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CONTINGUT DEL DECRET: OBJECTE 425

~ Regular el procediment d’acreditacio de les infermeres i
iInfermers per alaindicacio, us i autoritzacio de la dispensacio
de medicaments i productes sanitaris d’'us huma.

[J 8 articles
[0 6 disposicions addicionals

[0 2 disposicions finals
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CONTINGUT DEL DECRET: AMBIT

[0 S'estableixen 2 ambits d’aplicacio amb requisits diferents:
= Ambit de les Cures Generals

=  Ambit de les Cures Especialitzades (Salut Mental, Treball, Familiar i
Comunitaria, Geriatria, Obstetrico-Genicologica —Llevadora—, Pediatrica i

Medicoquirurgica)
[0 Aplicable per agquelles infermeres que presten serveis en centres,

serveis i establiments sanitarisde caracter publici privat

[0 Sistema de saluti sistema de serveis socials

” Generalitat de Catalunya
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EXPERIENCIA

REQUISITS PER A L’ACREDITACIO

CURES GENERALS CURES ESPECIALITZADES

Estar en possessio del titol de Grau en Infermeria,
Diplomatura en Infermeria o Ajudant Tecnic Sanitari,
o equivalent

Acreditar experiéncia minima d’1 any com a infermera
o

Superar el curs d’adaptacié adequat, ofert de manera
gratuita pel Departament de Salut

Generalitat de Catalunya

. Departament de Salut

Estar en possessio del titol de Grau en Infermeria,
Diplomatura en Infermeria o Ajudant Tecnic Sanitari,
o equivalent

Estar en possessio del titol d’infermera especialista

Acreditar experiéncia minima d’1 any com a
infermera especialista

(0]

Superar el curs d’adaptacié adequat, ofert de manera
gratuita pel Departament de Salut



CURS D’ADAPTACIO 4

[ Dissenyatde manera conjuntapel DS i1 CCIC

= Consultada la representacié de les facultats i escoles d’Infermeria.

[0 Aprovat mitjancant resolucio de la DGPROFS
1 Acreditat pel CCFCPS

[0 Execucio de I'oferta formativa via delegacio en les organitzacions
col-legials infermeres, les quals comunicaran les dades al DS de

les infermeres que hagin superat la formacio a efectes de tramitar

la seva acreditacio.

[ ‘ Generalitat de Catalunya
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PRINCIPALS TRETS CARACTERISTICS

01 - TRAMIT ELECTRONIC

Les sollidtuds i totes les comunicacdons es faran
mitjangant canals telematics.

Llei 39/2015 del procediment administratiu comu,
estableix a I’art. 141’obligadé a relacionar-se a través de
mitjans electronics a qui exerceixen activitat professional
d’obligada col-legiacid.

02 — PROCEDIMENT ORDINARI: SINE DIE
Les sollidtuds ordinaries podran presentar-se amb
caracter indefinit.

Adrecat a infermers i infermeres que treballen per
compte propio alie, en centres sanitarisi socials.

S’ha establert un periode excepdonal de 4 mesos des de
I’entrada en vigor del Decret perquée els centres SISCAT
comuniquin al Departament de Salut les infermeres que
estan en condicions d’accedir a I’acreditacio.

04 — RESOLUCIO EN MAXIM 6 MESOS

Les resoludons es posaran a disposidd de la Seu

electronica de les infermeres en el termini maxim de 6
eneralitat de Catalunya mesos des de la presentacd de la sollidtud o la
epartament de Salut comunicacié de dades per partdel centre SISCAT.




PRINCIPALS TRETS CARACTERISTICS

05 — CODI D’ACREDITACIO

El document d’acreditacdd que s’emetra
incorporara un codi personal d’acreditacié
que indicara si s’atorga en I'ambit de les
cures generals o de les cures
especialitzades.

06 — INCORPORACIO RPSC

L'acreditacdd atorgada s’inscriura d’ofid al
Registre de Professionals Sanitaris de
Catalunya.

07 — EFECTES AL LLOC DE TREBALL

L’acreditacid no suposa, per ella mateixa, una
modificaco del lloc de treball, sense perjudid
que pugui servalorada com a mérit.

08 - RGPD
_— ) Preveu un estricte compliment dels requisits i
I Generalitat de Catalunya aspectes a tenir en compte en el tractament de

Y Departament de Salut dades personals i en la comunicacié d’aquestes tant
pel que fa a l'acreditadé com per qualsevol altre
ambit.



PRINCIPALS TRETS CARACTERISTICS

Accés al tramit telematic

e Portal Unic per a les empreses

http://canalempresa.gencat.cat

* Seu electronica de la Generalitat de Catalunya

http://seu.gencat.cat

” Generalitat de Catalunya
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http://canalempresa.gencat.cat/
http://seu.gencat.cat/

FORMULARIS DE TRAMITACIO: RESUM

PROCEDIMENT EXTRAORDINARI (SISCAT) PROCEDIMENT ORDINARI (INFERMERES)

%8 ° Emplenar formularide comunicacio de dades. e Emplenar formularide sol-licitud.

o

gl ° Adjuntar model normalitzat de fitxer (Excel) amb la * Adjuntar model normalitzat de formulari de certificat
g relacio d’infermeres del centre que acompleixen d’empresa, o en cas de treball per compte propi,

g requisits. adjuntar Informe de Vida Laboral.

L
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PROCEDIMENT ORDINARI

[0 Dirigit a infermeres que treballen per compte propi o alie

[0 Emplenar el formulari de sol-licitud normalitzat
= Ferconstarles dades identificatives, telefon mobil i correu electronic on rebre les
comunicacions.

» Indicarles dades relatives a la titulacio. Aquestainformacio es verificara mitjancant els

sistemes d’interoperabilitatadministrativa amb I'administracié emissora.

» Adjuntar el certificat d’'empresa per a I'acreditacio d’experiéncia professional minima o,

exclusivament en el cas de treball per compte propipresentarI'Informe de la Vida Laboral.

] Identificacio o signatura electronica

[J En tot moment es podra coneixer I'estat del tramit i obtenirla

resolucié des de I'espai personal de la Seu electronica.

"l Generalitat de Catalunya
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PROCEDIMENT ORDINARI

Generalitat de Catalunya
Departament de Salut

w Generalitat de Catalunya
Al Departament de Salut

Sol-licitud d'acreditacié d'infermers i infermeres per a I'exercici de la indicacid,
us i autoritzacio de la dispensacio de medicaments i productes sanitaris d'us
huma

Dades identificatives de I'infermer/infermera

Mom Primer cognom Segon cognom
Tipus de decument didentificacio Namero didentificacio

| H| |

Es obligatori emplenar almenys un mitja de contacte:
Teléfon fix Teléfon mabil Adrega de correu electronic

5i voleu rebre avisos sobre |a framitacid de la vostra soblicitud, indigueu-ho.
Correu electronic

Adrega

Tipus de via Mom de la via Mimero

| Hi ! |

Bloc Escala Pis Porta Codi postal

Provincia Comarca Municipi

Podeu cercar adrega en el servei de normalitzacio d'ad {nomeés ad de C. ya)

|_f Verifica Fadrega :I L Accepta :I

————— —————
| Esborra les dades | Sagiient
~ -
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PROCEDIMENT ORDINARI

E]Illi Generalitat de Catalunya
! Departament de Salut

Sol-licitud d'acreditacié d'infermers i infermeres per a I'exercici de la indicacio,
0s i autoritzacio de la dispensacio de medicaments i productes sanitaris d'is
huma

Dades relatives a I'ambit de cures que sol-licita acreditar

Acreditacio prévia

Marque I3 casella comesponent al's vostre/s amiblh's de cures: Cures generals Cures especializades
En cas g QISposar dacrediacio per a lexemicl de |3 INGicaclo, 0s | autonizacis de e 1 g o g
sanians 05 huma emesa per fa Direccld General de Professionals de |3 Salut en un amibit aferent al que ara sni toteu cal
Indicar-na 3 continuache: Dades relaiives 3 l'expenencia professional en cures generals
Disposo Itacie p o5l () Treball per compée d'alid (cal adjuntar el certificat de Fempresa)
) Treball per compée propl {cal adjuntar informe de vida laboral de la TGES)
Amblt de Facreditaciy Dat3 de racreditacis
j Tiulacio despecialsta
Codl ge racreditacio j
Mom de |a universial Momero de reglsire naclonal de thcls
Dades relatives a la titulacio universitaria
Selecsaney L Mulack: Dades relaiives 3 l'expenencla professional en cures especializaces
I j () Trenall per compe d'alim (cal adjuntar el certmcat de Fempresa)
{")Especicar 1a fuiaclo en el cas: "Alra fulacio equivalent” | adjuntar document acreditatiu (D) Treball per compie propl {cal adjuntar Informe de vida laboral de 13 TGSS)

MNom de |3 universital /Centre Momero de I'EEI'E nacional de thols

2AA4 -
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Departan'ient de Salut

Sol-licitud d'acreditacio d'infermers i infermeres per a I'exercici de la indicacio,
Us i autoritzacio de la dispensacic de medicaments i productes sanitaris d'ls
huma

Copla dades deide ia sol-Idtant |

omd de les

Comunicacions, notificacions i posada a disp

Cracord amb Farfice 41.1 de ba Liel 322045, d' doclubee, del
les notficacions reiacionades amb aquesia sol-ichud han de ser slecirfnigues.

pdbligues,

Indique Fadrers elecirnics &n que voles nebre Ss avisos e | posada a disposicd de les vosires noificacions | un beiton minl
& cu, acdicionaiment, rebeeu un avis SMES.

e conrey slecinonic Telsfon mabd
Co 10 |

mmu:ummumnuhmmunumm mntummum a
Empresa, a

Pespal La Mevs Cameln > Moffcacions siscininioues, o
mﬂmmmrﬂmmmﬁmlmmnh&uEmn w
o confials aomesos.

Reconeu:

Des gue k2 rolficac elecrinica hagl estal posada a la vosira dlsposkcld tenku 10 cles naturals per acceptarda o rebuar-a. Slun
cop fransoomeget aquest temmini no ki hew accedlt, la noficackd s'enbendrd rebufada.

Des det moment &n gue accedi & contingut de 12 ] es

REbreu un avis de possda & dEposic de i noSficacks slecimnica en Fadraga elecininica | el teisfon mebil que indqusu |, 5l escau,
I conlrasenys par acoedir & condngut o [ noHicacks.

Autoritzacic

Woposo que Generallat de Calalunya consulll les meves dades a alles adminisiadons o organismes per Comprovar que
compieb les conclclons requerides per accedir 2 lobjechs d'aguesia soHichud | que les corsult] durant la seva vigéncla.

51 manifestey aquests oposicid hew dacjuntar sis aredintus qus = Fapartat O
anrexa.

Documentacié annexa

Adjunizy s seglents documents:

Dnmmmmﬁmm {reball per comple all&)

opefonal lh‘luh S.;rrr\ex_] MosTa )

opefonet [N | [Buprmen_iMosTa |

[ certment g2 wiea 1zboral gr=san per comp= propl

] Thial squivalent (smés pel Ministerio de Educackin, dequivalincia amb o iivell 2 operonad | Adunta ||Suweomes) osss |
del Gesdo de Enfermeris]

La midca méwdmey del fieer de sol-lickud Indoeni-hi eis adjunks &s de 5 M3.

Declaracions responsables

DECLARD soia la meva responsabilial que les dades que consien en aguesta sol-Idiud =50 ceres | em compromete 2 aporiar
dades | documents necessars per a la seva comprovadd en el cas que es soHKH

AV IMPORTANT:

Per poder rebre avisos sobre (3 framilack de la vosia soHidiud cal Informar 2| camg de comeu elecrdnic | mancar gue woleu rebee

les noificacions per aguest mia.
(e (oo )

[Estorm les dades |

PROCEDIMENT ORDINARI

m

Generalitat de Catalunya
Departament de Salut

Sol-licitud d'acreditacié dinfermers i infermeres per a I'exercici de la indicacio,
us i autoritzacié de la dispensacié de medicaments i productes sanitaris d'us
huma

Proteccio de dades

Tractament: servels | tramits gencat

Responsabia: Direccid General TAkEnck: Clutadana

Finalitat: garantir a tragablitat g2 les gestons gue 1a cutadania realiza amb 13 Generaliat de Catalunya, migangant |3 platatorma
3 Gencat Servels | Tramits

Legitimacka: Inferss pobilc ¢ exercicl de poders pabilcs

Destinataris: depariaments de 13 GeneralRat | entitats que en oepenen per 3 I3 gestio Oels servels poblics, | encamegats ge

tractament que proveetxen els servels TIC

Dreta: sol-Bdtar Facees, reciificacky o supressio de les dades, | la Imitackt © oposiclt al fractament. Per exerdr aquest drets, més

ot @ enliac Mas enllag
T ¥ G per roficing de Gestio Empresanal {DGE)
Reaponsable: OGE
Finalitat: gesfionar els expedients framitats relacionats amb Factivitat econdmica en &l marc ge la Finestreta Unica Empresarial
Legitimachy: exercicl de poders poblicsiobligacit kegal Deetinatarie: les dades no es comunicaran a tercers, excepie en eIs Casos

previstos per Ia Bal. Son encamegals de fractament: provisio o2 servels TIC | gestio dels framits Inclosas a |a carta de servels
Drets de lee persones Interessades: sol-Icitar racces, recificacio o sUpressia de les dades, | 13 Imitacio o Moposickd 3l ractament.
Cal ubilitzar el formular disponible a gnllac Més Informachs: enlag

T Reglsire -
Responsabla: 32cretaria General del Departameant ge Salut

Finalitst: 13 planificacid de ks dades, I3 gestd, framiacy, el sequiment | Favaluacit de les acredRacions, les habllltacions | els
reconelxements dels professionals de Famblt sanitar.

Legitimacky; exercicl de poders pabilcs/abiigacls

Deatinataris: Lmnaﬁaﬂnmmmeamlapmptaemmllpemmmmgau 5 gl tractament.

Drets de les p : Ies B nisressaes poden exercr el dret d'accas, recificactt. SUPressio, oposica al
tractameant, 2 dret 3 M'obil, elaretala punﬂﬂlaldehimllasﬂmﬂﬂelm presaniant un escrt adrecal & la Secretana
General del D ent de Salut (ira de les Corls, 131-158, 0BOZE o la peticid disponible 3
la pagina web del Departament de Salut. A 13 sal-letud sha dindicar darament quin o quins drets s'exercelxen. Per exerdr aguests
drats, més Informacks a enllag

Méa Informacld: enllag

habilitacks, ceriificacit | reconelxement dels professlonals de ramiit sanitarl

[] He lieglt & Informacie baskca sobre |3 profectks de dades

| valida | | Desbioquela

Per tramitar la sol-licud hew de:
1) Desar+a al vostre ordinador.
2) Tomar a lmmil e |inda, selecdonar e fixer | emviario a tramitar.
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PROCEDIMENT ORDINARI

A tenir en compte

Les infermeres que en el moment d’entrada en vigor del Decret

portin 1 any o més prestant serveis en els centres SISCAT no han
de demanar la sol-licitud perque és el seu centre qui comunicara
les dades al Departament de Salut.

' Generalitat de Catalunya

U/ Departament de Salut 15
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PROCEDIMENT ORDINARI

\ Generalitat de Catalunya
. Departament de Salut

Certificat d'experiéncia professional minima d'un any per a la sol-licitud
d'acreditacio d'infermers i infermeres per a I'exercici de la indicacid, us i autoritzacié
de la dispensacié de medicaments i productes sanitaris d'ds huma

amb nimero de MIF , COm a persona
responsable de RRHH o equivalent del centre
amb domicili a
amb nimero de NIF . &n el marc dels requisits establerts per a l'acreditacid d'infermers

i infermeres per a l'exercici de la indicacio, Us i autoritzacio de la dispenzacid de medicaments i productes

sanitaris d'lis huma,
Certifico que,

La persona que es detalla a continuacio ha prestat serveis en aguesta entitat durant un periode minim d*1

any com a infermer o infermera en cadascun dels ambits que ='especifiguen per a cada cas:

Mom i cognoms de llinfermer o infermera NIF Ambit

EQ

[ Afegeix

Municipi Data

“~/

Signatura de la persona responsable de RRHH o equivalent del centre
= |

La persona que certifica aquest document ha de signar amb signatura digital de representacio de Penfitat corresponent




PROCEDIMENT EXTRAORDINARI x

[1 Dirigit a centres del Sistema Sanitari Integral d’Utilitzacio Publica
(SISCAT)

0 Informar d’aquest procediment extraordinari a les infermeres que
presten serveis en el centre i que amb una experienciad’1 any o

meés estan en condicions d’accedir a I'acreditacio.

[0 Recollir el consentimentde la infermera perque el centre

comuniqui les seves dades al Departament de Salut.

[ * Generalitat de Catalunya

Y Departament de Salut
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PROCEDIMENT EXTRAORDINARI

[0 Emplenar el formulari de comunicacid normalitzat:

» Ferconstarles dades identificatives del centre, de la personarepresentanti de contacte per tal

de podercomunicar de manera agil qualsevolincidéncia.
» Declarar responsablementque el centre que fa la comunicacio esta integrat al SISCAT.
» Declararresponsablementque s’ha recollit el consentimentinformat de les infermeres.

» Adjuntar el fitxer de dades (Excel) on s’incorporala relacio d’'infermeres.
[0 El centre és responsable de la veracitat de les dades del formulari i
fitxer adjunt, especialment en relacié a la titulacio i temps de serveis

prestats en I'ambit indicat (cures generals o cures especialitzades).

[0 La persona que realitza la comunicacio ha de signar amb signatura

digital de representacio de I'entitat corresponent.

"l Generalitat de Catalunya
NV Departament de Salut 18



PROCEDIMENT EXTRAORDINARI

Al finalitzar el procediment obert de la comunicacid de dades
dels centres SISCAT, aquests rebran un missatge amb la
informacio seguent:

La vostra comunicacié s’ha cursat correctament i es procedira a tramitar
I'acreditacié de la competencia per a la indicacio, Us i autoritzacid de
dispensacid de medicaments i productes sanitaris d'us huma de les
infermeres | infermers que heu indicat en la relacio de persones que han
prestat serveis en el centre.

Els/les professionals tindran a la seva disposicio el document d’acreditacio,
accedint a I'enllag que rebran mitjancant un correu electronic personal.:
L'estat de les meves gestions. Podran accedir-hi amb un certificat, amb
idcatmobil o a través de l'identificador que hauran rebut per mail.

MMM Generalitat de Catalunya
NV Departament de Salut 19



PROCEDIMENT EXTRAORDINARI

| Generalitat de Catalunya
All¥ Departament de Salut

Comunicacié de serveis prestats per al procediment d'acreditacié d'infermers i
infermeres

(I]m Generalitat de Catalunya
All¥ Departament de Salut

Dades identificatives del centrel/entitat proveidora

Rao social

Tipus de dosument d identiicacia Nimero didenffisacia Comunicacié de serveis prestats per al procediment d'acreditacio d'infermers i
1 |l | infermeres

Adreca

Documentacio annexa

Tipus de via MNom de la via Mimero
I H I I I I Adjunteu els segiients documenis:

Bloc Escala Pis Porta Codi postal n Annex amb |a relacio de les perscnes gue han prestat senveis en el centre biigatori [ Adjunta ] (Suprime:)(_Mostra )

[ Descarrega ]
Provincia Comarca Municipi Feu cic a "Descamega” per obir el formulari especific, ompliudo, guardeu-o al wostre ordinador, feu clic a "Adjunta” i
I |j| jl |j seleccioneu el formulan especific emplenat que heu guardat préviament.

La mida maxima del fiteer de sel-beitud ncloent-hi els adjunts és de SMB.

Podeu cercar I'adreca en el servei de normalitzacio d'adreces (només adreces de Catalunya)
[ Verifica ladrega |

Declaracions responsables

Dades delide la representant

. Declaro responsablement que el centre que sindica en aguesta comunicacid esta integrat al Sistema Sanitari Integral d'Utilitzacia
Hom Primer cognom ‘Segan cognom Piiblica de Catalunya{ SISCAT).

Declare responsablement hawver nformat d'aquesta comunicacio a les infermeres i infermers que consten en |a

Tipus de document d'identificacio Mimero didentificacia relacid adjunta a fi d'acreditar | seva competénicia d'indicacis, s | autoritzacis de dispensacio de medicaments

I H" I i productes sanitaris d'as huma.

Es i emplenar un mitia de contact AVIS IMPORTANT:

Teléfon fx Teléfon mobil Adrega de correu elecirinic Motificacions: Es impertant que no oblideu omplir &l camp de “correu electrdnic” | marcar que voleu rebre avisos sobre la tramitacic

de la vostra sol-licitud.

Siwolew rebre avisos sobre La tramitacic de |a vostra sol-licibud, indiqueu-ho. Signatura del formulari: La persona que realifza aquesta comunicacid ha de signar amb signatura digital de representacic de
Correu electronic l'entifat comesponent.

] ) ( = N T ™ - - . - .

[ Estomaiesdases | [ Segient | | Esboralescades | | Anterir || Seglent |

Generalitat de Catalunya
Y Departament de Salut 20



PROCEDIMENT EXTRAORDINARI

Generalital de Catalunva
! Departament de Salut

Comunicacid de serveis prestats per al procediment d'acreditacid d'infermers i
infermeres.

Protecclo de dades

Tractament: servels | trimils pencat Recponsable: Direcold General SAlEnct Clutadans Finalfak: garanir la ragabiliat de ks

Lagiimssie: Imeras mibls o sveTid da poders publos O i | enikats que &n depenen per
2 |2 gest0 deis seresis pUbICS, | encamegals de raciament que provesien eis servels TIC Dreds: sol-Ioiar facoés, recificaci o
mdnn:lesummlmmumnummmmm més informacit & enliac Mée Informadic
enllag

Tractament: expediens sominksirtus ramilss par (Ot e Gestis Empresanal (OGE) Assponcabis: OGE Finalkst: gestonsr
£ expedints tramiists reiscionals amb Machyitat Scondmics &n & marc de Ia Finestrets Unics Empresanisl Lagiimassie: evericl
ummmwulmmunmmncmnmam encepte en els Casos previstos per la el

de imctament: provisit de seresis TIC | gesti deis rdmits Inclosos a by carla de senvets Drels do Ios porsonos
|Mw|nu-me¢.mmumomm Iex daces, | Imitschs o hoposichs al ractsment Cai wtitzar e fomewan
disponiie a 2riag MeG Informacio: snilae

T Regite o haniacs, 1 p=xc etz professionas de FAMER sanitan Responsatis:
mmmmtmnﬂtnmmnuﬂm I gesta, ramiacit, & seguiment | Favaskacn
de les ac les deis o de [ambit sanfiarl. LegRimankh; sesrcicl de poders = B e s
plblicsinbligacts egal na:hmnk unkals adminlsimives de ks propls enfilst | persones ncanegades del iractament. Dnsts dn Espaireservat a I'administracié
I8 parnones Imrscsades: =3 persones Imerassades poden exertir & dret Sacres, racticscl, Sunnessid, oposickd o fractament, HIF del centre o
£ dret s FotdE, & dret a b poratiist oe les dades | 13 soHickud de Rmiiscs, presantant un ssorf adrecat s a Secretans General del pro
Decartament de Sahf {iavessera de les Corts, 131-158, 03022 Earceiona) o mijangant [a pefod gentrica disponibie a la pagina

Unitat de
tramitacis:

‘web del Depatament de Saiut. A |8 soHiched $ha dindicar ciarament quin © quins drels s'exercsiven. Per everdr squesis drets,

miés imomeacks a goliag Més Informacio: Sniag DADES DE L'INFERMERIA

Hom o lavia

[[] t= et in imcrreacis basica satee Ia prolecels de dades Ham P e Srnam

Wailda Desning.ea
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PROCEDIMENT EXTRAORDINARI

Termini per comunicar les dades

Els centres SISCAT estan obligats a comunicar les dades de les
infermeres en el termini maxim de 4 mesos des de I’entrada
en vigor del Decret.
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A PARTIR D’AVUI (SISCAT)... ]

710N
w

[1 Identificar a les infermeres que estaran en condicions de complir

amb els requisits d’acreditacio a I'entrada en vigor del Decret.

[ Difondre entre les infermeres el procediment excepcional pel

gual es tramitara la seva acreditacio.

[0 Recollir el consentiment de les infermeres perque el centre
SISCAT pugui comunicar les seves dades i iniciar el tramit

d’acreditacio.
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A PARTIR D’AVUI (SICAT)... ﬁlﬂ

AT
il

[0 Preparar les dades que caldra incloure en el fitxer (Excel) que

s’ha d’adjuntar a la comunicacio.

[ Fer arribar qualsevol dubte a les seglients adreces de contacte:

= Pel que fa al procediment d’acreditacio: infermeria.salut@gencat.cat

= Pelque fa al tramit telematic i als formularis normalitzats: Finestreta Unica Empresarial

Generalitat de Catalunya
Departament de Salut

24


mailto:infermeria.salut@gencat.cat

QUE COMPORTA L’ACREDITACIO? R

[ A partir de I'entrada en vigor del Decret, les infermeres i infermers que
compleixin els requisits tenen dret a ser acreditades per a la indicacio,
us i autoritzacio de dispensacio de medicaments i productes sanitaris

d’us huma, d’acord amb el procediment establert en el mateix.

[0 Inscripcio d’ofici de la seva acreditacio en el RPSC.
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QUE COMPORTA L’ACREDITACIO? R

[0 Poder emetre les ordres de dispensacio

= Enl'ambit dels medicaments no subjectes a prescripcio médicai productes sanitaris:
o Unic requisit: acreditacio
o Indicacid, Us i autoritzacié de la dispensacio de productes sanitaris i medicaments no subjectesa

prescripcié medicad’acord amb el cataleg de productes farmaceutics del CatSalut
» Productes sanitaris: 4.711 financats
» Medicaments financats: 60
» Medicaments no finangats: 1.172.
= Enl'ambit dels medicaments subjectes a prescripcié médica:
o Dosrequisits: acreditacio + disponibilitat de protocols elaborats conforme normativa estatal

o La capacitat perindicar, usar i autoritzar la dispensacio d’aquests medicaments no es podra desplegar

fins a disposar dels protocols elaborats per la Comissié Permanentde Farmacia del MSCBS...
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