
avem carenţe în completarea documentaţiei medica-
le, în unele sate din municipiu, unde fișele medicale 
(F-043/e) nu se perfectează în volum deplin (nu sunt 
indicate bolile antecedente și concomitente, lipsește 
îndeplinirea formulei dentare, semnăturile medicilor 
sunt prescurtate, lipsește argumentarea diagnosti-
cului) . În unele din sate a fost înregistrată evidenţa 
fișelor medicale forma 043-y a SSR din 04.10.1980 
(N1030) , sau lipsa totală a documentaţiei medicale 
stomatologice.

Calitatea este greu de definit, ea trebuie perce-
pută atât pe baza procesului de prestare a serviciului 
medical stomatologic, cât și a rezultatelor propriu-
zise, exprimate prin gradul de satisfacţie a pacien-
tului, care este determinat de mai mulţi factori: ac-
tul medical, cunoștinţele personalului, calificarea și 
atitudinea personalului medical. Accesul populaţiei 
la serviciile stomatologice calitative, cît și eficacita-
tea sistemului de sănătate la general, se efectuează 
prin intermediul performanţelor cadrelor medicale, 
mecanismele și modul de dirijare ale acestora.Toate 
sugestiile și reclamaţiile sînt exprimate și înscrise de 
către pacienţi în anexele la „Regulamentul cu privi-
re la modul de gestionare a Registrului de reclama-
ţii“, aprobate prin Hotărîrea Guvernului nr.1141 din 
04.10 2006, care se află la loc vizibil și înmînat paci-
enţilor la cerinţă.

Calitatea serviciilor stomatologice reprezintă un 
aspect de o importanţă majoră atât pentru pacient, cât 
și pentru instituţia medicală. Realizarea unui manage-
ment unificat este esenţial în furnizarea unor servicii 
de calitate [7,10,13].

În scopul sporirii eficacităţii încluzînd implimen-
tarea politicilor de gestionare a calităţii, dar și în con-
diţiile unei concurenţe severe, în serviciul stomatolo-
gic municipal a fost necesară continuarea reformelor 
iniţiate de Ministerul Sănătăţii al Republicii Moldova 
cu trecerea la o nouă formă de activitate, axată pe mo-
dificări structurale.

Propuneri:
1. Alipirea cabinetelor sectorial, unde prin lucrul 

metodic centralizat se va obţine asigurarea unui 

standard de calitate a actului medical.
2. Prin unificarea serviciului stomatologic, activita-

tea Consiliului Calităţii va include membrii din 
serviciul stomatologic, astfel, asigurarea, evalua-
rea și estimarea serviciilor vor atinge standarde de 
performanţă.

3. Asigurarea stomatologică bine organizată prin 
consultanţa stomatologică obligatorie, cu intro-
ducerea sistemului informaţional și optimizarea 
metodelor de programare a pacienţilor.

Concluzii
1. Impunerea de protocoale și standarde se efectuea-

ză mai anevoios, datorită faptului că, conducerea 
Centrelor de Sănătate nu sunt din domeniul sto-
matologic.

2. Deși în toate IMSP AMT sunt prezinte planurile 
de Control al Calităţii, nu la toate Comitetele no-
minale a Consiliilor Calităţii includ un reprezen-
tant din serviciul stomatologic.

3. Diferenţele urban — rural sunt serioase în ceea ce 
privește infrastructura. Dincolo de drepturile sta-
tutare legislativ, personalul medical are obligaţia 
de a garanta calitatea și siguranţa actului medical.

Bibliografie
1. Ababii I., Golovin B., Buga M, ș.a. Strategia de dezvoltarea siste-

mului de sănătate. Revista „Sănătate publică, Economie și Ma-
nasgement în Medicină.“ Chișinău, 2007, nr.6 (21), p.21-27.

2.  Badri, M., Attia, S., & Ustadi, A. (2009). Healthcare quality and 
moderators of patient satisfaction: testing for causality. Interna-
tional journal of health care quality assurance, 22, 15-20/ Re-
dactor responsabil Tintiuc D., Chisinau, 2007.

3. Badri, M., Attia, S., & Ustadi, A. (2009). Healthcare quality and 
moderators of patient satisfaction: testing for causality. Interna-
tional journal of health care quality assurance, 22, 15-20.

4. Eţco C., Ciocanu M., Calitatea serviciilor medicale. Bazele te-
oretico-metodice de determinare a calităţii, în Management în 
sistemul de sănătate, Chișinău, 2006.

5. Eţco C., Buga M., Ciobanu M., Damașcan G., Ursu P., „Asigu-
rarea obligatorie de asistenţă medicală din Republica Moldova: 
realizări și perspective“ Chișinău 20011, p.11-19.

6. Legea cu privire la asigurarea obligatorie de asistenţă medicală 
nr. 1585-XIII din 27.02.1998, p.292

7. Tintiuc D.,Grossu Iu., Grăjdianu T.,Spinei L.,Ș.A. Sănătate Pu-
blică și Management (manual). Chișinău, 2007, p.232-259.

8.  Politica nationala de sanatate. Ministerul Sanatatii si Protectiei 
Sociale, Chisinau, 2006.

9. Wayne, R. (2009). In search of quality. British Dental Journal, 
207, 189.

Surse on-line:
10. http://www.referate.com/referate/medicină/online/influienţa-

procesului-de-îngrijire-medicala-asuprasatisfacţiei-pacientu-
lui-referatele-com.php. consultat la 09.09.2015.

11. Http://www.ms.gov.md, consultat la 14.08.2015.
12. http://www.cnam.md/, consultat la 02.02.2015.
13. http://www.public-health.md/, consultat la 09.11.2015.
14. http://old.ms.md/ru/ministry/press_service/archive/commu-

nique, consultat la 12.11.2015.
15. http://ru.scribd.com/doc/50712789/Manag-calitatii#scribd, 

consultat la 03.11.2015.

Data prezentarii: 16.11.2015
Recenzent: Oleg Solomon


