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AUTO-AVALUACIO
. 0 = No / No implementat
ESTANDARD 1: Politica de gestié i comproml's 1 = Menys de la meitat implementat
2 = Més de la meitat implementat
3 =Si / Totalment implementat
CRITERIS D’IMPLEMENTACIO 0 1 2 3

11

El centre sanitari té documents
de politiques clares per a la
implementacié dels estandards
de la Global Network.

111

El centre sanitari té
documents que especifiquen
el compromis
d'implementacié de tots els
estandards de la Global
Network.

No existeix cap
document d’adhesid.

Existeix el document
d’adhesio a la Xarxa, s’ha
constituit un comite promotor
i les normes de centre sense
tabac estan signades per la
direccié i/o aquest comite.

1.2

El centre sanitari prohibeix
I’acceptacié de patrocinis o
financament de la industria
tabaquera, aixi com la venda de
productes del tabac* i els
DSAN*,

1.2.1

El centre sanitari prohibeix
I'acceptacio de patrocini i
finangament de la industria
tabaquera.

La llei 28/2005 ho contempla.

Els DSAN estan afegits.

1.2.2

El centre sanitari prohibeix la
venda de productes del
tabac*, incloent els dispositius
susceptibles d’alliberament de
nicotina o similars (DSAN)*.

La llei 28/2005 ho contempla.
En el conveni amb la Xarxa hi
consta especificament
aquesta prohibicid.

Els DSAN estan afegits.

13

El centre sanitari determina
clarament la responsabilitat per
a cada nivell i per a cada
estandard.

13.1

Un membre de la direccié
participa en la implementacié
de la politica sense tabac.

Els membres del
comite promotor no
tenen carrecs de
responsabilitat en el
centre sanitari.

Un membre de la direccié o
responsable no sanitari
forma part del comite
promotor.

Un membre designat per la
direccio o responsable sanitari
forma part del comite
promotor.

Algun integrant de I'equip
directiu forma part del comite
promotor.

1.3.2

La responsabilitat en la
implementacio de la politica
esta definida per a cada nivell i
per a cada estandard.

No estan definides les
responsabilitats.

Les responsabilitats estan
definides, perd no per
escrit.

Les responsabilitats estan
definides per escrit en un
document, per a algun nivell i
algun estandard.

Les responsabilitats estan
definides per escrit en un
document, per a tots els
nivells i per a cada estandard.

14

Els contractes laborals del
personal del centre sanitari
(inclosos els contractes de
serveis i externalitzats)
sol-liciten el compromis de tot

14.1

En els contractes laborals dels
empleats es sol-licita el seu
compromis envers la politica
sense tabac del centre
sanitari.

No es comunica la
politica sense tabac
del centre.

Es comunica verbalment la
politica sense tabac del
centre sanitari.

Existeix un document adjunt
als contractes que especifica
el compromis envers la
politica sense tabac del centre
i esta signat.

Existeix una clausula als
contractes laborals a on
s’especifica el compromis
envers la politica sense tabac
del centre.




Qiiestionari Self-Audit de la Global Network — document de suport

Catalana

Xarxa | Hospitals

Sense Fum

GLOBAL NETWORK
FOR TOBACCO FREE
HEALTHCARE SERVICES

el personal amb la politica

1.4.2 En els contractes de serveis i No existeix una
sense tabac del centre sanitari. externalitzats es sol-licita el clausula als contractes . . L .

combromis dels empleats de de serveis i Existeix un document adjunt Existeix una clausula als

les eFr)n reses subcorp:tractades externalitzats a on Es comunica verbalment la als contractes que especifica contractes laborals a on

amb Iap olitica sense tabac Sespecifica el politica sense tabac del el compromis envers la s’especifica el compromis
del cen:)re sanitari comp romis envers la centre sanitari. politica sense tabac del centre | envers la politica sense tabac

’ poll't?ca sense tabac i esta signat. del centre.
del centre.

1.5 El centre sanitari compta amb 1.5.1 L'estrategiai el pla d'accid es El comité bromotor s’ha El comite promotor esta actiu | El comite promotor esta actiu
un comité representatiu per a desenvolupen i gestionen a No hi ha comite constituit perb no estd pero no és representatiu dels i és representatiu dels
desenvolupar i implementar través d’un comite o grup de promotor. actiu P diferents estaments diferents estaments
una estrategia i un pla d'accié treball. ’ professionals. professionals.
basats en els resultats del Self- 1.5.2 Lestrategiaiel ola d'accis

. . . .5. estrategia i el pla d'acci6 es .

Audit, del seguiment i de ” g P i ) Es realitza un

, L. revisen anualment d’acord No es realitza un . .

I"avaluacié. . o informe/memaoria de manera
amb els resultats del Self- informe/memoria de anual amb el sesuiment de les
Audit, del seguiment i de manera anual. . &
, L, accions desenvolupades.
I"avaluacié.

1.6 El centre sanitari assigna els 1.6.1 S'assignen els recursos

recursos humans i financers
necessaris per a la
implementacio de tots els
aspectes de la politica sense
fum.

financers i humans necessaris
per a la implementacié de
I'estrategia i el pla d'accid.

No es designen
recursos economics ni
de personal destinats
als aspectes de la
politica sense tabac.

Els recursos economics i de
personal son
limitats/puntuals.

Es designa una partida
economica i de personal
destinada a algun dels
aspectes de la politica sense
tabac.

Es designa una partida
economica i de personal
destinada a tots els aspectes
de la politica sense tabac.
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ESTANDARD 2: Comunicacié AUTO-AVALUACIO
CRITERIS D’IMPLEMENTACIO 0 1 2 3

2.1 S'utilitzen mitjans interactius i 2.1.1 S’informa a tot el personal,

especifics dirigits a tot el nt propi com ntr .
P g . tant prop c?. subcontractat, S’informa a tot el personal a
personal, tant propi com sobre la politica sense tabac B s ) : - ) L
. o P ... | Sutilitza algun mitja de No arriba la informacié a la través de tots els mitjans
subcontractat, per informar del centre sanitari i dels No s’utilitza cap mitja o7 A . ) ) -
L - . ) comunicacio per a informar | majoria del personal ni possibles sobre la politica
sobre la politica sense tabac del serveis per a deixar de fumar. per a informar al ;o -
L . a tots o part del personal s’utilitzen tots els mitjans sense tabac del centre: per
centre sanitari i dels serveis personal. . . . N
. . . del centre. possibles. escrit, sessions obligatories,
disponibles per a deixar de . - .
, informacié a la intranet, etc.
fumar durant el periode de
contractacio.

2.2 S'utilitzen mitjans interactius i 2.2.1 S’informa a tots els/les Es disposa d’informacio
especifics dirigits als/les usuaris/es sobre la politica No 'utilitza cap mitia S’utilitza algun mitja de No arriba la informacié a la constant i disponible per als
usuaris/es per a informar sobre sense tabac del centre sanitari ora informargls d comunicacio per a informar majoria dels usuaris/es ni usuaris/es: manual d’acollida,
la politica sense de tabac del i dels serveis per a deixar de Esuaris/es a tots o part dels usuaris/es | s’utilitzen tots els mitjans cartelleria, pantalles a les
centre i dels serveis disponibles fumar. ’ del centre. possibles. sales d’espera, senyalitzacié
per a deixar de fumar. interior i exterior, etc.

2.3 S'utilitzen mitjans interactius i 2.3.1 S’informa a la comunitat, S’utilitzen diversos mitjans

especifics dirigits a la
comunitat, incloent col-lectius
especifics, per a informar sobre
la politica sense de tabac del
centre i dels serveis disponibles
per a deixar de fumar.

incloent col-lectius especifics,
sobre la politica sense tabac
del centre sanitari i dels
serveis per a deixar de fumar.

No s’utilitza cap mitja
per a informar als
col-lectius especifics.

S'utilitza algun mitja de
comunicacio per a informar
a tots o part dels col-lectius
especifics.

No arriba la informacio a la
majoria dels col-lectius
especifics ni s’utilitzen tots els
mitjans possibles.

per a informar a la comunitat
sobre la politica sense tabac
del centre: pagina web,
cartelleria, Facebook,
activitats de sensibilitzacio
comunitaria, etc.
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ESTANDARD 3: Formaci6 AUTO-AVALUACIO
CRITERIS D’IMPLEMENTACIO 0 1 2 3

3.1 Les sessions de sensibilitzacié ide | 3.1.1 Tot el personal, incloent els
formacié sobre la politica sense directius, participen en les : : . . . . .
P s . ] . Es realitzen sessions, pero Les sessions son obligatories, El centre realitza anualment
tabac sén d’assistencia obligatoria sessions informatives o E . , . R . e
. o No s’organitzen no sén obligatories o no pero no es realitzen una sessio d’assisténcia
per a tot el personal, incloent formatives i de ) o R . .
S . L . sessions. estan dirigides a tot el anualment o no es dirigeixen obligatoria per a informar
I'equip directiu. sensibilitzacié sobre la -
. personal. a tot el personal. sobre la politica sense tabac.
politica sense tabac del
centre sanitari.
3.2 El centre sanitari garanteix que 3.2.1 Tot el personal esta format
tot el personal estigui format en en com abordar a les
com abordar a les persones persones consumidores de S
. . . . - R S’esta desenvolupant un pla . , .
consumidores de tabac i usuaries tabac i usuaries de DSAN per | El personal no esta de f -, tot el Menys de la meitat del Més de la meitat del personal
) L ) e formacié peratote . .
de DSAN, incloent els visitants, a informar-les sobre la format. | P personal esta format. esta format.
; . . ersonal.
per a informar-les sobre la politica sense tabaci els P
politica sense tabac i els serveis serveis disponibles per a
disponibles per a deixar de fumar. deixar de fumar.
3.3 Tot el personal sanitari* esta 3.3.1 Tot el personal sanitari*esta
format en intervencié breu i en format en intervencié breu - N _
, . 0% del personal <10% del personal sanitari 10-30% del personal sanitari >30% del personal sanitari
mesures d’abordatge de la per a motivar a les persones NN R . ., . . ., R . .,
. . . sanitari esta format esta format en intervencié esta format en intervencid esta format en intervencid
dependéncia basades en consumidores de tabac i . -
B e . en intervencio breu. breu. breu. breu.
I'evidéncia. usuaries de DSAN a deixar el
seu consum.
3.4 El personal clinic clau* esta 3.4.1 Tot el personal clinic clau*

format en tecniques
motivacionals per ajudar a deixar
de fumar, basades en |'evidéncia.

esta format en tecniques
motivacionals per ajudar a
deixar de fumar, basades
I’evidéncia.

0%

30-50%

51-89%

El 90% del personal clinic clau
esta format en técniques
motivacionals per a ajudar a
deixar de fumar.
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ESTANDARD 4: Identificacié, diagnostic i ajuda per )
. AUTO-AVALUACIO
deixar de fumar
CRITERIS D’IMPLEMENTACIO 0 1 2 3
4.1 El centre sanitari disposa d'un 4.1.1 Totes les persones
procediment sistematic per a consumidores de tabaci
identificar, diagnosticar i usuaries de DSAN No hi ha un Menys del 50% dels Més del 51% dels pacients

registrar la dependeéncia de totes
les persones consumidores de
tabac i usuaries de DSAN.

s’identifiquen
sistematicament i es
diagnostica i registra la
seva dependeéncia.

procediment.

S’ha creat un procediment.

pacients tenen registrat el
seu consum de tabac.

tenen registrat el seu consum
de tabac.

4.2

El centre sanitari disposa d’un
procediment sistematic per a
identificar i registrar a tots els/les
usuaris/es del servei, incloent les
dones embarassades, bebeés i
nens que estiguin exposats/des
al fum ambiental del tabac o a
I'aerosol dels DSAN.

4.2.1

S’identifiquen i registren
tots els/les usuaris/es
exposats/des al fum
ambiental del tabac o a
I'aerosol dels DSAN.

No hi ha un
procediment.

S’ha creat un procediment.

Menys del 50% dels
pacients tenen registrada la
seva exposicid al fum
ambiental del tabac o a
I’aerosol dels DSAN.

Més del 51% dels pacients
tenen registrada la seva
exposicio al fum ambiental del
tabac o a I'aerosol dels DSAN.

43

La informacid sobre els riscos del
consum de tabac (incloent els
DSAN) i sobre els métodes per a
deixar de fumar esta ampliament
disponible per a tots els/les
usuaris/es del centre.

4.3.1

La informacio sobre els
riscos del consum de tabac
(incloent els DSAN) i sobre
els metodes per a deixar de
fumar esta ampliament
disponible per a tots els/les
usuaris/es del centre.

Existeix material informatiu
disponible de manera

puntual (en llocs concrets o
en moments determinats).

Existeix material informatiu
disponible a determinats
llocs o serveis del centre
sanitari.

Existeix material informatiu
sempre disponible a tot el
centre sanitari per a pacients
i/o visitants.

4.4

Es realitza intervencio breu
basada en I'’evidencia a totes les
persones identificades com a
consumidores de tabac o
usuaries de DSAN i es registren
totes les intervencions per a
motivar a les persones
consumidores de tabac i usuaries
de DSAN a deixar el seu consum.

4.4.1

Totes les persones
consumidores de tabacii
usuaries de DSAN reben
consell breu basat en
I'evidencia.

No hi ha un
procediment.

S’ha creat un procediment.

Menys del 50% de les
persones que fumen reben
consell breu.

Més del 51% de les persones
que fumen reben consell breu.

4.4.2

Es registren totes les
intervencions per a motivar
a les persones
consumidores de tabacii
usuaries de DSAN a deixar
el seu consum.

No hi ha un sistema
de registre.

S’ha creat un sistema de
registre.

Es registra el 10% de les
persones que fumen que
reben intervencio
motivacional per a deixar
de fumar.

Es registra més del 20% de les
persones que fumen que reben
intervencié motivacional per a
deixar de fumar.
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ESTANDARD 4: Identificacié, diagnostic i ajuda per )
. AUTO-AVALUACIO
deixar de fumar
CRITERIS D'IMPLEMENTACIO 0 1 2 3

4.5 El pla terapeutic identifica i
satisfa les necessitats de les

persones consumidores de tabac

i usuaries de DSAN i d’aquelles
exposades al fum ambiental de
tabac o a I'aerosol.

4.5.1 Totes les persones
consumidores de tabacii
usuaries de DSAN i aquelles
exposades al fum
ambiental del tabac o a
I'aerosol tenen les seves
necessitats identificades i
registrades en el pla
terapeutic.

No es contempla mai
el consum de tabac o
de DSAN ni I'exposicié
al fum ambiental del
tabac o aersols al pla
terapeutic dels
pacients.

Es contempla el consum de
tabac o de DSAN o
I’exposicid al fum ambiental
del tabac o aersols al pla
terapéutic dels pacients.

Menys del 25% de les
persones consumidores de
tabac i/o usuaries de DSAN
i d’aquelles exposades al
fum ambiental del tabac o
I’aeorsol tenen
identificades les seves
necessitats al pla
terapéutic.

Més del 25% de les persones
consumidores de tabaci/o
usuaries de DSAN i d’aquelles

exposades al fum ambiental del

tabac o I'aeorsol tenen
identificades les seves
necessitats al pla terapeutic.

4.6 El centre sanitari disposa d’un
servei per a deixar de fumar o
d’un sistema de derivacié a un

servei per a deixar de fumar que

proporciona tractaments basats
en l'evidéncia.

4.6.1 Totes les persones
consumidores de tabacii
usuaries de DSAN tenen
accés a un servei per a
deixar de fumar que
proporciona tractaments

basats en I'evidencia.

El centre sanitari no
disposa d’un servei
per a deixar de fumar
ni té un sistema de
derivacio.

El centre sanitari disposa
d’un servei per a deixar de
fumar o té un sistema de
derivacio.

S’ajuda a deixar de fumar o
es realitza derivacié de
manera regular en algunes
unitats o serveis.

S’ajuda a deixar de fumar de
manera individual o grupal i el
protocol de derivacio esta
integrat a tots els serveis.

4.7 Elserveiper a deixar de fumar
proporciona el tractament
requerit adequat als diferents
grups d'usuaris/es
(embarassades, preoperatori,
malaltia mental, discapacitat)
d'acord amb I'evidéncia.

4.7.1 Elservei per a deixar de
fumar aborda les
necessitats dels diferents
grups d’usuaris/es fent Us
de guies especifiques de
tractament o protocols

basats en I'evidencia.

El centre sanitari no
proporciona
tractament adequat a
grups d’usuaris/es
amb necessitats
especials ni disposa
d’un protocol de
derivacio.

El centre sanitari disposa
d’un protocol de derivacié a
un servei especialitzat per a
deixar de fumar.

El centre sanitari
proporciona tractament a
usuaris/es amb necessitats
especials o els deriva a un
servei especialitzat de
manera puntual.

El centre sanitari proporciona
tractament a usuaris/es amb
necessitats especials o els

deriva a un servei especialitzat
de manera regular.

4.8 El suport farmacologic esta
disponible per al tractament de

la dependencia del tabac, d'acord

amb I'evidéncia.

4.8.1 Esdisposa de suport
farmacologic per a les
persones consumidors de
tabac i usuaris/es de DSAN

basat en I'evidéncia.

No es disposa de
suport farmacologic.

Es disposa de suport
farmacologic de manera
puntual.

Es disposa de suport
farmacologic finangat
d’alguns farmacs de
primera linia per al

tractament del tabaquisme.

Es disposa de suport
farmacologic financat de tots

els farmacs de primera linia per

al tractament del tabaquisme.
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ESTANDARD 4: Identificacié, diagnostic i ajuda per

) AUTO-AVALUACIO
deixar de fumar
CRITERIS D’IMPLEMENTACIO 0 1 2 3
4.9 Elserveiper a deixar de fumar 4.9.1 Elserveiper a deixar de
realitza el seguiment als seus fumar disposa d'un Es realitza seguiment al 30 Es realitza seguiment a més del
usuaris/es d'acord amb procediment per a realitzar | No hihaun Hi ha un procediment de 8 &

I'evidéncia.

el seguiment dels seus
usuaris/es basat en
I’'evidéncia.

procediment.

seguiment dels usuaris.

50% dels usuaris d’acord
amb l'evidéncia.

50% dels usuaris d’acord amb
|'evidencia.
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ESTANDARD 5: Ambient lliure de tabac AUTO-AVALUACIO
CRITERIS D’IMPLEMENTACIO 0 1 2 3

5.1 El centre sanitari té edificis 5.1.1 Tots els edificis dins del . e . e No hi ha signes evidents de
. L, Hi ha evidéncies de Hi ha evidéncies de consum .
completament lliures de tabac centre sanitari son . . consum de tabac i/o de
. I consum de tabaci/o de tabaci/o de DSAN a L . . . .
(inclosos els DSAN). completament lliures de . ) P S e DSAN, pero hi ha sospites No hi ha signes objectius de
. de DSAN a l'interior Iinterior de I'edifici a .
tabac i de DSAN. e . . fonamentades en algunes consum de tabac ni de DSAN a
de I'edifici a molts diversos serveis/ S . . . PP
. zones de 'interior de Iinterior de I'edifici.
serveis/ departaments/zones (treso | ,, ... .
, P I'edifici (una o dues zones
departaments/zones. més zones de I'edifici). PR
de I'edifici).
5.2 Les zones exteriors del recinte 5.2.1 Les zones exteriors del Hi ha evidencies de Hi ha signes de consum
sanitari i els transports estan recinte i els transports del consum de tabac i/o directes (persones) o Hi ha signes de consum
completament lliures de tabac i centre sanitari estan DSAN a qualsevol area | indirectes (burilles) a algun indirecte (burilles, paquets) No hi ha signes de consum de
de DSAN. completament lliures de exterior del recinte lloc de I'area exterior del aalgun lloc de I'area tabac ni de DSAN enlloc de
tabac i de DSAN. sanitari (persones) o a | recinte o a transports exterior del recinte sanitari I’area exterior del recinte
transports sanitaris sanitaris (ambulancies, bus —aun o dos punts del sanitari.
(ambulancies, bus llangadora, etc) —atres o recinte.
llangadora, etc). més punts del recinte.
5.3 Elcentre sanitari disposa de 5.3.1 La senyalistica indica els A linterioriala part Alinterioria la part
senyalitzacid clara i inequivoca productes prohibits i els exterior del centre hi ha exterior del centre hi ha , N
- " . . . ., . -, Més del 75% del centre sanitari
que indica els productes prohibits limits dels espais sense fum ) . ., alguna senyalitzacié de la senyalitzacié de la N . )
. L. . e No hi ha senyalitzacié e . e . esta suficientment senyalitzat,
i els limits dels espais sense fum en tots els edificis i en totes o és insuficient prohibicié de fumar i usar prohibicié de fumar i usar tant a linterior com a les zones
de tots els seus edificis i zones les zones exteriors del seu ’ DSAN (menys del 50% de DSAN (entre el 50%-75% de extoriors
exteriors del seu recinte. recinte. I'interior i de les entrades a I'interior i de les entrades a '
I’edifici). Iedifici).
5.4 Esta prohibida la venda, 5.4.1 Enlloc del centre sanitari es L , Existeix un compromis formal
. L R . Est: hibida | d Existeix un compromis ) L
distribucid i publicitat de ven, distribueix o anuncia Es permet la venda o sta prohibida la venada o formal de fer complir Ia de fer complir la prohibicié de
productes del tabac i DSAN, a tot tabac o DSAN. publicitat de publicitat de productes de ohibicié de vendpre fer vendre i fer publicitat de
arreu de les instal-lacions del productes del tabac o | tabac o DSAN al centre. profo productes del tabac i aquestes
. publicitat de productes del .
centre sanitari. DSAN al centre. tabac normes es compleixen
’ totalment.
5.5 El centre sanitari disposa d'un 5.5.1 Existeix un procediment per

procediment per a garantir que
usuaris/es, personal i visitants no
estiguin exposats al fum
ambiental de tabac ni a I'aerosol
de DSAN dins dels limits de les

a registrar i prevenir
I’exposicié al fum ambiental
del tabac i a I'aerosol dels
DSAN.

No hi ha cap
procediment.

Existeix un procediment per
registrar I'exposicio al fum
ambiental del tabac
(identificar punts critics).

Existeix un procediment per
registrar I'exposicié al fum
ambiental del tabacia
I"aerosol dels DSAN
(identificar punts critics).

Existeix un procediment per
prevenir i registrar I'exposicio al
fum ambiental del tabacia
I’aerosol dels DSAN (identificar
punts critics).
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ESTANDARD 5: Ambient lliure de tabac AUTO-AVALUACIO
CRITERIS D’IMPLEMENTACIO (] 1 2 3
seves instal-lacions.
5.6 Qualsevol situacié excepcional 5.6.1 Totes les circumstancies Al centre es donen
respecte I'Us del tabac pels excepcionals es gestionen circumstancies excepcionals
. . . . . Al centre es donen . . Al centre no es donen
usuaris/es es gestiona mitjangant mitjangant un procediment . L. a la prohibicié de fumari es . . .
. circumstancies Al centre es donen circumstancies excepcionals a la
un procediment coherent amb la coherentamb la ) permeten zones de . L. . L .
. L . -, excepcionals ala . . circumstancies excepcionals | prohibicié de fumari si es
desnormalitzacié del consum de desnormalitzacié del L . fumadors a I'interior del I L .
prohibicio de fumar i , . 1 .. | @alaprohibicio de fumar, donen, existeix un procediment
tabac. consum de tabac. . centre o en I'accés a I'edifici R
no hi ha cap . R pero no es permeten zones per a que les zones de fumadors
. (unitats de psiquiatria de ) . Lo
procediment per a . . de fumadors a I'interior del siguin coherents amb el
mitjana o llarga estada i . .. . .
regular el consum de . . centre. projecte (ni a I'interior ni als
centres residencials de P
tabac al centre. accessos dels edificis).
persones grans o de
persones amb discapacitat).
5.7 El centre sanitari disposa d'un 5.7.1 Existeix un procediment en
rocediment en vigor per a i i . .
p envigorp vigor que permet registrar _ ) . ) _ Hi ha un procediment per a
documentar i resoldre qualsevol tots els incidents i gestionar . Hi ha un procediment pero Hi ha un procediment per a . ) . . .
. A L . ; No hi ha cap , . . . , registrar i gestionar infraccions,
infraccid, inclosos els incidents tots els incompliments. . no és conegut per tot el registrar infraccions, que és ,
, L, . procediment. que és conegut per tot el
d'exposicio al fum ambiental del personal. conegut per tot el personal. ersonal i Saplica
tabac i aerosol de DSAN del P plica.
personal i dels usuaris/es.
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ESTANDARD 6: Lloc de treball saludable AUTO-AVALUACIO
CRITERIS D’IMPLEMENTACIO 0 1 2 3
6.1 El centre sanitari té un 6.1.1 Elcentre sanitari té un No hih Hi ha U brogram ; El programa esta El broerama esta imolementat
programa integral de promocié programa integral de promocié ©hiha cap 5 ul P ogl at | at; pel implementat en el 30% del prog Z IaSZ;ad | pleme Ia
de la salut als llocs de treball. de la salut als llocs de treball. programa. exemple a salut laboral. personal. en més del 50% del personal.
6.2 El centre sanitari té politiques 6.2.1 Les politiques del centre sanitari Les politiques del Tot el personal esta
que emfatitzen el rol proactiu i descriuen els rols proactius i politiq Els documents de politica informat sobre la
centre no ., El personal del centre no fuma
exemplar del personal en la exemplars del personal en la sense tabac del centre recomanacié de no fumar P .
. L . L, contemplen el rol . o P en public ni amb roba de feina
implementacié i el suport de la implementacid i el suport a la L emfatitzen el rol proactiu i en public ni amb roba de .
e " proactiu i exemplar ) . . durant el seu horari laboral.
politica lliure de tabac en el lloc politica sense tabac al lloc de . exemplar dels professionals. | feina durant el seu horari
dels professionals.
de treball. treball. laboral.
6.3 El centre sanitari compta amb 6.3.1 Existeix un procediment
un procediment per a i Menys del 50% del personal ,
. P e . P \ 'actua'll'tzat 'que Permet N . ¥ . ’ P Més del 50% del personal tenen
identificar i registrar I'estat de identificar i motivar les . El centre sanitari realitza tenen registrat el seu )
. L. . No hi ha cap o registrat el seu consum de tabac
salut del personal (incloent I'is persones consumidores de rocediment una enquesta de prevalenga | consum de tabaci Us de i ls de DSAN i se’ls ofereix
de tabac i de DSAN) i ofereix tabac i DSAN a deixar el seu P ’ de consum de tabac i DSAN. | DSAN i se’ls ofereix ajuda, . )
) . . ajuda, suport i tractament.
ajuda, suport i tractament consum. suport i tractament.
segons sigui necessari.
6.4 El centre sanitari té un servei 6.4.1 El personal té accés a un servei No existeix servei
. . . o, . . Tot el personal que fuma ,
propi per deixar de fumar o per a deixar de fumar. propi d’ajuda per a El centre disposa de servei L . Més del 10% del personal que
o , . S . . esta informat dels serveis .
accés directe a un d’extern a deixar de fumar pel propi o té accés a un servei L. . . fuma ha rebut ajuda per a
. s S . d’ajuda disponibles per a .
disposicié del personal. personal ni té accés | extern per al personal. ) deixar de fumar.
. deixar de fumar.
a un servei extern.
6.5 El centre sanitari disposa d'un 6.5.1 L’incompliment per part del

procediment amb les mesures
disciplinaries existents per a
gestionar l'incompliment de les
politiques sense tabac per part
del personal.

personal s’aborda mitjancant
procediments disciplinaris
interns.

No hi ha cap
procediment
disciplinari.

Es realitzen actuacions
puntuals.

El centre disposa d’un
procediment disciplinari per
a gestionar I'incompliment
de les politiques sense
tabac per part del personal.

Es disposa d’una memoria amb
procediments disciplinaris
oberts i gestionats.
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ESTANDARD 7: Compromis amb la comunitat AUTO-AVALUACIO
CRITERIS D’IMPLEMENTACIO 0 1 2 3

7.1 El centre sanitari treballa 7.1.1 El centre sanitari treballa amb els

amb els representants de la representants de la comunitat i . - . o .
. p P N El centre realitza activitats Es realitzen activitats dirigides a
comunitat i altres altres organitzacions per a . S ) . . - )
. . . o No es realitzen dirigides a la comunitat o EL centre realitza diverses la comunitat o a d’altres
organitzacions per a promoure i contribuir amb . . . . - ) )
. L. . . activitats de cap amb altres organitzacions activitats dirigides a la organitzacions de manera

promoure i contribuir amb activitats sense tabac a nivell . L . . o

L . . __ ) tipus. Unicament amb motiu del comunitat. regular o amb continuitat en el
activitats sense tabac a nivell nacional i internacional. DMST* temps
local, nacional i ’ ’
internacional.

7.2 El centre sanitari treballa 7:2.1 Bl centre sanitari treballa amb els No hitha relacio amb Es realitza una activitat amb | Es realitzen varies activitats Es realitzen activitats de manera
amb els representants de a repr.esen.ta.nts de la comunitat per a cap representant de un representant de la durant I'any amb més d’un regular o amb continuitat en el
comunitat per encoratjar | motivar i ajudar a les persones la comunitat per a comuF:ﬂtat de manera re resenta:'/lt dela tergn s amb diversos
3judar a les persones consumidores de tabac | usuaries realitzar activitats untual coFr)nunitat re rZsentants de la comunitat
consumidores de tabac i de DSAN a deixar el seu consum. conjuntes. P ’ ' P ’
usuaries de DSAN a deixar el .
seu consum. tenint en 7.2.2 El centre sanitari treballa amb els

’
: representants de la comunitat per | No hi ha relacié amb | Es realitzen activitats de . S’han creat vincles amb
compte les necessitats de ; pf tal tats d P tant d 6 del lutid S’ofereix i facilita ajuda per . del .
coblectius especffics dones, colectivs especifics (dones, | Ia comunitatpera | prevencioambalgun | 2 deierdefumaraalgun | Ciet E
adolescents, immigrants, col-lectius esp e S F_’t . P e EI col-lectiu vulnerable e i
poblacié desfavorida i altres joves, |m.m|g.ran s, poblacio rea .| zar activitats co ec, .|u vulnerable especific. rec.ursos existents d’ajuda per a
grups culturals) desfavorida i altres grups conjuntes. especific. deixar de fumar.
culturals).
7.3 Elcentre sanitari comparteix | 7.2.3 El centre sanitari comparteix les Es comparteix la oferta

les seves millors practiques
per a donar suport a d'altres
organitzacions en el
desenvolupamentila
implementacio de politiques
sense tabac.

seves millors practiques en el
desenvolupament i I'aplicacié de
les politiques sense tabac.

No es comparteixen
les bones
practiques.

Es comparteix amb un altre
centre alguna de les
activitats de bones
practiques.

Es realitzen reunions
informatives i de
sensibilitzacié en altres
centres i organitzacions.

assistencial amb altres centres.
Es recolzen organitzacions
sanitaries i no sanitaries en la
implementacié de politiques
sobre espais sense tabac ni
DSAN.
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ESTANDARD 8: Seguiment i avaluacié AUTO-AVALUACIO
CRITERIS D’IMPLEMENTACIO 0 1 2 3

8.1 El centre sanitari compta amb 8.1.1 Exis?teix un procé}s ?ntern pera No exis.teix un . Es rgalitzen reuniohs pero Exist.eix un\ proce’zdiment E’xisteix u,n pr.oce.dliment escrit i
procediments interns i r’eV|sar’, co_m a.r)'unlm un cop procediment escrit. no h4| ha un procediment %scr{t, p(.e’ro no s’avalua s a\{alua I"aplicacié dels
externs de revisié per a | an\y, I"aplicacié dels escrit. | ap‘llcauo dels estandards.
monitorar la implementacio estandards. estandards.
de tots els estandards tenint 8.1.2 El procés de revisio té en No es realitza feed El procés de revisié el El procés de revisid el El procés de revisid el realitza el
en compte I'opini6 del compte I'opinié dels usuaris i back. realitza només el/la realitza el comité comité promotor de manera
personal i dels usuaris/es. del personal. coordinador/a del comite promotor de manera consensuada i es té en compte

promotor. consensuada. I’'opinid dels/les usuaris/es.
8.1.3 El centre sanitari col-labora en No es realitzen No es realitzen auditories, S’ha realitzat alguna Es realitzen auditories de manera
les activitats d’avaluacio auditories. pero es mesuren alguns auditoria, pero no de presencial.
externes (auditories) sobre la indicadors. manera presencial.
seva politica sense tabac.

8.2 El centre sanitari compta amb 8.2.1 Existeixen.sistemes de registr(.e N'o es rec.ullen dades Es rfealitza el Self—Audit/, Es regi.stra el SeIf—Audit i Es r<.egistra el $elf—Audit'i (.ES
procediments per a recollir de dades, |nc|oe.nt el Self-Audit, | ni e§ realitza el Self- pero no es recullen més e’s realitza gl .reglstre rea.||tza e'l reglstre d'.actlwt.ats
dades clau, inclosos els p’>er ‘_f‘ fer' fel segwmer)t. de Audit. dades. d a!tres aAct|V|tats assistencials i no assistencials.
resultats del Self-Audit, per a I'aplicacié de les politiques assistencials.
desenvolupar el pla d'accio sense tabac.
anual i garantir la milloradela | 8,2.2 Les dades recollides s’utilitzen Les dades no Es presenten les dades en Es presenten les dades en | Es presenten les dades i es

qualitat. per a millorar la implementacié | s'utilitzen per a reunions pero no es reunions i es traslladen a traslladen a un pla d’accié. A més
de la politica i el pla d’accié implementar o revisar | traslladen a un pla d’accié. un pla d’accio. a més, es realitza una o més
anual. el pla d’accio. reunions de seguiment del pla
d’accié.
GLOSSARI:

Dispositiu susceptible d’alliberacié de nicotina (DSAN): Es aquell producte que pot utilitzar-se pel consum inhalat d’aerosol que potencialment conté nicotina. Aquests productes son els que popularment es

coneixen com a cigarretes electroniques o aparells similars.

Productes del tabac: Sén els productes destinats a ser fumats, inhalats, llepats o mastegats, que estiguin constituits, malgrat només sigui en part, per tabac. Aixo inclou tota mena de dispositius pels quals es

consumeix tabac, inclosos els productes de tabac escalfat.

Personal sanitari: A I'estandard 3 d’aquest document, fa referéncia només als professionals assistencials (personal medic, d’infermeria, de psicologia, etc).

Personal clinic clau: Sén aquells professionals assistencials amb una formacié especifica en intervencié en tabaquisme i que dediquen una part de la seva activitat assistencial a aquesta tasca — en referencia a

I'estandard 3 d’aquest document.

DMST: Dia Mundial Sense Tabac — 31 de maig




