: AUTORITATEA NATIONALA
DE MANAGEMENT AL AN MCS
%Y CALITATII IN SANATATE

ORDINNr. 113
din data de 07.04.2023

privind aprobarea instrumentelor utilizate de catre Autoritatea Nationala de
Management al Calitatii in Sanatate pentru evaluarea unitatilor de dializa in Ciclul al
ll-lea de acreditare

Avénd in vedere:

- prevederile Legii nr. 185/2017 privind asigurarea calitatii in sistemul de sanatate, cu modificarile si
completarile ulterioare,

- Standardele, procedura si metodologia de evaluare si acreditare a spitalelor, aprobate prin Ordinul
ministrului sanatatii nr. 446/2017,

- Referatul Unitatii de Standarde pentru Servicile de Sanatate aprobat de Presedintele Autoritafji
Nationale de Management al Calitatji in Sanatate sub nr. 1604/07.04.2023,

in temeiul art.13 alin.(6) din Legea nr. 185/2017, cu modificérile si completérile ulterioare,

Presedintele Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate
emite prezentul

ORDIN

Art. 1 Se aproba urmatoarele instrumente, utilizate de catre Autoritatea Nationala de Management al
Calitatii in Sanatate pentru evaluarea unitétilor de dializa in Ciclul al Il-lea de acreditare, prevazute in
anexele 1 - 25, care fac parte integranta din prezentul ordin:

Anexa 1 - Lista de verificare nr. 1 - Managementul Furnizorului de dializa

Anexa 2 — Lista de verificare nr. 2 - Managenmentul Unitétii de Dializa (atributiile medicului coordonator)
Anexa 3 — Lista de verificare nr. 3 - Managementul ingrijirilor medicale (atributiile asistentei sefe)
Anexa 4 — Lista de verificare nr. 4 - Simularea urgentei

Anexa 5 - Lista de verificare nr. 5 - Observarea directa

Anexa 6 — Lista de verificare nr. 6 - Documentele medicale (in forma letrica sau/si digitala) — centralizarea
datelor culese

Anexa 7 - Lista de verificare nr. 7 - Chestionarul angajatului

Anexa 8 — Chestionarul angajatului (formular ANMCS)

Anexa 9 — Model - Minuta sedintei de deschidere

Anexa 10 — Model - Minuta sedintei de informare finala

Anexa 11 - Fisa de simulare a unei urgente

Anexa 12 — Fisa de evaluare a unui indicator critic

Anexa 13 — Model - Fisa de constatare a situatiilor deosebite

Anexa 14 — Model - Fisa de identificare si evidentiere a disfunctionalitatilor

Anexa 15 — Model - Lista de documente solicitate

Anexa 16 — Model - Nota de constatare

Anexa 17 — Model - Centralizator documente solicitate

Anexa 18 — Model - Registrul intrari-iesiri al comisiei

Anexa 19 — Model - Programul vizitei de evaluare

Anexa 20 — Model - Centralizator liste completate
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Anexa 21 — Adresa de inaintare a Proiectului Raportului de Evaluare
Anexa 22 — Model - Proiectul Raportului de Evaluare

Anexa 23 — Adresa de inaintare a Raportului de Evaluare

Anexa 24 — Model - Raportul de Evaluare

Anexa 25 — Fisa de simulare a evacuarii in caz de incendiu

Art. 2 - Incepand cu data intrérii in vigoare a prezentului ordin, se abroga Ordinul Presedintelui Autoritati
Nationale de Management al Calitatii in Sanatate nr. 415/2019 privind aprobarea instrumentelor utilizate
de Autoritatea Natjionala de Management al Calitatii in Sanatate pentru evaluarea unitatilor de dializa in
Ciclul al ll-lea de acreditare.

Art. 3 - (1) Structurile de specialitate ale Autoritatii Nationale de Management al Calitatji in Sanatate vor
duce la indeplinire prevederile prezentului Ordin.

(2) Prezentul Ordin se publica pe site-ul institutiei, www.anmcs.gov.ro .

Presedintele Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate
Secretar de Stat,

Valentin - Florin CIOCAN
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Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ........cccceeeee.

Lista de verificare nr. 1 - Managementul Furnizorului de dializa

Planul strategic vizeaza imbunatatirea calitatii
serviciilor si a sigurantei pacientilor. C

01.01.02.02

Sunt definiti indicatori de evaluare / monitorizare a
indeplinirii obiectivelor planului strategic privind
01.01.02.02.01 imbunatatirea calitatii serviciilor si a sigurantei
o pacientilor.

Exista analize periodice ale indeplinirii obiectivelor
strategice privind imbunatatirea calitatii serviciilor si a
01.01.02.02.02 | sigurantei pacientilor. |

Fundamentarea structurii organizatorice are in vedere
01.02.02.01 cererea de servicii medicale si dinamica resurselor C
disponibile.

Structura si organigrama unitatilor de dializa sunt
01.02.02.01.01 | fundamentate avand in vedere cererea de servicii I
medicale si dinamica resurselor disponibile.

01.02.02.01.02 ROF si RI sunt aprobate si actualizate, dupa caz. |

Conducerea evalueaza periodic structura organizatiei in
01.02.02.02 raport cu cererea de servicii de sanatate. C

La nivelul unitatii de dializa sunt definiti indicatori de I

monitorizare a utilizarii serviciilor.
01.02.02.02.01
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Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.02.02.02.02

La nivelul unitatii de dializa exista analize periodice ale
indicatorilor de monitorizare a utilizarii serviciilor in
raport cu cererea de servicii de sanatate.

01.02.02.03

Conducerea analizeaza periodic modul de desfasurare a
proceselor de la nivelul organizatiei si actualizeazd in
consecinta structura organizatorica.

01.02.02.03.01

La nivelul conducerii sunt definiti indicatori ai
eficacitatii si eficientei proceselor.

01.02.02.03.02

La nivelul conducerii existd analize anuale ale
eficacitatii si eficientei proceselor.

01.03.01.01

Conducerea stabileste necesarul de personal in raport
cu volumul de activitate, din perspectiva optimizarii
procesului de furnizare a serviciilor i raportat la
normativul de personal.

01.03.01.01.02

Exista evidenta competentelor suplimentare ale
personalului dobandite pe perioada angajarii.

01.03.01.01.04

La nivelul serviciului resurse umane exista evidenta
noxelor si a locurilor de munca expuse la acestea.

01.03.01.03

Conducerea asigura elaborarea si implementarea unui
plan anual de selectie, recrutare si dezvoltare
profesionala a personalului.

01.03.01.03.02

La nivelul furnizorului de servicii de dializa exista plan
anual de recrutare a personalului care cuprinde criterii de
selectie.

01.03.01.03.04

La nivelul furnizorului de servicii de dializa exista plan
anual de dezvoltare profesionala a personalului.
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01.03.01.04

Formarea profesionala continua este realizata in baza
unui plan de formare, adecvat specificului si nevoilor,
incluzdnd sursele de finantare.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.03.01.04.01

In bugetul unitatilor de dializa sunt prevazute resursele
financiare necesare indeplinirii planului de formare
profesionala.

01.03.01.04.02

In planul anual de formare/dezvoltare profesionala sunt
prevazute participari ale membrilor structurii de
management al calitdtii si/sau a altor persoane cu
atributii in managementul calitatii, la programe de
formare profesionala specifica.

01.03.02.02

Nevoia de personal este estimata pentru a asigura
utilizarea la capacitate optima a resurselor tehnice
existente.

01.03.02.02.02

In planul de selectie si recrutare sunt mentionate
posturile vacante de personal necesar pentru utilizarea la
capacitate nominala a echipamentelor si aparaturii din
dotarea unitatilor de dializa.

01.03.02.03

Personalul este calificat i autorizat, conform legii.

01.03.02.03.01

Exista evidenta la zi a valabilitatii autorizatiilor si
avizelor profesionale ale personalului.

01.03.02.03.07

Personalul cu nivel ”’sub asteptari” la evaluarile anuale
este programat anul urmator la 0 forma de pregatire
specifica domeniului in care a fost evaluat cu deficit.

01.03.03.01

Armonizarea relatiilor dintre diferitele niveluri ale
managementului si angajati se realizeaza prin
implicarea angajatilor in luarea deciziilor cu impact
asupra realizarii atributiilor, respectdnd mecanismele
de dialog social.
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01.03.03.01.01

La nivelul furnizorului de servicii de dializa sunt
stabilite intalniri periodice ale conducerii cu angajatii,
pentru discutarea problemelor privind conditiile de
munca.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.03.03.01.02

La nivelul furnizorului de servicii de dializa este stabilit
modul de informare a angajatilor cu privire la
potentialele probleme privind conditiile de munca.

01.03.03.02

Nivelul de satisfactie al angajatilor este evaluat
periodic.

01.03.03.02.01

Utilizarea chestionarului de satisfactie a angajatului este
reglementata la nivelul furnizorului de dializa.

01.03.03.02.02

La nivelul conducerii furnizorului de servicii de dializa
exista analize periodice ale chestionarelor de satisfactie
a angajatilor.

01.03.03.03

Furnizorul de servicii de dializa asigura respectarea
cerintelor privind calitatea viefii profesionale.

01.03.03.03.02

In chestionarul de evaluare a satisfactiei angajatilor
exista intrebari despre perceptia calitatii vietii
profesionale.

01.03.03.03.08

Chestionarul de satisfactie al angajatilor cuprinde
intrebari privind comunicarea dintre acestia.

01.03.03.03.04

La nivelul furnizorului de servicii de dializa exista
analiza anuala a calitatii vietii profesionale a angajatilor.

01.04.01.01

Investitiile sunt stabilite in conformitate cu obiectivele
strategice de dezvoltare, avdnd in vedere satisfacerea
nevoilor comunitatii deservite sau atragerea de noi
consumatori.

01.04.01.01.01

Fundamentarea planului anual de investitii contine
analizele privind nevoile de ingrijire a populatiei careia i
se adreseaza si a pietei de servicii de sanatate din
teritoriul deservit.
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01.04.01.01.02

Exista corelatie intre obiectivele planului strategic si
planul multianual/anual de investitii.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.04.02.01

Bugetul de venituri si cheltuieli al furnizorului de
servicii de dializa este intocmit cu fundamentarea
cheltuielilor.

01.04.02.01.01

Fundamentarea cheltuielilor aferente serviciilor
medicale se face pe baza consumurilor specifice
raportate de unitatile de dializa.

01.04.02.01.04

La nivelul fiecarei unitdti de dializa exista analize
periodice, comparative ale consumurilor inregistrate pe
tratament cu cele calculate in anul anterior.

01.04.02.02

Furnizorul de servicii de dializad analizeaza periodic
veniturile realizate, in raport cu cheltuielile efectuate.

01.04.02.02.01

Exista analize periodice ale nivelului de realizare a
veniturilor proprii planificate.

01.04.02.02.02

Exista analize periodice ale cheltuielor efectuate la nivel
agregat si pentru fiecare unitate de dializa.

01.04.02.02.03

Exista analize comparative ale cheltuielor efectuate cu
veniturile realizate, la nivel agregat si pentru fiecare
unitate de dializa.

01.04.03.01

Furnizorul de servicii de dializa are implementata 0
metodologie de monitorizare a costurilor serviciilor.

01.04.03.01.01

La nivelul furnizorului de servicii de dializa este
reglementata monitorizarea consumurilor pentru fiecare
unitate de dializa.

01.04.03.01.02

La nivelul furnizorului de servicii dializa exista analize
periodice ale cheltuielilor directe.
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01.04.03.02

Furnizorul de servicii de dializa analizeaza periodic
procesul de furnizare a serviciilor, cu participarea
tuturor nivelurilor de management.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.04.03.02.01

Indicatorii financiari de performanta sunt definiti la
nivelul furnizorului de servicii de dializa.

01.04.03.02.02

Exista analize periodice ale indeplinirii indicatorilor
financiari de performanta ai furnizorului de servicii de
dializa.

01.04.04.01

Este asigurata evidenta si monitorizarea produselor si
serviciilor critice.

01.04.04.01.01

Produsele si serviciile critice sunt definite pentru fiecare
unitate de dializa si centralizate la nivelul furnizorului de
servicii de dializa.

01.04.04.01.02

Monitorizarea valabilitatii contractelor de furnizare a
produselor si serviciilor critice este reglementata.

01.05.01.01

Sistemul informational integreaza nevoia de informatii
si solicitarile externe (formale sau informale) din toate
sectoarelor de activitate.

01.05.01.01.01

Primirea si inregistrarea solicitarilor externe de
informatii este reglementata la nivelul la nivelul
furnizorului de servicii de dializa.

01.05.01.01.05

Interoperabilitatea informationald permite realizarea
unui ,,tablou de bord” care sustine actul decizional.

01.05.01.02

Administrarea sistemului informatic asigura adaptarea
acestuia la cerintele activitatii.

01.05.01.02.01

La nivelul furnizorului de servicii de dializ3 este
nominalizat responsabilul cu sistemul
informatic/administratorul de sistem.
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Responsabilul cu sistemul informatic/administratorul de

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.05.01.02.02 sistem are definit modul de monitorizare si optimizare a I

sistemului informatic.

La nivelul furnizorului de servicii de dializa exista
01.05.01.02.03 contracte de mentenanta pentru componentele sistemului I

informatic.

Circuitele si fluxurile informationale contin sisteme de
01.05.02.02 alertare care previn aparitia erorilor decizionale. C

Raportul anual de audit cuprinde constatari privind
01.05.02.02.02 functionalitatea tehnologiilor informationale. !

Suportul de informatii caracteristic fiecarei activitati
01.05.03.01 (suport hdrtie, magnetic, electronic) si fluxul de utilizare |

al acestuia sunt definite si respectate.

Furnizorul de servicii de dializa are definita 0 modalitate
01.05.03.01.01 unitard de inregistrare pentru fiecare categorie de I

informatii.

La nivelul furnizorului de servicii de dializa circuitul
01.05.03.01.02 | documentelor este reglementat pentru fiecare unitate de I

dializa.

Operationalitatea procedurilor informationale utilizate
01.05.03.02 permite eficientizarea activitatii. c
01.05.03.02.01 Modul de completare a documentelor este reglementat. |

Exista analize periodice ale indicatorilor de monitorizare
01.05.03.02.02 a completarii corecte si complete a documentelor. IS

Sistemul informational respectd legislatia in vigoare cu
01.05.04.01 privire la securitatea datelor. C

Este reglementata modalitatea prin care proprietatea
01.05.04.01.03 datelor este asigurata in raport cu tertii colaboratori. '

Colectarea si gestiunea datelor este reglementata la
01.05.04.01.04 |

nivelul furnizorului de servicii de dializa.
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La nivelul furnizorului de servicii de dializa exista un

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.05.04.01.05 responsabil cu protectia datelor cu caracter personal.

La nivelul furnizorului de servicii de dializa exista

reglementare cu privire la protectia datelor (prelucrarea
01.05.04.01.06 datelor cu caracter personal si libera circulatie a

acestora).

Accesul la informatii, prelucrarea si protectia acestora
01.05.04.02 sunt reglementate pentru fiecare categorie profesionala.

Contractele individuale de munca contin clauza de
01.05.04.02.06 confidentialitate asupra informatiilor.
01.05.04.03 Sunt asigurate sisteme de back-up al informatiei.

Aplicatiile informatice sunt prevazute cu sisteme
01.05.04.03.01 automate de back-up al bazelor de date.

Este asigurata monitorizarea si controlul utilizarii
01.05.04.04 sistemelor informationale.

Auditarea securitatii informatiilor si a sistemului
01.05.04.04.01 informational este parte a Programului anual de audit.
01.05.04.04.02 Eficienta sistemului informational este evaluata anual.

Protectia sistemului informational este reglementata la
01.05.04.04.03 nivelul tuturor unitatilor de dializa.

Pastrarea si arhivarea documentelor, informatiilor si
01.05.04.05 inregistrarilor asigurd confidentialitatea, integritatea si

securitatea datelor.

Arhivarea documentelor este reglementata la nivelul
01.05.04.05.07 furnizorului de servicii de dializa.
01.05.04.05.08 Existd un nomenclator arhivistic aprobat conform legii.

Nomenclatorul arhivistic are mentionate si documentele
01.05.04.05.09 | rezultate din activitatea structurii de management al

calitatii serviciilor.
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La nivelul furnizorului de servicii de dializa este

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.05.04.05.10 reglementata eliberarea documentelor.

Distrugerea documentelor/inregistrarilor se realizeaza
01.05.04.06 CU pdstrarea confidentialitatii si securitatii datelor.

Distrugerea inregistrarilor / documentelor arhivate este
01.05.04.06.01 reglementata la nivelul furnizorului de servicii de

dializa.

Pentru distrugerea inregistrarilor / documentelor arhivate
01.05.04.06.02 este desemnati, de fiecare datd, o comisie de casare.

Fiecare episod de casare a documentelor unitatii de
01.05.04.06.03 dializa este documentat.

Sistemul informational sustine procesul de instruire si
01.05.05.02 dezvoltare profesionala a angajatilor.

Planul de formare/dezvoltare profesionala a personalului
01.05.05.02.02 unitatilor de dializa cuprinde instruiri privind

gestionarea si managementul informatiilor.

Sunt puse la dispozitia publicului canale de comunicare
01.06.01.01 variate.

Pagina de internet a furnizorului de servicii de dializa
01.06.01.01.01 este functionala.
01.06.01.02 Pagina de internet asigura comunicarea eficientd.

Pagina de internet are limba romana ca prima modalitate
01.06.01.02.01 de acces.

Pagina de internet contine informatii privind drepturile
01.06.01.02.02 si obligatiile pacientilor.

Pagina de internet contine informatii privind
01.06.01.02.04 tratamentele care sunt decontate de catre casa de

asigurari.

Pagina de internet contine informatii privind modul de
01.06.01.02.05

accesare a serviciilor oferite de unitatea de dializa.
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01.06.01.02.06

Pagina de internet contine informatii despre medicii care
activeaza in cadrul fiecarei unitati de dializa.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.06.01.02.09

Pagina de internet contine informatii si date de contact
privind conducerea furnizorului de servicii de dializa si
ale fiecarei unitati de dializa (date de contact, e-mail,
telefon secretariat, program audiente).

01.06.01.02.10

Chestionarul de satisfactie a pacientilor este accesibil
prin intermediul paginii de internet.

01.06.01.02.12

Pagina de internet contine informatii specifice pentru
profesionistii din sanatate (legislatie, congrese,
conferinte).

01.06.01.02.15

Datele de contact ale purtatorului de cuvant se regasesc
pe pagina de internet.

01.06.01.05

Comunicarea cu mass-media asigurd informarea
publicului.

01.06.01.05.01

Furnizorul de servicii de dializa are purtator de cuvant
nominalizat.

01.06.01.05.02

Accesul mass-media in unitatile de dializa este
reglementat.

01.06.01.08

Furnizorul de servicii de dializa are organizata
comunicarea cu alte unitagi sanitare si alte structuri
administrative.

01.06.01.08.06

La nivelul furnizorului de dializa este reglementata
modalitatea de comunicare cu asociatii ale pacientilor.

01.06.02.01

Unitatea de dializa are implementate modele de
comunicare profesionald intre membrii echipelor
medicale.

01.06.02.01.01

La nivelul unitatilor de dializa este reglementat modul
de comunicare intre membrii echipelor medicale
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01.06.02.01.02

Evaluarea implementarii modului de comunicare
interprofesionala se face periodic.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.06.03.02

Furnizorul de servicii de dializd analizeaza anual
eficienta si eficacitatea comunicarii.

01.06.03.02.02

Furnizorul de servicii de dializa are reglementata limita
de competenta a personalului in domeniul comunicarii
cu pacientul.

01.06.03.02.03

Furnizorul de servicii de dializa are reglementata limita
de competenta a personalului in domeniul comunicarii
cu mass-media.

01.07.01.02

Managementul furnizorului de servicii de dializa
asigurd organizarea sistemului de management al
calitatii serviciilor.

01.07.01.02.01

Responsabilul cu managementul calitatii serviciilor are
calificari in domeniul calitatii.

01.07.01.02.02

Activitatea SMC este reglementata.

01.07.01.02.03

Responsabilul cu managementul calitatii serviciilor este
invitat la sedintele conducerii furnizorului de servicii de
dializa.

01.07.01.02.04

La nivelul conducerii furnizorului de servicii de dializa
exista plan de management al calitatii, aprobat.

01.07.01.02.05

La nivelul SMC exista evidenta responsabililor cu
asigurarea si imbunatatirea calitatii serviciilor de
sanatate si sigurantei pacientului .

01.07.01.03

Structura de management al calitatii serviciilor
coordoneaza procesul de asigurare si imbundtdtire a
calitatii serviciilor de sandatate si sigurantei pacientului
in colaborare cu sefii tuturor sectoarelor de activitate.
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01.07.01.03.02

La nivelul furnizorului de dializa existd procedura cu
privire la autoevaluarea calitatii serviciilor.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.07.01.03.03

Existd autoevaluari realizate pentru monitorizarea
implementarii managementului calitatii.

01.07.01.03.04

Rapoartele de autoevaluare contin propuneri de
imbunatatire a activitatilor in scopul cresterii calitatii
serviciilor.

01.07.01.03.05

La nivelul structurii de management al calitatii
serviciilor exista registrul procedurilor si protocoalelor.

01.07.01.03.06

Procedurile si protocoalele utilizate in unitatea de dializa
sunt codificate unitar.

01.07.01.03.08

La nivelul SMC exista analize periodice ale respectarii
procedurilor si protocoalelor.

01.07.01.03.09

Structura de management al calitatii / responsabilul
desemnat cu managementul calitatii serviciilor
intocmeste si difuzeaza rapoarte anuale cu privire la
nivelul de respectare a
reglementarilor/procedurilor/protocoalelor.

01.07.02.02

Furnizorul de servicii de dializa se preocupd de
implementarea si dezvoltarea culturii calitatii.

01.07.02.02.01

Planul anual de formare/dezvoltare profesionald contine
planificarea diferentiata, pe categorii de personal, a
instruirilor acestuia de catre responsabilul cu
managementul calitatii, cu privire la asigurarea si
imbunatatirea continua a calitatii serviciilor de sanatate
si a sigurantei pacientului.

01.07.02.02.02

Planificarea instruirilor privind asigurarea si
imbunatatirea continua a calitatii serviciilor de sanatate
si a sigurantei pacientului este respectata.
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01.07.02.02.03

Furnizorul de servicii de dializa are un program de
pregatire pentru imbunatatirea comunicarii personalului
unitatilor de dializa cu pacientii/apartinatorii.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.07.03.01

Planificarea anuala a activitatilor SMC asigura
conformarea la cerintele standardelor de acreditare.

01.07.03.01.01

La nivelul SMC exista planificarea activitatilor de
autoevaluare a conformarii la cerintele standardelor de
acreditare.

01.07.03.01.02

La nivelul SMC este reglementata activitatea de
colectare si raportare a indicatorilor de monitorizare a
respectarii bunelor practici (proceduri, protocoale
reglementari s.a.).

01.07.03.02

Planul de actiuni pentru implementarea
managementului calitatii serviciilor si sigurantei
pacientilor este asumat de conducere.

01.07.03.02.03

Conducerea furnizorului de servicii de dializa asigura
resurse pentru realizarea fiecarui obiectiv din planul de
management al calitatii.

01.07.04.01

Sunt elaborate si actualizate periodic chestionare de
satisfactie a pacientilor.

01.07.04.01.03

Chestionarul de satisfactie al pacientului cuprinde
informatii cu privire la modalitatea de completare si
depunere a acestuia.

01.07.04.01.04

Chestionarul de satisfactie al pacientului cuprinde
intrebari cu privire la calitatea comunicarii.

01.07.04.01.05

Chestionarul de evaluare a satisfactiei pacientilor

contine intrebari privind aspectul lenjeriei si al efectelor.

01.07.04.01.06

Chestionarul de evaluare a satisfactiei pacientilor
contine intrebari privind calitatea hranei si a serviciului
de distribuire.
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01.07.04.01.07

Chestionarul de evaluare a satisfactiei pacientilor
contine intrebari referitoare la ambientul unitatii de
dializa.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.07.04.02

SMC analizeaza sistematic informatiile rezultate din
prelucrarea chestionarelor si emite recomandari.

01.07.04.02.01

La nivelul structurii de management al calitatii exista
analize cel putin anuale ale chestionarelor de satisfactie
a pacientiilor.

01.07.04.02.02

Recomandarile consecutive analizelor anuale ale
chestionarelor de satisfactie a pacientilor Se regasesc ca
masuri in planul de imbunatatire a calitatii.

01.07.04.03

Furnizorul de servicii de dializd analizeaza periodic a
reclamatiile primite pentru a imbundatati serviciile
medicale furnizate.

01.07.04.03.01

Modul de gestionare a reclamatiilor este reglementat.

01.07.04.03.038

Exista analize cel putin semestriale ale sugestiilor si
reclamatiilor primite.

01.07.05.01

Este stabilita 0 modalitate de evaluare a eficientei
proceselor de imbundatdatire a calitatii.

01.07.05.01.01

La nivelul SMC sunt stabiliti indicatorii pe baza céarora
se efectueaza analiza anuala a eficientei masurilor
propuse in planul de imbunatatire a calitatii.

01.07.05.01.02

La nivelul SMC este reglementata modalitatea de
monitorizare a realizarii auditului clinic al procedurilor
si protocoalelor.

01.07.05.02

Rezultatele evaluarilor SMC sunt utilizate pentru
eficientizarea activitagilor.

01.07.05.02.01

SMC prezinta la sedintele Conducerii furnizorului de
servicii de dializa nivelul de indeplinire al planului de
masuri de imbunatatire a calitatii rezultat in urma
evaluarii periodice a procedurilor.
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01.07.05.02.02

SMC prezinta la sedintele Conducerii furnizorului de
servicii de dializa nivelul de indeplinire al planului de
masuri de imbunatatire a calitatii rezultat in urma
evaluarii periodice a protocoalelor.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.08.01.01

Managerii de la toate nivelurile au organizate
identificarea, analiza si tratarea riscurilor.

01.08.01.01.01

In planul anual de formare/dezvoltare profesionala sunt
programate cursuri/instruiri cu privire la managementul
riscurilor.

01.08.01.01.02

La nivelul furnizorului de servicii de dializa existd 0
decizie de nominalizare a responsabililor cu
managementul riscurilor pentru fiecare structura in
parte.

01.08.01.01.08

Exista rapoarte de activitate ale Comisiei de
monitorizare cu privire la gestionarea riscurilor.

01.08.01.03

Furnizorul de servicii de dializa efectueaza analizele de
risc pe tipuri, probabilitate de materializare si impact si
adopta masuri dedicate.

01.08.01.03.01

Riscurile din registrul unic al riscurilor au gradul de risc
estimat.

01.08.01.03.02

Pentru fiecare risc din registrul riscurilor este prevazuta
0 activitate de tratare a acestuia (procedura , protocol,
masura efectiva, etc)

01.08.01.03.03

La nivelul sectoarelor de activitate este calculat riscul
rezidual dupa aplicarea modalitatilor de tratare.

01.08.01.03.04

Conducerea analizeaza si aproba propunerile de
modificare a registrului riscurilor.

01.08.01.03.05

Furnizorul de servicii de dializd monitorizeaza
implementarea masurilor de diminuare a riscurilor.

01.08.02.02

Managementul deseurilor respecta regulile pentru
prevenirea contaminarii toxice si infectioase.
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01.08.02.02.05

In planul anual de formare/dezvoltare profesionala sunt
programate cursuri/instruiri cu privire la colectarea
selectiva si in sigurantd a deseurilor.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

01.09.02.01

Furnizorul de servicii de dializa evalueaza si
Imbunatateste constant conditiile hoteliere.

01.09.02.01.01

Existd analize periodice ale datelor referitoare la
conditiile hoteliere colectate prin chestionarul de
satisfactie a pacientului.

01.09.02.01.02

Exista analize periodice ale datelor referitoare la
curétenie, colectate prin chestionarul de satisfactie a
pacientului.

01.09.02.02

Furnizorul de servicii de dializa evalueaza constant
serviciile de alimentatie.

01.09.02.02.02

Exista analize periodice ale datelor referitoare la hrana
primita, colectate prin chestionarul de satisfactie a
pacientului.

02.01.02.01

Primirea si consultul pacientului programat sunt
reglementate.

02.01.02.01.05

Furnizorul de servicii de dializa are prevederi specifice
care reglementeaza accesul la servicii medicale pentru
pacientii privati de libertate, dupa caz.

02.03.01.03

Protocoalele de diagnostic si tratament sunt utilizate
individualizat, conform particularitatilor cazului.

02.03.01.03.01

Este reglementata modalitatea de analiza a abaterilor de
la protocoalele de diagnostic si tratament.

02.03.01.03.02

Existd analize semestriale ale abaterilor de la
protocoalele de diagnostic si tratament.

02.03.01.04

Evaluarea eficientei si eficacitatii protocoalelor se
efectueaza periodic.
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02.03.01.04.01

Este definit setul de indicatori pentru evaluarea
eficacitatii si eficientei protocoalelor.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

02.03.01.04.02

Existd analiza indicatorilor de eficacitate si eficienta ai
protocoalelor de diagnostic si tratament.

02.03.01.05

Actualizarea protocoalelor se face cdnd evaluarile
periodice ale eficacitdtii si eficientei acestora o impun
sau se schimba bunele practici 7z domeniu.

02.03.01.05.01

Existd analize ale imbunatétirii practicilor profesionale
ca urmare a utilizarii protocoalelor de diagnostic si/sau
tratament.

02.03.01.05.02

Este constituit un grup de lucru pentru studiul ghidurilor
si bunelor practici medicale aplicabile.

02.03.05.01

Furnizorul de servicii de dializa stabileste datele
necesare a fi culese, consemnate si monitorizate pentru
pacientii inregistrati.

02.03.05.01.01

Unitatea de dializa are reglementatd modalitatea de
colectare a datelor pentru a evita redundantele si erorile
de inregistrare.

02.03.05.01.02

Exista analize periodice ale completarii corecte si
complete a datelor din documentele medicale.

02.05.03.02

Sunt reglementate conditiile necesare desfasurarii
proceselor de preexaminare si postexaminare de
laborator.

02.05.03.02.03

La nivelul furnizorului de servicii de dializa exista
planificarea instruirilor periodice ale personalului cu
privire la recoltarea probelor si pregatirea pacientilor in
vederea efectuarii investigatiilor paraclinice.

02.06.02.01

Unitatea de dializa respecta modalitatea prescrisa de
TSFR (hemodializa, dializa peritoneala) de comun
acord cu pacientii si familiile lor.
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02.06.02.01.04

Exista analize cel putin anuale ale complicatiilor aparute
care au necesitat internarea pacientilor in spital.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

02.06.03.01

Unitatea de dializa inregistreaza si transmite on-line, in
timp real, in formatul si cu frecventa solicitate de
Registrul Renal Romadn toti parametri de monitorizare a
performantei medicale a tratamentului prin dializa.

02.06.03.01.01

Furnizorul de servicii de dializa are reglementata
modalitatea de inregistrare si transmitere a parametrilor
de monitorizare catre Registrul Renal Roméan.

02.06.03.01.02

Furnizorul de servicii de dializa monitorizeaza
respectarea reglementarii de inregistrare si transmitere a
parametrilor de monitorizare catre Registrul Renal
Roman.

02.06.03.02

Unitatea de dializa controleaza anemia pacientilor
dializafi.

02.06.03.02.01

Exista un protocol de monitorizare si corectare a
echilibrului fierului inainte de initierea tratamentului cu
agenti stimulatori ai eritropoiezei (ASE) la pacientii
dializati (HD/DP).

02.06.03.03

Unitatea de dializa controleaza metabolismul mineral.

02.06.03.03.01

Exista un protocol de monitorizare a bilantului fosfo-
calcic al pacientilor dializati (HD/DP).

02.06.03.04

Unitatea de dializa controleaza acidoza.

02.06.03.04.01

Exista un protocol de monitorizare a acidozei la pacientii
dializati (HD/DP).

02.06.03.05

Unitatea de dializa monitorizeaza riscul infectios
specific pacientului dializat.

02.06.03.05.01

Exista protocol de monitorizare serologica a hepatitei.
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Unitatea de dializa monitorizeaza starea de nutritie a

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

02.06.03.06 pacientilor dializafi. c
Exista un protocol de monitorizare a evolutiei starii de
02.06.03.06.01 nutritie a pacientilor dializati. I
Unitatea de dializa se preocupa de cresterea calitatii
02.06.03.08 vietii pacientilor. C
Exista evaluarea anuala efectuata la nivelul furnizorului
02.06.03.08.03 de servicii de dializa cu privire la perceptia pacientilor I
asupra calitatii vietii (SF-36).
02.09.01.02 Prescrierea medicatiei este monitorizatad. C
Este reglementata modalitatea de monitorizare a
02.09.01.02.03 | respectrii bunelor practici in prescrierea si utilizarea IS
medicamentelor.
Existd analize periodice ale respectarii bunelor practici
02.09.01.02.04 in prescrierea si utilizarea medicamentelor. IS
Sunt asigurate conditiile de implementare a prevederilor
planului anual pentru supravegherea, prevenirea si
02.11.01.02 limitarea infectiilor asociate asistentei medicale. C
Planul de achizitii anual cuprinde cantitatile de biocide
02.11.01.02.04 si materialele necesare prevenirii IAAM. !
Activitatea de supraveghere, preventie si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale si a bolilor
02.11.01.03 transmisibile este organizata si coordonata pana la C
nivelul fiecarei structuri.
In RI sunt previzute sanctiunile pentru nerespectarea
02.11.01.03.06 | Procedurilor si protocoalelor de prevenire si limitare a I
IAAM.
Este reglementat modul de verificare a starii de portaj
02.11.01.03.07 IS

pentru personal.
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02.11.01.03.11

Este aprobat un program de vaccinare anti-hepatita si
antigripal pentru angajati.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

02.11.04.01

Riscul infectios al activitatilor de asistenta medicala
este identificat, evaluat i tratat.

02.11.04.01.01

In registrul riscurilor sunt inscrise activitatile de
asistentd medicala cu risc infectios.

02.11.04.01.02

Semnalarea cazurilor posibile/probabile/confirmate cu
IAAM (conform Deciziei 2012/506/UE) este
reglementata.

02.11.04.03

Trasabilitatea proceselor privind buna utilizare a
dispozitivelor medicale, materialelor sanitare si
echipamentelor de multipla folosinga este asigurata si
supravegheata pentru prevenirea si limitarea infectiilor
asociate asistentei medicale.

02.11.04.03.04

La nivelul furnizorului de servicii de dializa exista
planificarea instruirilor periodice ale personalului
medico-sanitar care utilizeaza biocide de nivel inalt.

02.11.04.05

Sunt respectate metodologiile nationale de supraveghere
a bolilor transmisibile aflate in supraveghere
epidemiologica.

02.11.04.05.01

Existd reglementari interne pentru punerea in aplicare a
Metodologiei de identificare si raportare a bolilor aflate
in supraveghere epidemiologica.

02.11.04.05.02

Personalul medico-sanitar este informat si atentionat
asupra potentialului evolutiv si a riscului nosocomial al
bolilor transmisibile aflate in supraveghere
epidemiologica.

02.11.04.06

Unitatea de dializa gestioneaza riscul infectios al
personalului.
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02.11.04.06.05

Supravegherea expunerii accidentale la produse
biologice (AES) este reglementata.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

02.12.01.01

La nivelul fiecarei unitati de dializa sunt documentate,
identificate si evaluate periodic riscurile clinice, parte
integranta a registrului riscurilor.

02.12.01.01.04

La nivelul furnizorului de servicii de dializa exista
planificarea instruirilor periodice ale personalului cu
privire la riscurile clinice si masurile pentru prevenirea
lor.

02.12.01.02

Este dezvoltat si implementat un sistem de gestionare a
evenimentelor santineld.

02.12.01.02.01

Managementul evenimentelor santinela este reglementat.

02.12.01.02.02

Este reglementat modul de identificare, analizare si
prelucrare a evenimentelor santinela pentru personalul
medical.

02.12.01.02.08

Exista analiza a cauzelor generatoare a evenimentelor
santinela.

02.12.01.02.04

Exista 0 analiza a rezultatelor obtinute prin aplicarea
masurilor de diminuare a riscului de producere a
evenimentelor santinela.

02.12.01.03

Este elaborata si aplicatd 0 procedura de gestionare a
evenimentelor adverse si a celor "near miss".

02.12.01.03.01

Este definit un set minim de date care permit analiza
evenimentelor care afecteaza siguranta pacientilor
(evenimente santineld, evenimente adverse si a celor cu
potential de afectare a pacientului - ’near miss”).

02.12.01.03.04

SMC prezinta la sedintele Conducerii Furnizorului de
servicii de dializa analiza anuala a evenimentelor
adverse.
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Exista un sistem functional de identificare a pacientului

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

02.12.01.04 bazat pe cel putin douda elemente de identificare. C
Este reglementata modalitatea de dubla identificare a
02.12.01.04.01 pacientului. IS
Este reglementatda modalitatea de monitorizare a
02.12.01.04.02 sistemului de identificare a pacientului. IS
Exista planificarea instruirilor periodice ale personalului
02.12.01.04.03 cu privire la identificarea corecti a pacientilor. '
Misiunile de audit clinic intern sunt planificate anual.
02.14.01.01 C
Planul de audit clinic are ca obiective evaluarea
02.14.01.01.01 eﬁcacité_;ii si eficientei protocoalelor diagnostice si IS
terapeutice.
Solicitarea de misiuni suplimentare de audit clinic extern
02.14.01.01.02 este reglementata. I
Echipa de audit clinic este parte functionala a structurii
02.14.01.02 de management al calitatii. C
In atributiile structurii de management al calitatii este
02.14.01.02.01 prevazuta coordonarea activitatii de audit clinic. '
Din componenta echipelor desemnate pentru realizarea
misiunilor de audit clinic planificate fac parte un
02.14.01.02.02 rgprezentant_al_struc_tur!| de management al cah:ca‘gu si I
cate un specialist, din fiecare specialitate supusa
auditarii.
Membrii echipei de audit clinic au urmat un curs de
02.14.01.02.03 formare in domeniul auditului clinic. '
Recomandarile rezultate in urma auditului clinic sunt
02.14.02.01 utilizate pentru imbundtdtirea protocoalelor de C

diagnostic si tratament.
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Numar de protocoale de diagnostic si tratament auditate

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

02.14.02.01.01 per numdr total de protocoale de diagnostic si tratament I
planificate pentru audit, in ultimul an calendaristic.
Concluziile misiunilor de auditare a protocoalelor

02.14.02.01.02 motiveaza daca este necesara, sau nu, revizuirea I
acestora.

Numar masuri adoptate per numar recomandari rezultate
02.14.02.01.03 in urma auditului clinic, in ultimul an calendaristic. '
Furnizorul de servicii de dializa urmareste
02.14.02.02 imbunatatirea activitatii medicale, utilizand protocoale C

de diagnostic si terapeutice.
Existd autoevaluari periodice ale respectarii
02.14.02.02.01 protocoalelor de diagnostic si/sau tratament. IS
Fiecare protocol de diagnostic si tratament are stabiliti
02.14.02.02.02 indicatori de eficienta si eficacitate !
Apartinatorii sunt alertati in caz de degradare a starii
02.15.02.01 pacientului, inclusiv de iminenta/survenirea decesului. C
La nivelul furnizorului de servicii de dializa este
02.15.02.01.02 reglementatd comunicarea catre apartinatori a degradarii I
starii pacientului sau in caz de deces.
Furnizorul de servicii de dializa are reglementate
02.15.02.03 activitatile necesar a fi desfasurate in situatiile de deces C
al pacientului.
Furnizorul de servicii de dializa are analiza anuala a
02.15.02.03.05 cazurilor de deces. IS
Este reglementata obtinerea consimtamantului informat.
03.01.01.01 C
Obligatia personalului medical de obtinere a
03.01.01.01.01 I

consimtamantului informat este trecuta in RI.
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03.01.01.01.02

Este reglementata modalitatea de obtinere a
consimtamantului informat.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

03.01.01.03

Sunt aplicate masuri pentru diminuarea efectelor
vulnerabilitatilor identificate, referitoare la obfinerea
consimtamantului informat.

03.01.01.03.01

Exista analize periodice ale vulnerabiliatilor identificate
in procesul de obtinere al consimtamantului informat.

03.01.01.03.02

Personalului medical este instruit cu privire la
vulnerabilitatile referitoare la obtinerea
consimtamantului informat al pacientului.

03.01.02.01

Sunt utilizate proceduri unitare privind asigurarea
confidentialitatii si este verificata respectarea acestora
de catre personalul medical.

03.01.02.01.01

Este reglementata modalitatea de comunicare a datelor
medicale ale pacientilor catre terti.

03.01.02.01.05

Accesul si utilizarea bazei de date privind pacientii, in
scop de cercetare, studii, analize, documentare este
reglementat.

03.02.01.01

Furnizorul de servicii de dializd reglementeaza
prevenirea discriminarii.

03.02.01.01.01

In Rl exista prevederi privind acordarea
nediscriminatorie a asistentei medicale.

03.02.01.01.02

Exista reglementare cu privire la refuzul acordarii
asistentei medicale pacientului, cu respectarea cadrului
etic si legal.

03.02.02.01

Furnizorul de servicii de dializd reglementeaza
modalitatea prin care se pun la dispozitia
pacientului/apartindtorilor/imputernicitilor documentele
medicale solicitate.
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03.02.02.01.01

Sunt stabilite conditiile specifice de eliberare a
documentelor medicale solicitate de catre
pacienti/apartindtori/imputerniciti.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

03.02.02.01.02

Exista planificarea instruirilor periodice ale personalului
care avizeazd/elibereraza documentele medicale
solicitate de catre pacienti/apartinatori/ imputerniciti.

03.02.02.02

Furnizorul de servicii de dializd reglementeaza
modalitatea prin care se pun la dispozitia autoritatilor
autorizate/altor institutii datele medicale personale ale
pacientului.

03.02.02.02.01

Exista planificarea instruirilor periodice ale personalului
cu privire la protectia datelor cu caracter personal.

03.02.02.02.02

Este reglementata modalitatea de transmitere a datelor
medicale ale pacientului catre alte institutii / autoritati.

03.03.01.01

Furnizorul de servicii de dializa asigura pentru fiecare
unitate de dializa personalul medical cu competenta
specifica.

03.03.01.01.01

Este asigurat necesarul de medici de specialitate in
limita de competenta.

03.03.01.01.02

Este reglementata modalitatea de verificare a
competentelor certificate ale personalului propriu.

03.03.01.02

Personalul medical este instruit continuu pentru
prevenirea depasirii competentelor detinute.

03.03.01.02.01

Sunt stabilite criterii pentru evaluarea modului in care
personalul respecta limita de competenta profesionala.

03.03.01.02.02

Existd analize anuale cu privire la modul de respectare a
limitei de competenta profesionala a personalului.

03.03.02.01

Furnizorul de servicii de dializa reglementeaza
conditiile in care depdsirea competengelor medicale este
permisa in interesul pacientului.
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03.03.02.01.02

Existd planificarea instruirilor periodice ale personalului
cu privire la conditiile in care depasirea competentelor I
medicale este permisa in interesul pacientului.

Anexa nr. 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ....................

03.03.02.02

Furnizorul de servicii de dializa asigurd instruirea

personalului medical pentru respectarea drepturilor
pacientului in situatiile care impun depdsirea C
competentelor.

03.03.02.02.02

Sunt stabilite specialitatile si gradul profesional pentru
care este permisa depasirea competentelor medicale, in I
limitele protocoalelor de practica.
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Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ........cccceeeee.

Lista de verificare nr. 2 - Managenmentul Unititii de Dializa (atributiile medicului coordonator)

Obiectivele planului strategic sunt cunoscute si

01.01.02.03 asumate la nivelul structurilor implicate in realizarea | C
acestora.
Sunt stabilite responsabilitatile coordonatorului

01.01.02.03.01 unitatii de dializa pentru realizarea obiectivelor. '
Planul anual cuprinde activitatile necesare realizarii

01.01.02.03.02 obiectivelor. I
Unitatea de dializa a luat toate masurile pentru

01.02.01.01 obtinerea si actualizarea autorizatiilor si avizelor C
specifice, dupa caz.

01.02.01.01.01 Autorizatiile specifice sunt in vigoare. I

01.02.01.01.02 Avizele specifice sunt in termen de valabilitate. I
Exista documente justificative pentru autorizatiile sau

01.02.01.01.03 avizele aflate pe circuitul de aprobare, dupi caz. '
La nivelul unitatii de dializa sunt stabiliti responsabili

01.02.01.01.04 pentru obtinerea autorizatiilor si avizelor specifice. |

Unitatea de dializa a luat toate mdsurile pentru
01.02.01.02 men,tir.zer?fz co'ndi{iilor pe b_a_za carora S-al obtinut C
autorizatiile i avizele specifice.

La nivelul unitatii de dializa sunt stabiliti responsabilii
01.02.01.02.01 cu monitorizarea conditiilor pentru care s-au obtinut |
autorizatiile si avizele specifice.
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01.02.01.02.02

La nivelul unitatii de dializa este planificata
monitorizarea conditiilor pentru care s-au obtinut
autorizatiile si avizele specifice .

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

01.03.01.01

Conducerea stabileste necesarul de personal in
raport cu volumul de activitate, din perspectiva
optimizarii procesului de furnizare a serviciilor i
raportat la normativul de personal.

01.03.01.01.01

Necesarul minim de personal care asigura si
garanteaza siguranta si continuitatea asistentei
medicale este reglementat la nivelul unitatii de
dializa.

01.03.02.01

Nevoia de personal medical si auxiliar in unitatile de
dializa este stabilita in functie de gradul de
dependenta al categoriilor de pacienti ingrijiti.

01.03.02.01.01

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
determinarea gradului mediu de dependenta a
pacientilor prin utilizarea scorurilor de dependenta.

01.03.02.02

Nevoia de personal este estimata pentru a asigura
utilizarea la capacitate optima a resurselor tehnice
existente.

01.03.02.02.01

Exista analize periodice ale necesarului de personal
pentru utilizarea la capacitate nominala a
echipamentelor si aparaturii din dotare.

01.03.02.03

Personalul este calificat i autorizat, conform legii.

01.03.02.03.02

Exista evidenta activitatilor de asistentd medicala
pentru care sunt necesare certificari suplimentare
(atestate, competente etc).

01.03.03.03

Furnizorul de servicii de dializa asigura respectarea
cerintelor privind calitatea viefii profesionale.

01.03.03.03.01

La nivelul unitatii de dializa evaluarea sanatatii
angajatilor se face periodic in functie de
particularitatile conditiilor de munca.

01.04.04.02

Unitatea de dializa realizeaza analiza periodica a
stocurilor.

C
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01.04.04.02.01

La nivelul unitatii de dializa sunt definite valorile
stocului minim acceptat pentru produsele critice.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

01.04.04.02.02

La nivelul unitatii de dializa exista un sistem de alerta

pentru stocul minim acceptat al produselor critice.

01.04.04.02.03

La nivelul unitatii de dializa este reglementat modul
de completare a stocurilor in momentul atingerii
nivelului minim acceptat.

01.04.04.03

Aprovizionarea sectoarelor de activitate este corelata
cu consumul.

01.04.04.03.01

Exista analize periodice ale necesarului de
medicamente in vederea asigurarii continuitatii
serviciilor medicale.

01.04.04.03.04

Exista analize periodice ale necesarului de
medicamente utilizate in acordarea serviciilor
medicale de urgenta stabilite pentru nivelul de
competenta asumat.

01.04.04.04

Unitatea de dializa asigura aprovizionarea cu
produse i servicii pentru cazuri exceptionale.

01.04.04.04.01

La nivelul unitatii de dializa sunt evidentiate si
definite posibilele cazuri exceptionale.

01.04.04.04.02

Aprovizionarea cu produse si servicii critice pentru
cazuri exceptionale este reglementata.

01.05.02.01

Circuitele si fluxurile informationale asigura
transmiterea datelor 7n formatul necesar si in timp
util.

01.05.02.01.02

Unitatea de dializa are organizat un sistem unitar de
inregistrare a pacientilor.

01.05.02.01.03

Sistemul informatic are implementate mecanisme cu
ajutorul carora informatiile critice se pot identifica,
transmite cu prioritate si respectiv se pot alerta
utilizatorii.
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Circuitele si fluxurile informationale contin sisteme

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

01.05.02.02 de alertare care previn aparifia erorilor decizionale.

Nivelurile de acces la informatii sunt definite pentru
01.05.02.02.01 fiecare categorie de personal.

Accesul la informatii, prelucrarea si protectia
01.05.04.02 acestora sunt reglementate pentru fiecare categorie

profesionald.

Accesul la datele din sistemul informatic este
01.05.04.02.01 reglementat la nivelul unitatii de dializa.

Inregistrarile din documentele medicale permit
01.05.04.02.03 identificarea persoanei si a momentului in care au fost

efectuate.

Pastrarea si arhivarea documentelor, informatiilor si
01.05.04.05 inregistrarilor asigurda confidentialitatea, integritatea

D si securitatea datelor.

Accesul la documentele medicale privind pacientii
01.05.04.05.01 este reglementat la nivelul unitatii de dializa.
01.05.04.05.05 SlsFe(nuI mformatltz al unitatii de dializa are protectie

antivirus actualizata.

Sistemul informational asigura documentarea si
01.05.05.01 informarea angajatilor.

La nivelul unitatii de dializa exista portal intranet sau
01.05.05.01.01 un sistem electronic echivalent.

La nivelul intranet-ului sau a sistemului electronic
01.05.05.01.02 echivalent, cu acces _cont[olat a5|gu.rait pentr_u N

personal, exista biblioteca electronica accesibild

personalului.

Sistemul informational sustine procesul de instruire si
01.05.05.02

dezvoltare profesionala a angajatilor.
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01.05.05.02.01

Structura intranet-ului sau a sistemului electronic
echivalent contine 0 sectiune distincta, dedicata
instruirii si schimbului de informatii profesionale intre
angajati.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

01.06.01.08

Furnizorul de servicii de dializa are organizata
comunicarea cu alte unitagi sanitare si alte structuri
administrative.

01.06.01.08.02

La nivelul unitatii de dializa exista evidenta unitatilor
sanitare si administrative cu care unitatea de dializa
colaboreaza.

01.06.01.08.03

La nivelul unitatii de dializa sunt definite situatiile
care impun comunicarea cu alte unitati sanitare si
administrative.

01.06.01.08.04

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
modalitatea de comunicare cu alte unitati sanitare si
administrative.

01.06.02.03

Regulile interne sunt comunicate personalului si
pacientilor.

01.06.02.03.05

Exista protocol de comunicare cu apartinatorii in
situatiile de deces al pacientului.

01.06.03.01

Comunicarea personalului cu pacientul/apartinatorii
urmareste educarea acestora in vederea implicarii in
luarea si respectarea deciziilor terapeutice.

01.06.03.01.02

La nivelul unitatii de dializa este reglementat modul
de comunicare cu pacientii nevorbitori de limba
romana.

01.06.03.01.03

La nivelul unitatii de dializa este reglementat modul
de comunicare mimico-gestual cu pacientii cu
dizabilitati.

01.06.03.01.04

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
modalitatea de abordare a pacientilor care refuza
investigatii/tratamente.

01.06.03.02

Furnizorul de servicii de dializa analizeaza anual
eficienta si eficacitatea comunicarii.
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01.06.03.02.04

Numar reclamatii cu privire la aspecte de comunicare
CU pacientii, inregistrate in ultimul an calendaristic
incheiat.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

01.07.01.04

Unitatea de dializa se preocupd de certificarea de
calitate a activitatilor desfasurate.

01.07.01.04.01

Unitatea de dializa detine si alte certificari de calitate
pentru activitatile desfasurate.

01.07.01.04.02

Unitatea de dializa monitorizeaza conditiile de
mentinere a certificatelor de calitate specifice
activitatilor desfasurate.

01.07.03.01

Planificarea anuald a activitatilor SMC asigurad
conformarea la cerintele standardelor de acreditare.

01.07.03.01.08

La nivelul unitatii de dializa exista planuri de masuri
pentru imbunatatirea calitatii, elaborate in urma
analizei fiselor de autoevaluare.

01.07.03.03

SMC monitorizeaza implementarea planului de
actiuni pentru asigurarea si imbunatdtirea calitatii
serviciilor si sigurantei pacientilor.

01.07.03.03.01

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
modalitatea de identificare si raportare a
evenimentelor adverse asociate asistentei medicale.

01.07.03.03.02

La nivelul unitatii de dializa este definit setul minim
de date utilizate in analiza evenimentelor adverse
asociate asistentei medicale.

01.07.03.03.04

Exista raportare catre Directorul Medical a
complicatiilor survenite pacientilor pe perioada
tratamentului de dializa.

01.07.03.04

Pe baza recomandarilor SMC sunt luate masuri de
imbundtdtire a calitatii serviciilor de sandatate si
sigurantei pacientului.

01.07.03.04.01

La nivelul unitatii de dializa sunt nominalizati
responsabilii cu indeplinirea planurilor de masuri
pentru Tmbunatatirea calitatii.
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01.07.03.04.02

Planurile de masuri pentru imbunatatirea calitatii
contin indicatori de monitorizare a indeplinirii
acestora.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

01.07.04.01

Sunt elaborate i actualizate periodic chestionare de
satisfactie a pacientilor.

01.07.04.01.01

Unitatea de dializa utilizeaza chestionare de satisfactie
a pacientilor.

01.07.04.01.02

Modalitatea de aplicare a chestionarului de satisfactie
a pacientilor asigura anonimatul pacientului.

01.08.01.01

Managerii de la toate nivelurile au organizate
identificarea, analiza si tratarea riscurilor.

01.08.01.01.04

La nivelul unitatii de dializa exista evidenta
activitatilor cu risc asupra sigurantei pacientilor si
respectiv a angajatilor.

01.08.01.02

Unitatea de dializa are un registru al riscurilor si
monitorizeaza eficacitatea masurilor de preventie.

01.08.01.02.01

Identificarea si inregistrarea riscurilor este
reglementata.

01.08.02.01

Sunt identificate locurile si conditiile cu potential de
risc fizic pentru securitatea pesoanelor (risc de
cadere, de alunecare, de lovire, electrocutare etc.) si
sunt adoptate mdasuri de prevenire.

01.08.02.01.01

La nivelul unitatii de dializa exista reglementare cu
privire la modalitatile de inlaturarea a ghetii/zapezii
din curte si eliberare a cailor de acces.

01.08.02.01.02

La nivelul unitatii de dializa exista reglementare cu
privire la modalitatile de prevenire a caderilor
accidentale de zapada si gheata de pe acoperis.

01.08.02.05

La nivelul unitatii de dializa sunt adoptate mdasuri de
protectie, paza si Securitate pentru bunuri si
persoane.

01.08.02.05.05

Asigurarea pazei unitatii de dializa se face pe baza
unui plan de paza aprobat, de catre personal
specializat.
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01.08.02.07

Sunt implementate mdasuri de gestionare a riscului de
incendiu.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

01.08.02.07.01

La nivelul unitatii de dializa exista persoane
nominalizate cu reactia la incendiu.

01.08.02.07.02

La nivelul unitatii de dializa exista planificarea
controalelor interne cu privire la respectarea normelor
de prevenire si stingere a incendiilor.

01.08.02.09

Sunt implementate masuri de gestionare a riscului de
contaminare chimica si biologica.

01.08.02.09.08

La nivelul unitatii de dializa exista planificarea
verificarii incarcaturii microbiologice din filtrele
aparaturii de ventilatie si aer conditionat din toate
spatiile unitatii de dializa.

01.08.02.11

Sunt prevazute mdasuri pentru siguranta fizica a
angajatilor.

01.08.02.11.01

La nivelul unitatii de dializa sunt identificate
activitatile cu risc de accidente de munca.

01.08.02.11.03

Accesul pesonalului in zonele cu risc de accidente de
munca este reglementat la nivelul unitatii de dializa.

01.08.02.11.08

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
modalitatea de asigurare a suportului psihologic
pentru personal.

01.08.02.12

Responsabilii cu prevenirea riscurilor tehnologice
sunt nominalizati prin decizie si instruifi.

01.08.02.12.01

La nivelul unitatii de dializa exista planificarea
instruirilor periodice ale responsabilului cu situatii de
urgenta.

01.08.02.12.02

La nivelul unitatii de dializa exista planificarea
instruirilor periodice ale responsabilului cu protectia
muncii.

01.08.02.12.06

La nivelul unitatii de dializa exista decizie de
nominalizare a responsabilului/responsabililor cu
contractele de mentenanta si service.
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01.08.02.13

Personalul expus la risc este instruit periodic cu
privire la respectarea mdasurilor de prevenire a
riscurilor, specific fiecarei activitdti.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

01.08.02.13.01

Personalul medical este instruit periodic cu privire la
riscul de contaminare profesionala.

01.08.02.13.02

Personalul este instruit cu privire la punerea in
functiune si exploatare a aparaturii, echipamentelor,
dispozitivelor medicale.

01.08.02.13.08

Personalul este instruit in vederea verificarii
functionalitatii aparaturii, echipamentelor,
dispozitivelor medicale.

01.08.03.01

Este organizat modul de actiune in cazul situatiilor
exceptionale.

01.08.03.01.01

Unitatea de dializa a stabilit un plan de actiune in caz
de situatii exceptionale.

01.08.03.01.06

Unitatea de dializa are planificata verificarea
functionalitatii schemei de alarmare a personalului in
caz de dezastru natural sau catastrofa.

01.08.03.01.07

Procesul de evacuare al cladirilor in caz de nevoie
este reglementat.

01.08.03.01.08

La nivelul unitatii de dializa sunt stabilite situatiile
care impun evacuarea.

01.08.03.01.09

Modul de evacuare si relocare al pacientilor este
reglementat la nivelul unitatii de dializa.

01.08.03.01.10

Modul de evacuare al medicamentelor, materialelor
sanitare si dispozitivelor medicale este reglementat la
nivelul unitatii de dializa

01.09.01.07

Unitatea de dializa asigura calitativ si cantitativ
hrana pentru pacienti, apartindtori si personal
medical, in conditii de siguranta a alimentului.

01.09.01.07.03

La nivelul unitatii de dializa controlul calitatii hranei
este reglementat.
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02.01.02.01

Primirea si consultul pacientului programat sunt
reglementate.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

02.01.02.01.01

Existd evidenta zilnica a locurilor disponibile pentru
pacientii programabili.

02.01.02.01.03

La nivelul unitatii de dializa exista evidenta zilnica a
locurilor disponibile pentru programarea pacientilor
temporari, celor cu indicatie de sedinta de dializa
suplimentara, sau a celor care, din diferite motive, nu
au putut sa isi efectueze sedinta de dializa in tura
desemnata.

02.01.02.01.04

La nivelul unitatii de dializa este definit setul minim
de date solicitat pacientilor pentru programare.

02.01.03.01

Unitataea de dializa asigura asistenta medicala de
urgenta, in limitele competentelor sale, permanent.

02.01.03.01.13

Existd dovada cerificarii/recertificarii, pentru”Suport
avansat al vietii”’(ALS), la fiecare 2 ani, pentru toti
medicii care desfasoara activitate in unitatea de
dializa.

02.01.03.01.14

Exista dovada cerificarii/recertificarii, pentru”Suport
vital de baza”(BLS), la fiecare 2 ani, pentru toti
medicii, asistentii medicali, infirmiere, personal
auxiliar medical, personal nemedical, care desfasoara
activitate in unitatea de dializa.

02.01.04.01

Pacientul cu dizabilitati sau nevoi speciale
beneficiaza de conditii adecvate de preluare.

02.01.04.01.05

Unitatea de dializa colaboreaza cu organizatii de
profil pentru acordarea de ingrijiri si interrelationare

02.01.04.02

Unitatea de dializa este pregatita pentru
managementul pacientului cu manifestdri agresive.

02.01.04.02.01

Exista instructaje specifice ale personalului expus
manifestarilor agresive ale pacientilor/apartinatorilor.
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02.02.01.02

Unitatea de dializa are organizata o modalitate de
orientare a pacientilor care depdsesc competentele
acestuia si faciliteaza accesul la serviciile de care au
nevoie.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

02.02.01.02.02

Exista protocoale de colaborare, functionale, cu alte
unitati sanitare pentru transferul sau facilitarea
accesului pacientului la serviciile medicale, in
situatiile in care se depaseste competenta
asumatd/capacitatea de rezolvare a cazului.

02.02.02.01

Unitatea de dializa se implica in rezolvarea cazurilor
CU particularitati psihoemotionale si socioeconomice
care pot afecta procesul de ingrijire.

02.02.02.01.01

Unitatea de dializa are angajat/contract de colaborare
cu psiholog/psihoterapeut.

02.02.02.03

Managementul durerii acute sau cronice incepe din
etapa evaluarii initiale.

02.02.02.03.01

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
modalitatea de evaluare a durerii pe baza de scoruri.

02.03.01.01

Acordarea asistentei medicale se face conform unei
planificarii stabilite de catre medicul curant.

02.03.01.01.02

La nivelul unitatii de dializa exista criterii de
prioritizare a accesului la sedintele de dializa.

02.03.01.02

Elaborarea protocoalelor de diagnostic si tratament
este facuta pe baza principiilor medicinei bazate pe
dovezi si in functie de capacitatea tehnico-materiald.

02.03.01.02.01

Exista evidenta patologiilor tratate pentru care sunt
elaborate protocoale de diagnostic si tratament.

02.03.01.02.02

Protocoalele de diagnostic si tratament cuprind
referintele bibliografice care au stat la baza elaborarii
lor.
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02.03.01.02.03

Protocoalele de diagnostic si tratament contin
precizari referitoare la resursele tehnico-materiale
necesare aplicarii acestora.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

02.03.04.01

Personalul medical asigura ingrijirea completa si
personalizata a pacientului.

02.03.04.01.04

Personalul este instruit in prevenirea si respectiv
interventia in cazul trombozelor acute.

02.03.05.02

Personalul medical consemneaza informatiile privind
ingrijirile acordate, rezultatele investigatiilor si
recomandarile terapeutice conform specialitatii.

02.03.05.02.01

La nivelul unitatii de dializa exista analize periodice
ale respectarii modalitatii de consemnare a
informatiilor privind activitatea proprie - datele
primite, evolutia pacientilor, recomandarile de
tratament/ consulturi/investigatii etc.

02.06.02.01

Unitatea de dializa respecta modalitatea prescrisa de
TSFR (hemodializa, dializa peritoneald) de comun
acord cu pacientii si familiile lor.

02.06.02.01.01

Numar pacienti care au inceput tratamentul prin
hemodializa per numar pacienti aflati in evidenta
unitatii de dializa care au inceput TSFR, in ultimul an
calendarisitic incheiat.

02.06.02.01.02

Numar pacienti care au inceput tratamentul prin
dializa peritoneald per numar pacienti aflati in
evidenta unitatii de dializa care au inceput TSFR, in
ultimul an calendarisitic incheiat.

02.06.02.01.03

Numar pacienti cu indicatii de transplant renal, luati
in evidenta de centrele de transplant, per numar
pacienti aflati in evidenta unitatii de dializa, in ultimul
an calendarisitic incheiat.

02.06.03.02

Unitatea de dializa controleaza anemia pacientilor
dializati.
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02.06.03.02.02

Numar pacienti (HD/DP), cu echilibru bun al fierului
(TSAT >20%, feritina serica 200-800pg/mL), sub
tratament cu ASE, per numar pacienti (HD/DP) tratati
cu ASE in unitatea de dializa in ultimul an
calendarisitic incheiat.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

02.06.03.03

Unitatea de dializa controleaza metabolismul
mineral.

02.06.03.03.02

Numar pacienti (HD/DP) care au control bun al
metabolismului fosfo-calcic (PTH 130-585 pg/mL si
fosfat < 5mg/dl (fara chelator) si >/=2,5 si < 5,5 mg/dI
(la cei cu chelator)) per numar pacienti tratati prin
dializd (HD/DP), in ultimul an calendarisitic incheiat.

02.06.03.04

Unitatea de dializa controleaza acidoza.

02.06.03.04.02

Numarul pacientilor (HD/DP) care au control bun al
acidozei (bicarbonat seric >20mEg/L) per numar
pacienti tratati prin dializa (HD/DP) in utimul an
calendarisitic incheiat.

02.06.03.05

Unitatea de dializa monitorizeaza riscul infectios
specific pacientului dializat.

02.06.03.05.02

Incidenta seroconversiei VHC (confirmata prin PCR)
la bolnavii dializati (HD/DP) in ultimul an
calendarisitic incheiat.

02.06.03.05.03

Incidenta seroconversiei VHB la bolnavii dializati
(HD/DP) in ultimul an calendarisitic incheiat.

02.06.03.05.04

Incidenta seroconversiei HIV la bolnavii dializati
(HD/DP) in ultimul an calendarisitic incheiat.

02.06.03.06

Unitatea de dializa monitorizeaza starea de nutritie a
pacientilor dializati.

02.06.03.06.02

Numar pacienti (HD/DP) cu albumina serica
>=3.5g/dL in ultimul an calendarisitic incheiat.

02.06.03.06.03

Numar pacienti (HD/DP) cu SGA B si C in ultimul an
calendarisitic incheiat.
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02.06.03.06.04

Exista o planificare a pacientilor dializati, in vederea
monitorizarii evolutiei starii de nutritie.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

02.06.03.06.05

Planificarea pacientilor dializati, in vederea
monitorizarii evolutiei starii de nutritie este
respectata.

02.06.03.06.06

Numar pacienti (HD/DP) cu fise de monitorizare
lunare completate per numar pacienti dializati, in
ultimul an calendaristic incheiat.

02.06.03.07

Unitatea de dializa monitorizeaza eficienta dializei
(HD/DP).

02.06.03.07.01

Numar pacienti care au efectuat 3 sedinte de dializa
pe saptamana, totalizand minimum 12 ore, per numar
pacienti dializati in unitatea de dializa, in ultimul an
calendaristic incheiat.

02.06.03.07.02

Numar pacienti care au efectuat mai putin 3 sedinte de
dializa pe saptimana per numar pacienti dializati in
unitatea de dializa, in ultimul an calendaristic incheiat.

02.06.03.07.03

Numar pacienti HD cu determinare lunara a Kt/V per
numar pacienti tratati prin dializa HD in unitatea de
dializa, in ultimul an calendaristic incheiat.

02.06.03.07.04

Numar pacienti DP cu determinare lunara a Kt/V per
numar pacienti tratati prin DP in unitatea de dializa, in
ultimul an calendaristic incheiat.

02.06.03.07.05

Numar pacienti cu Kt/V sub 1,4 HD, per numar
pacienti tratati prin HD, in unitatea de dializa, in
ultimul an calendaristic incheiat.

02.06.03.07.06

Numar pacienti cu Kt/V sub 1,7 DP, per numar
pacienti tratati prin DP, in unitatea de dializa, in
ultimul an calendaristic incheiat.

02.06.03.08

Unitatea de dializa se preocupd de cresterea calitdtii
vietii pacientilor.
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02.06.03.08.01

Numar pacienti hemodializati care locuiesc la 0
distanta mai mica de 50 de km de unitatea de dializa
per numar pacienti aflati in tratament in ultimul an
calendaristic.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

02.06.03.08.02

Numarul de ture de dializa per zi prin care unitatea
asigura dializa pacientilor.

02.06.03.09

Unitatea de dializa are 0 politica de crestere a
autonomiei pacientilor.

02.06.03.09.01

Unitatea de dializa poate asigura dializa peritoneala
automata (DPA).

02.06.03.09.02

Unitatea de dializa poate asigura dializa peritoneala
continud (DPCA).

02.06.03.09.05

Unitatea de dializa are 0 evidenta a pacientilor
eligibili pentru transplant renal.

02.06.03.09.06

Numarul pacientilor aflati pe lista de asteptare pentru
transplant renal, la data evaluarii, per numarul
pacientilor dializati in unitate.

02.06.03.09.07

Numar pacienti transplantati per numar pacienti

dializati in unitate, in ultimul an calendaristic incheiat.

02.10.02.01

Prescrierea antibioticelor se face conform ghidurilor
de antibioterapie recunoscute si rezultatului
antibiogramei, dupa caz.

02.10.02.01.01

Exista protocol privind bunele practici in utilizarea
antibioticelor, tinand cont de specificul
antibioticorezistentei locale.

02.11.01.01

Sunt adoptate mdasuri pentru implementarea
cerintelor specifice referitoare la prevenirea si
limitarea IAAM

02.11.01.01.01

Este desemnat un medic care a absolvit un curs de
perfectionare profesionald in domeniu, responsabil
pentru activitatile specifice de prevenire a infectiilor
asociate asistentei medicale
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02.11.01.01.06

Planul anual pentru supravegherea, prevenirea si
limitarea infectiilor asociate asistentei medicale este
aprobat.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

02.11.01.01.07

Planul de dezinfectie-dezinsectie-deratizare, pe anul
in curs, este aprobat.

02.11.01.02

Sunt asigurate conditiile de implementare a
prevederilor planului anual pentru supravegherea,
prevenirea si limitarea infectiilor asociate asistentei
medicale.

02.11.01.02.02

La nivelul unitatii de dializa exista fundamentarea
nevoii de biocide si materiale necesare de prevenire a
IAAM.

02.11.01.03

Activitatea de supraveghere, preventie si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale si a bolilor
transmisibile este organizata si coordonata pdnda la
nivelul fiecarei structuri.

02.11.01.03.01

Este infiintat registrul de monitorizare a infectiilor
asociate asistentei medicale.

02.11.01.03.02

02.11.01.03.09

La nivelul unitatii de dializa exista evidenta cazurilor
expuse accidental la produse biologice.

Responsabilul pentru activitatile specifice de
prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale
analizeaza toate cazurile de IAAM imediat dupa
producerea lor.

02.11.01.03.10

Exista analiza semestriald a respectarii procedurilor si
protocoalelor de prevenire si limitare a IAAM

realizatd de Responsabilul pentru activitatile specifice
de prevenire a infectiilor asociate asistentei medicale.

02.11.01.03.12

Programul de imbunatatire a igienei mainilor, prevede
planul de actiune, responsabilii, indicatorii si resursele
necesare indeplinirii acestuia.

02.11.01.03.13

Programul de imbunatatire a igienei mainilor prevede
instruirea personalului in functie de specificul
activitatii acestuia.
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02.11.01.03.14

Programul de imbunatatire a igienei mainilor este
evaluat si analizat periodic.

02.11.01.03.17

Numadr probe sanitatie maini cu rezultat pozitiv din
total probe sanitatie maini, recoltate din toate
sectoarele de activitate, pe an.

02.11.02.02

Unitatea de dializa monitorizeaza calitatea aerului si
adopta masuri pentru a limita aparitia infectiilor
aerogene.

02.11.02.02.01

La nivelul unitatii de dializa exista rapoarte de
monitorizare a incarcaturii microbiene aeriene din
incaperi unde exista riscuri de colonizare/infectare.

02.11.02.02.04

Numidr probe aeromicroflora cu rezultat pozitiv per
numar total probe recoltate, in ultimul an calendaristic
incheiat.

02.11.02.05

Responsabilul pentru activitatile de prevenire si
limitare a IAAM monitorizeaza circuitul lenjeriei.

02.11.04.01

Riscul infectios al activitatilor de asistenta medicala
este identificat, evaluat i tratat.

02.11.04.01.06

Existd evidenta centralizata a pacientilor infectati cu
AgHBs si HIV.

02.11.04.01.07

Exista analiza cazurilor cu IAAM

02.11.04.02

Medicii identifica pacientii CU risSC infectios si adoptd
mdsuri pentru limitarea acestuia.

02.11.04.02.12

Numadr cazuri de infectie nosocomiala determinate de
Enterobacterii si bacili Gram negativi nefermentativi
cu rezistenta la carbapeneme per total cazuri de
infectie nosocomiala depistate, pe an.

02.11.04.02.14

Numar cazuri de infectie nosocomiala determinate de
Clostridium difficile per total cazuri de infectie
nosocomiald depistate, in ultimul an calendaristic
incheiat.
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02.11.04.02.15

Numar cazuri de infectie nosocomiala determinate de
bacterii din specia Enterococcus per total cazuri de
infectie nosocomiala depistate, in ultimul an
calendaristic incheiat.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

02.11.04.03

Trasabilitatea proceselor privind buna utilizare a
dispozitivelor medicale, materialelor sanitare si
echipamentelor de multipld folosinga este asigurata si
supravegheata pentru prevenirea si limitarea
infectiilor asociate asistentei medicale.

02.11.04.03.01

La nivelul unitatii de dializa exista 0 evidenta a
aparatelor, dispozitivelor si materialelor sanitare care
trebuie sa fie sterile pentru utilizare.

02.11.04.03.08

La nivelul unitatii de dializa este stabilit modul de
verificare a mentinerii sterilitatii aparatelor,
dispozitivelor si materialelor sanitare care trebuie sa
fie sterile pentru utilizare.

02.11.04.06

Unitatea de dializa gestioneaza riscul infectios al
personalului.

02.11.04.06.01

Existd evidenta purtétorilor sdnatosi de
Staphylococcus aureus, pe categorii profesionale.

02.11.04.06.02

La nivelul unitatii de dializa exista lista de
echipamente de protectie obligatorii, in functie de
activitatile clinice si/sau paraclinice efectuate.

02.11.04.06.06

Exista fise de supraveghere a accidentului cu
expunere la produse biologice (AES).

02.12.01.01

La nivelul fiecarei unitati de dializa sunt
documentate, identificate si evaluate periodic
riscurile clinice, parte integranta a registrului
riscurilor.

02.12.01.01.01

La nivelul unitatii de dializa sunt identificate situatiile
cu risc clinic si sunt propuse pentru inregistrare in
Registrul riscurilor.

02.12.01.01.02

La nivelul unitatii de dializa sunt identificate
categoriile de pacienti cu risc.
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02.12.01.03

02.12.01.03.02

Este elaborata si aplicatd 0 procedurd de gestionare
a evenimentelor adverse si a celor "near miss".

La nivelul unitatii de dializa exista evidenta
evenimentelor adverse si a celor cu potential de
afectare a pacientului ("near miss”).

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

02.12.01.03.03

La nivelul unitatii de dializa exista analize ale
evenimentelor adverse si cele cu potential de afectare
a pacientului ("near miss”) din punct de vedere al
cauzelor generatoare (RCA - root cause analysis).

02.12.02.02

Depozitarea si manipularea medicamentelor cu risc
inalt sau a medicamentelor a/al caror
denumire/ambalaj este asemandtor, sunt
reglementate.

02.12.02.02.01

La nivelul unitatii de dializa exista evidenta
medicamentelor cu risc inalt si a celor cu
denumire/ambalaj asemanator.

02.12.02.02.02

La nivelul unitatii de dializa este reglementat modul
de monitorizare a depozitarii, etichetarii, prescrierii si
utilizarii medicamentelor cu risc inalt si a celor cu
denumire/ambalaj asemanator.

02.12.02.03

Reglementarile specifice privind depozitarea si
eliberarea medicamentelor pshihotrope si stupefiante
sunt respectate.

02.12.02.03.01

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
modalitatea de acces si depozitare a medicamentelor
psihotrope si stupefiante.

02.12.02.03.02

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
modalitatea de presciere, eliberare si administrare a
medicamentelor psihotrope si stupefiante.

02.12.02.05

Reglementarile specifice privind depozitarea si
eliberarea solutiilor concentrate de electrolifi sunt
respectate.

02.12.02.05.01

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
gestionarea solutiilor concentrate de electroliti.

Page 19 of 22




02.12.02.05.05

La nivelul unitatii de dializa este nominalizat un
responsabil cu monitorizarea modului de gestionare a
solutiilor cu electroliti.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

02.12.03.01

Predarea-preluarea cazului se face aplicdnd o
modalitate standardizata de transfer a informatiilor si
responsabilitatilor legate de pacient.

02.12.03.01.01

La nivelul unitatii de dializa este stabilit un set minim
de informatii/date medicale, de transmis la predarea-
preluarea pacientului

02.15.02.03

Furnizorul de servicii de dializa are reglementate
activitatile necesar a fi desfasurate in situatiile de
deces al pacientului.

02.15.02.03.01

La nivelul unitatii de dializa este reglementat modul
de izolare a pacientului decedat.

02.15.02.03.02

Comunicarea catre apartinatori a informatiilor
referitoare la etapele care trebuie parcurse dupa
decesul pacientului este reglementa la nivelul unitatii
de dializa.

02.15.02.03.04

La nivelul unitatii de dializa este reglementat modul
de identificare a pacientului decedat.

03.01.01.02

Sunt identificate vulnerabilitatile procesului de
obtinere a consimgamdntului informat al pacientilor.

03.01.01.02.01

Vulnerabilitatile procesului de obtinere a
consimtamantului informat al pacientilor sunt inscrise
in Registrul Riscurilor

03.01.01.02.02

La nivelul unitatii de dializa exista evaluari periodice
ale cunostiintelor personalului cu privire la
modalitatea de obtinere a consimtamantului informat
de la pacient.

03.01.02.01

Sunt utilizate proceduri unitare privind asigurarea
confidentialitatii si este verificata respectarea
acestora de catre personalul medical.
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03.01.02.01.04

03.01.02.03

La nivelul unitatii de dializa exista evaluari periodice
cu privire la cunostintele si atitudinea personalului

medical legate de respectarea normelor etice si legale
aplicabile pastrarii confidentialitatii datelor medicale.

Sunt aplicate masuri pentru diminuarea efectelor
vulnerabilitatilor identificate cu privire la respectarea
confidentialitatii datelor medicale.

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

03.01.02.03.01

La nivelul unitatii de dializa sunt identificate
vulnerabilidtile referitoare la respectarea
confidentalitatii datelor pacientilor.

03.01.02.03.02

La nivelul unitatii de dializa exista analize periodice
ale vulnerabiliatilor identificate cu privire la
respectarea confidentalitatii datelor pacientilor.

03.01.02.03.08

La nivelul unitatii de dializa exista planificarea
instruirilor cu privire la vulnerabilitatile referitoare la
respectarea confidentalitatii datelor pacientilor.

03.02.04.02

Unitatea de dializa protejeaza pacientul de
intruziunile externe.

03.02.04.02.01

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
modalitatea de interventie in cazul persoanelor
neautorizate.

03.03.02.01

Furnizorul de servicii de dializa reglementeaza
conditiile in care depdsirea competentelor medicale
este permisa in interesul pacientului.

03.03.02.01.01

Este reglementata modalitatea de acordare a asistentei
medicale pentru situatii de urgenta cu risc vital
imediat, in conditiile in care personalul cu competenta
este indisponibil.

03.03.02.02

Furnizorul de servicii de dializa asigura instruirea
personalului medical pentru respectarea drepturilor
pacientului in situatiile care impun depdsirea
competentelor.
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Sunt definite situatiile in care este permisa depasirea

Anexa nr. 2 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...................

03.03.02.02.01 competentelor medicale, in afara specialitatii. |
Situatiile privind depasirea competentelor medicale
03.03.02.02.03 sunt consemnate in documentele medicale. '
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Lista de verificare nr. 3 - Managementul ingrijirilor medicale (atributiile asistentei sefe)

Aprovizionarea sectoarelor de activitate este

01.04.04.03 corelatd cu consumul. C
Exista analize periodice ale necesarului de
01.04.04.03.02 dezinfectanti si materiale sanitare in vederea IS
asigurarii continuitatii serviciilor medicale.
Existd analize periodice ale necesarului de reactivi in
01.04.04.03.03 vederea asigurdrii continuitatii serviciilor medicale. | 1S
Sunt puse la dispozitia publicului canale de
UL 0L comunicare variate. €
Exista un sistem functional de reprogramare
01.06.01.01.04 telefonica a sedintelor de dializa. '
Se asigura conditiile necesare identificarii
UV, personalului. <
01.06.01.04.02 Exista un sistem de codificare a echipamentelor pe |
categorii de personal.
Managementul deseurilor respecta regulile pentru
01.08.02.02 prevenirea contamindrii tOXice si infectioase. C
Colectarea diferentiata a deseurilor este reglementata
01.08.02.02.01 la nivelul unitatii de dializa. IS
La nivelul unitatii de dializa exista analize periodice
01.08.02.02.02 ale modului de colectare a deseurilor. IS
01.08.02.02.06 Trgrlsportul Fie§e}1r110r este reglementat la nivelul IS
unitatii de dializa.
La nivelul unitatii de dializa exista personal
01.08.02.02.07 desemnat pentru transportul deseurilor. '
01.08.02.02.09 Eliminarea deseurilor este reglementata la nivelul IS

unitatii de dializa.
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01.08.02.02.11

Exista contracte pentru colectarea deseurilor
periculoase.

Anexa nr. 3 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...........c.......

01.08.02.09

Sunt implementate masuri de gestionare a riscului
de contaminare chimica si biologica.

01.08.02.09.04

Existd dovada instructajelor periodice ale
personalului care realizeaza trierea, colectarea si
depozitarea deseurilor si a substantelor toxice.

01.08.02.09.05

Curatarea si/sau decontaminarea zonelor cu risc de
contaminare chimica sau biologica este
reglementata.

01.08.02.09.06

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
igienizarea si dezinfectarea spatiilor generate de
plafoanele false casetate.

01.08.02.09.07

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
dezinsectia si deratizarea spatiilor generate de
plafoanele false casetate.

01.08.02.12

Responsabilii cu prevenirea riscurilor tehnologice
sunt nominalizati prin decizie si instruiti.

01.08.02.12.03

La nivelul unitatii de dializa exista planificarea
instruirilor periodice ale responsabilului cu
gestionarea deseurilor.

01.09.01.03

Deplasarea pacientilor in unitatea de dializa se
realizeaza in conditii de siguranta si confort, cu
respectarea circuitelor.

01.09.01.03.01

Circuitul pacientilor este reglementat la nivelul
unitatii de dializa.

01.09.01.06

Alimentatia pacientului este stabilitd in concordanta
Cu recomandarile igieno-dietetice corespunzatoare
patologiei sale.

01.09.01.06.02

La nivelul unitatii de dializa modul de realizare al
meniurilor zilnice este reglementat.

01.09.01.06.03

Sunt asigurate diete special adaptate convingerilor
proprii sau spirituale, exprimate de pacient.
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Lista de masa, realizata de asistenta sefa, este

Anexa nr. 3 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...........c.......

01.09.01.06.04 transmisa zilnic/saptamanal furnizorului de catering.

Serviciul de dietetica este asigurat prin personal
01.09.01.06.05 propriu sau colaborator.

Unitatea de dializa asigura calitativ si cantitativ
01.09.01.07 hran_a perjtru pac.’i«.e.n)ti, apar,tind{ori 5{ personql

medical, in conditii de siguranta a alimentului.

La nivelul unitatii de dializa sunt definite criteriile de
01.09.01.07.02 monitorizare a respectarii conditiilor de pastrare a

alimentelor

In contractul de furnizare a hranei sunt definite
01.09.01.07.08 meniuri si retetare realizate in functie de patologie si

avizate de catre dietetician.

Unitatea de dializa asigura circuitele alimentelor cu
01.09.01.08 respectarea regulilor de igiend.

Exista personal nominalizat pentru distribuirea
01.09.01.08.04 alimentelor catre pacienti.

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
01.09.01.08.05 modalitatea de servire a mesei la patul pacientului.
01.09.01.09 IUn!ta'gea de dzallfa asigura calitativ si cantitativ

enjerla necesara.
01.09.01.09.02 Gestionarea lenjeriei este reglementata.

Unitatea de dializa evalueaza si imbundtateste
01.09.02.04 constant mediul ambiant.
01.09.02.04.02 Temperatuta ambientald este monitorizata si

consemnata.

In functie de starea initial se decide dacd unitatea
02.02.01.01 de dializd poate prelua pacientul.

Igienizarea generala si, dupa caz, locala, a
02.02.01.01.04 pacientilor Tnaintea fiecarei sedinte de dializa este

reglementata.
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02.03.04.01

Personalul medical asigura ingrijirea completa si
personalizata a pacientului.

Anexa nr. 3 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...........c.......

02.03.04.01.01

La nivelul unitatii de dializa este reglementata
utilizarea planului de ingrijiri - protocolul de
tratament.

02.03.04.01.03

Planul de ingrijire al pacientului are precizate
sarcinile specifice fiecarei persoane in functie de
competenta.

02.05.01.01

Unitatea de dializa defineste si estimeaza nevoia de
servicii paraclinice.

02.05.01.01.01

La nivelul unitatii de dializa setul minim de
investigatii pentru pacientul dializat este in
concordanta cuU cerintele ROF.

02.05.01.01.04

Este stabilit timpul de emitere al
rezultatelor/interpretarilor investigatiilor solicitate in
regim normal si de urgenta.

02.05.01.01.05

La nivelul unitatii de dializa sunt stabilite
investigatiile care necesita aprobare prealabila.

02.05.03.02

Sunt reglementate conditiile necesare desfasurarii
proceselor de preexaminare si postexaminare de
laborator.

02.05.03.02.01

La nivelul unitatii de dializa este utilizat un sistem
de identificare a probelor.

02.05.03.02.02

Unitatea de dializa utilizeaza sistemul de recoltare
vacumat pentru toate probele sanguine.

02.05.03.02.04

La nivelul unitatii de dializa transportul probelor
recoltate este reglementat.

02.05.03.02.06

Unitatea de dializ3 utilizeaza un sistem de
transmitere electronica a rezultatelor de laborator
catre medicul prescriptor.
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02.11.01.03

Activitatea de supraveghere, preventie si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale si a bolilor
transmisibile este organizata si coordonata pana la
nivelul fiecarei structuri.

Anexa nr. 3 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...........c.......

02.11.01.03.03

La nivelul unitatii de dializa este reglementat modul
de dezinfectie a saloanelor de tratament, inclusiv
pentru cazurile cu pacienti infectati/colonizati cu
microorganisme multirezistente.

02.11.01.03.04

La nivelul unitatii de dializa este reglementat modul
de dezinfectie a paturilor si cazarmamentului.

02.11.02.01

Zonele cu risc infectios sunt identificate si
supravegheate pentru a preveni si limita infectiile
asociate asistentei medicale IAAM.

02.11.02.01.10

Controlul bacteriologic al suprafetelor si a
inventarului moale este reglementat.

02.11.02.01.11

Unitatea de dializa verifica respectarea programului
de igienizare si dezinfectare a autoturismelor
utilizate pentru transportul pacientilor

02.11.02.01.13

Curatenia / dezinfectia spatiilor si suprafetelor este
reglementata.

02.11.02.01.14

La nivelul unitatii de dializa este stabilita
periodicitatea testelor de sanitatie.

02.11.02.02

Unitatea de dializa monitorizeaza calitatea aerului
si adopta masuri pentru a limita aparitia infectiilor
aerogene.

02.11.02.02.02

Controlul aeromicroflorei este efectuat prin metoda
sedimentarii Koch.

02.11.02.02.03

Controlul aeromicroflorei este efectuat printr-o
metoda volumetrica cu ajutorul aparaturii dedicate.

02.11.02.05

Responsabilul pentru activitatile de prevenire si
limitare a IAAM monitorizeaza circuitul lenjeriei.
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La nivelul unitatii de dializa exista planificarea

Anexa nr. 3 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...........c.......

02.11.02.05.01 instruirilor periodice ale personalului nominalizat cu |
manevrarea lenjeriei.

La nivelul unitatii de dializa exista reglementare cu
02.11.02.05.02 privire la colectarea si manevrarea lenjeriei murdare. | |

La nivelul unitatii de dializa sunt stabilite conditiile
02.11.02.05.03 de depozitare a lenjeriei curate. '

Registrul de autocontrol microbiologic al lenjeriei
02.11.02.05.05 este completat la zi. !

Responsabilul pentru activitatile prevenire si
02.11.04.04 limitare a 1AAM supravegheaza respectarea C

regulilor de igiend a mdinilor.

Unitatea de dializa are stabilit modul de verificare a
02.11.04.04.01 respectarii regulilor de asepsie si antisepsie. '
02.11.04.04.07 Curatenia mainilor este verificata periodic. IS

Unitatea de dializa gestioneaza riscul infectios al
U 0a e personalului. e

Registrul de evidenta a accidentelor de expunere la
02.11.04.06.07 produse biologice (AES) este completat la zi. '

Predarea-preluarea cazului se face aplicind o
02.12.03.01 mpdalitate st'afzcvla'rdizatd de transfgr a informatiilor C

si responsabilitatilor legate de pacient.

La predarea si preluarea pacientilor sunt consemnate,

intr-un document medical standardizat la nivel de
02.12.03.01.02 unitate de dializa, elementele de monitorizare si I

interventiile de efectuat.
02.12.07.01 Upltatea de dializa identifica pacientii cu risc de c
cddere

La nivelul unitatii de dializa exista evidenta
02.12.07.01.01 patologiilor generatoare de risc de cadere. IS

La nivelul unitatii de dializa este stabilit modul de
02.12.07.01.02 IS

evidentiere a pacientilor cu risc de cadere.
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Anexa nr. 3 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ...........c.......
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Lista de verificare nr. 4 - Simularea urgentei

Anexa nr. 4 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. .......ccccooenne.

Unitataea de dializa asigura asistenta medicala de
02.01.03.01 urgenta, in limitele competentelor sale, permanent.
02.01.03.01.03 Exista trusa de urgentd in dotarea structurii.

Medicamentele si solutiile perfuzabile din trusa de
02.01.03.01.04 urgentd sunt in termen de valabilitate.
02.01.03.01.05 I\_/Ia_terlale_le sanitare din trusa de urgenta sunt

sigilate si sterile.
02.01.03.01.06 Exista balon Ruben functional in trusa de urgenta.
02.01.03.01.07 Exista pipa Gu?deUmasca laringiana functionald in

trusa de urgenta.

Exista laringoscop functional si sonde 10T sterile,
02.01.03.01.08 de diferite dimensiuni in trusa de urgenti.
02.01.03.01.09 Exista defibrilator in dotarea structurii.

Timpul de raspuns intre momentul semnalérii

urgentei si inceperea manevrelor de resuscitare de
02.01.03.01.11 catre personalul medical , in cadrul simularii

urgentei in unitatea de dializa efectuate de
evaluatori.
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Lista de verificare nr. 5 - Observarea directa

Anexa nr. 5 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ..o

01.05.04.03 Sunt asigurate sisteme de back-up al informatiei. C
Terminalele si componentele critice ale sistemului
informatic (servere, etc) sunt prevazute cu sisteme de

01.05.04.03.02 protectie la intreruperea furnizarii de energie electrica I
(UPS).

Pastrarea si arhivarea documentelor, informatiilor si
01.05.04.05 inregistrarilor asigura confidenfialitatea, integritatea |

si securitatea datelor.

Documentele medicale ale pacientilor sunt pastrate

01.05.04.05.02 securizat. I
La nivelul unitatii de dializa exista dosarul

01.05.04.05.03 pacientului conform legislatiei in vigoare. IS
Mediile de stocare (serverele pe care se stocheaza

01.05.04.05.06 informatiile) se afld in spatii securizate si protejate. '
Sunt puse la dispozitia publicului canale de

UL comunicare variate. c
La nivelul unitatii de dializa sunt puse la dispozitia

01.06.01.01.02 pacientilor materiale informative cu privire la I
educatia sanitara si preventie.

01.06.01.01.03 La nivelul unitatii de dializa exista receptie. I

01.06.01.03 Se asigura conditiile necesare orientdrii CU usurinfd. C

01.06.01.03.04 Caile de acces interioare sunt semnalizate. I

01.06.01.03.05 Ciile de evacuare interioare sunt semnalizate. I

01.06.01.03.06 Spatiile de adunare in cazuri exceptionale sunt |

semnalizate.
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Semnalizarea camerelor, saloanelor si grupurilor

Anexa nr. 5 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ..o

01.06.01.03.11 sanitare permite identificarea acestora.
Zonele cu trafic controlat, acces restrictionat si/sau
01.06.01.03.14 acces interzis sunt semnalizate.
01.06.01.04 Se asigura c_ondl[zzle necesare identificarii
personalului.
01.06.01.04.01 Person_alul poartd ecuson care permite identificarea
acestuia.
Personalul poarta echipament conform codificarii
01.06.01.04.03 stabilite de citre unitate de dializa.
Unitatea de dializa furnizeaza informatii privind
01.06.01.06 activitatea medicala prestata.
La intrarea in unitate de dializa exista un sistem de
01.06.01.06.01 afisare a informatiilor privind serviciile medicale si
patologiile tratate in unitatea de dializa.
La intrarea in unitatea de dializa exista un sistem de
01.06.01.06.02 afisare a informatiilor privind drepturile si obligatiile
pacientilor si apartindtorilor.
01.06.02.03 Regglllg interne sunt comunicate personalului si
pacientilor.
Regulile de comportament in unitatea de dializa sunt
01.06.02.03.01 afisate vizibil in zone accesibile
pacientilor/apartinatorilor.
Sunt identificate locurile si conditiile cu potential de
01.08.02.01 risc fizic pentru securitatea pesoanelor (risc de
T cadere, de alunecare, de lovire, electrocutare etc.) si
sunt adoptate mdasuri de prevenire.
Ciile exterioare de acces in unitatea de dializa sunt
01.08.02.01.05 protejate contra intemperiilor.
[luminatul spatiilor interioare de la nivelul unitatii de
01.08.02.01.10 dializa permite deplasarea nocturni in siguranti.
[luminatul spatiilor exterioare de la nivelul unitatii de
01.08.02.01.11

dializa permite deplasarea nocturna in siguranta.
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Unitatea de dializa asigura spatii de parcare pentru

Anexa nr. 5 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ..o

01.08.02.01.12 pacienti/apartinatori semnalizate si luminate.
01.08.02.01.13 Unljtateg de dl'alfza asigura zone de asteptare pentru
pacienti/apartinatori.
Marginile si colturile obiectelor din incaperi sunt
01.08.02.01.14 astfel realizate sau protejate pentru a evita
accidentarile.
Pavimentele sunt acoperite cu materiale antiderapante
01.08.02.01.15 si antistatice, dupa caz, adaptate tipului de trafic.
01.08.02.01.16 Pavimentele umede sunt semnalizate.

01.08.02.01.17

Coridoarele sunt prevazute Cu mana curenta.

Caile de evacuare sunt accesibile in orice moment si

01.08.02.01.20 permit evacuarea persoanelor.
01.08.02.01.21 Caile de evacuare sunt iluminate in caz de pana de
curent.
Caile de evacuare au latimea care permite evacuarea
01.08.02.01.22 pacientilor pe targa.
Unitatea de dializa are cai de evacuare accesibile
01.08.02.01.23 permanent.
Sectoarele de activitate ale unitatii de dializa sunt
01.08.02.01.24 organizate astfel incat permit evacuarea pe minim
doua cii.
01.08.02.01.25 Ciile de evacuare sunt semnalizate 24/7.
Usile dedicate evacuarii au sistem de declansare a
01.08.02.01.26 alarmei la incendiu, in momentul deschiderii lor.
Planul de evacuare, particularizat pe zone, este afisat
01.08.02.01.27 in fiecare incapere Sau spatiu care necesita evacuare.
Informatiile pentru reactia la incendiu sau cutremur
01.08.02.01.28

sunt afisate in fiecare incapere sau spatiu populat.

Page 3 of 9




Latimea usilor permite accesul pacientului inclusiv cu

Anexa nr. 5 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ..o

01.08.02.01.29 cadru, carje, fotoliu rulant, targa.
Usile de evacuare in caz de urgenta se deschid numai
01.08.02.01.30 spre exterior.,
Trecerea dintr-un spatiu in altul, la nivelul usilor, se
01.08.02.01.31 face fara obstacole (praguri, cabluri etc)
Caile de acces sunt prevazute cu rampe adaptate
01.08.02.01.32 conform reglementarilor legale in vigoare sau alte
facilitati de acces.
Sistemul de deschidere al usilor este accesibil si
01.08.02.01.33 persoanelor cu dizabilitati.
Usile au sistem de confirmare a evacuarii persoanelor
01.08.02.01.35 din incaperi, in caz de necesitate.
Accesul la sursele de curent/oxigen, se face fara a fi
01.08.02.01.37 necesara Utilizarea prelungitoarelor.
Paturile sunt dispuse astfel incat sa asigure accesul
01.08.02.01.38 personalului medical si pacientilor, inclusiv cu
carucior si targa.
01.08.02.01.40 PatL_JI de dializa asigura protectia impotriva caderilor
accidentale.
01.08.02.01.41 Fiecare pat are asiguratd lumina artificiala proprie.
Fiecare post de dializa are noptiera / masuta care
01.08.02.01.42 permite hrinirea la pat.
01.08.02.01.43 Ferestrele au sisteme antidefenestrare.
01.08.02.01.44 Ferestrele au plase de protectie impotriva insectelor.
Exista grupuri sanitare dedicate pacientilor in afara
01.08.02.01.45 saloanelor.
01.08.02.01.46 Exista grup sanitar dedicat persoanelor cu dizabilitati.
01.08.02.01.52 Exista defibrilator functional, permanent incarcat si

accesibil.
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Sunt afisate datele de contact ale unitatilor cu paturi

Anexa nr. 5 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ..o

01.08.02.01.64 cu care unitatea de dializa are incheiat protocol de
colaborare in caz de urgenta.
La nivelul unitatii de dializa este asigurata rezerva de
01.08.02.01.80 apa necesara continuitatii activitatii pentru minim 3
zile.
01.08.02.01.87 ga nlvglu! unitatii de dializa exista sursa de oxigen si
€ aspiratie.
La inceputul fiecarei sedinte de dializa se asigura
01.08.02.01.97 asternuturi curate, perna si patura.
Managementul deseurilor respecta regulile pentru
01.08.02.02 prevenirea contamindrii toXice si infectioase.
Colectarea deseurilor se face in containere separate in
01.08.02.02.03 functie de codurile de culori.
Deseurile intepatoare-taietoare sunt colectate in cutii
01.08.02.02.04 standardizate.
Locatiile si timpul de depozitare a deseurilor respecta
01.08.02.02.08 prevederile legale.
01.08.02.02.10 Zonele_de colectare si depozitare a deseurilor sunt
semnalizate.
Capacitatea si numarul lifturilor asigura volumul,
01.08.02.04 tipurile si fluxurile de transport.
01.08.02.04.02 EXIS‘ta lift functional pentru transportul pacientilor,
upa caz.
01.08.02.04.03 Butonul de alarma este functional in fiecare lift.
In fiecare lift sunt afisate vizibil informatiile legate
de: program de curatenie, apel de urgenta la blocare,
01.08.02.04.04 mod de utilizare, greutate maxim admisa, data ultimei
verificari si data progamata pentru urmatoarea
verificare.
01.08.02.04.05 Lifturile sunt prevazute cu sistem functional de

ventilare.
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La nivelul unitatii de dializa sunt adoptate masuri de

Anexa nr. 5 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ..o

01.08.02.05 protectie, paza si Securitate pentru bunuri si

persoane.

La nivelul unitatii de dializa exista vestiare
01.08.02.05.01 individuale pentru pacienti si personal, prevazute cu

sistem de inchidere functional.

Este asigurata depozitarea securizata pentru
01.08.02.05.03 medicamentele cu regim special.

Este asigurata securitatea spatiilor de depozitare a
01.08.02.05.06 bunurilor la nivelul unitatii de dializa (echipamente,

materiale etc).

Unitatea de dializa are un sistem exterior si interior
01.08.02.05.07 (spatii comune) de monitorizare si inregistrare video,

functional.

Sunt implementate mdasuri de gestionare a riscului de
01.08.02.09 contaminare chimica si biologicd.

Personalul care realizeaza trierea, colectarea si
01.08.02.09.03 depozitarea deseurilor si a substantelor toxice

utilizeaza echipament de protectie.
01.08.02.11 Sunt ;.)re'vdzute masuri Pentru siguranta fizica a

angajatilor.

La nivelul unitatii de dializa sunt organizate spatii de
01.08.02.11.07 odihna si refacere pentru personal.

Conditiile hoteliere raspund particularitatilor
LG fiecarui pacient.

Exista conditii pentru spalarea/dezinfectia mainilor la
01.09.01.01.02 intrare/iesire pentru fiecare salon.

Exista sistem de alertare functional si accesibil la
01.09.01.01.03 nivelul fiecarui grup sanitar.

Unitatea de dializa asigura cantare platforma pentru
01.09.01.01.05 pacienti greu mobilizabili.
01.09.01.02 Ingrijirile sunt acordate cu respectarea dreptului la

intimitate.
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La nivelul unitatii de dializa este respectata

Anexa nr. 5 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ..o

01.09.01.02.01 intimitatea pacientilor.

Deplasarea pacientilor in unitatea de dializa se
01.09.01.03 realizeaza in conditii de siguranta si confort, cu

respectarea circuitelor.
01.09.01.03.02 E>E1sta.m|jloa_ce de transport pentru pacienti

(carucioare si brancarde).

Curdtenia si dezinfectia spatiilor si @ echipamentelor
01.09.01.04 sunt reglementate si monitorizate.

Programul de curatenie este afisat la loc vizibil in
01.09.01.04.02 spatiile in care se efectueaza.

Igienizarea se realizeaza cu ustensile marcate distinct
01.09.01.04.03 pentru fiecare tip de zona/suprafata/operatiune.

Exista masini si echipamente automate speciale
01.09.01.04.04 pentru curatenia si dezinfectia spatiilor.

Unitatea de dializa asigura calitativ si cantitativ
01.09.01.07 hrar!a petltru pac'i'e.n}‘i, apar,tind{ori si persona}I

medical, in conditii de siguranta a alimentului.
01.09.01.07.01 :gpggg:l de valabilitate al alimentelor utilizate este
01.09.01.09 IUn!tat_ea de dzallfa asigura calitativ gi cantitativ

enjeria necesara.

In cabinetele de consultatii si salile de tratamente se
01.09.01.09.05 folosesc lenjerie si efecte de unica folosintd/sau se

schimba pentru fiecare pacient.

Unitatea de dializa asigura circuitul lenjeriei cu
01.09.01.10 respectarea regulilor de igiend.

La nivelul unitatii de dializa exista recipienti de
01.09.01.10.01 culori diferite pentru colectarea selectiva, in functie

de probabilitatea de infestare microbiologica
(septic/aseptic), a lenjeriei.
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01.09.01.10.04

Pentru diferentierea lenjeriei curate de cea utilizata se
foloseste un cod de culori.

Anexa nr. 5 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ..o

02.01.03.01

Unitataea de dializa asigura asistenta medicala de
urgenta, in limitele competentelor sale, permanent.

02.01.03.01.10

Instalatia de oxigen/aparatul mobil pentru asigurarea
oxigenului si instalatia de vacuum/pompa de aspiratie
este functionala.

02.01.03.01.16

La nivelul unitatii de dializa exista stocul de
medicamente necesare pentru serviciile medicale de
urgentd, stabilit in ROF.

02.01.04.01

Pacientul cu dizabilitati sau nevoi speciale
beneficiaza de conditii adecvate de preluare.

02.01.04.01.08

Conditiile de spatiu si circuitele permit accesul
pacientilor cu dizabilitati, precum si depozitarea
efectelor personale ale acestora.

02.01.04.02

Unitatea de dializa este pregatita pentru
managementul pacientului cu manifestdari agresive.

02.01.04.02.02

Exista modalitati de alertare a personalului de
interventie in caz de manifestari agresive ale
pacientilor/apartinatorilor (ex.: buton panica
personal)

02.06.03.05

Unitatea de dializa monitorizeaza riscul infectios
specific pacientului dializat.

02.06.03.05.05

Unitatea de dializa are spatii/saloane separate pentru
tratamentul pacientilor pozitivi pentru AgHBs, VHC,
HIV, semnalizate perceptibil doar pentru personal.

02.11.04.04

Responsabilul pentru activitatile prevenire si limitare
a IAAM supravegheaza respectarea regulilor de
igiend a mdinilor.

02.11.04.04.03

Instructiunile de spalare si dezinfectie a mainilor sunt
afisate vizibil la fiecare lavoar sau dozator pentru
dezinfectarea mainilor.
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02.11.04.04.05

Lavoarele au modalitate de inchidere-deschidere a
robinetului care sa previna contaminarea mainilor
dupa spilare (ex.: inchiderea robinetului cu hartia sau
celula fotoelectrica).

Anexa nr. 5 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ..o

02.11.04.04.06

Exista prosoape de hartie disponibile langa lavoar.

02.11.04.06

Unitatea de dializa gestioneaza riscul infectios al
personalului.

02.11.04.06.03

Personalul medical utilizeaza manusi de unica
folosinta la fiecare contact cu pacientul.

02.11.04.06.04

Personalul medical isi schimba manusile la fiecare
activitate medicala si/sau de ingrijire, pentru fiecare
pacient in parte.

02.12.02.05

02.12.02.05.03

Reglementarile specifice privind depozitarea si
eliberarea solutiilor concentrate de electrolifi sunt
respectate.

Solutiile de electroliti, preparate pentru fiecare
pacient in parte, sunt depozitate in conditii specifice
de mediu si siguranta, separat de celelalte solutii
perfuzabile.

02.12.02.05.04

La nivelul unitatii de dializa este utilizat un sistem de
etichetare a solutiilor de electroliti pentru
identificarea corecta a pacientilor.

03.02.04.02

03.02.04.02.02

Unitatea de dializa protejeaza pacientul de
intruziunile externe.

In incinta si perimetrul unititii de dializa este
asigurata paza si protectia pacientilor/apartinatorilor
fata de accesul persoanelor neautorizate.
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Anexa nr. 6 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. .......ccccooeeee.

Lista de verificare nr. 6 - Documentele medicale

In functie de starea inifiald se decide dacd unitatea
02.02.01.01 de dializa poate prelua pacientul. C

Evaluarea pacientului inaintea fiecarei sedinte de
dializa, necesara pentru a decide daca starea sa
permite efectuarea dializei este consemnata in
documentele medicale.

Evaluarea pacientilor din punct de vedere al riscului
infectios individual, parte a evaluarii inaintea fiecarei
sedinte de dializa, este consemnata in documentele
medicale.

In documentele medicale sunt consemnate
02.02.01.01.03 particularitatile imediate de ingrijire. |

02.02.01.01.01

02.02.01.01.02

In documentele medicale este consemnata evaluarea
initiala care precizeaza, dupa caz si riscurile pe care
le prezinta pacientul (risc de cadere, agresivitate,
infectios etc.)

In documentele medicale completate la initierea
tratamentului prin hemodializa, sunt consemnate
nevoile speciale ale pacientilor sau, dupa caz, absenta
lor.

Acordarea asistentei medicale se face conform unei
02.03.01.01 planificarii stabilite de cdtre medicul curant. C

02.02.01.01.08

02.02.01.01.09

Planul de management al cazului este consemnat in
02.03.01.01.01 documentele medicale. '

Planul de ingrijire este adaptat in functie de evolutia
pacientului.

02.03.04.03
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Evolutia pacientilor este consemnata in documentele

Anexa nr. 6 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ........ccc.......

02.03.04.03.01 medicale.

Ora la care se administreaza eventualul tratament
02.03.04.03.02 medicamentos este consemnata in documentele

medicale.

Personalul medical consemneaza informatiile privind
02.03.05.02 ingrijirile acordate, rezm_JItateIe investigatiilor i

recomandarile terapeutice conform specialitatii.

Ora si data efectuarii tratamentului prin dializa sunt
02.03.05.02.02 consemnate in protocolul fiecarei sedinte de dializa.

In documentele medicale este consemnati
02.03.05.02.03 fundamentarea medicala a recomandarilor de

investigatii.
02.09.01.01 Cpndz;ule de prescriere ale medicatiei sunt stabilite

si cunoscute.

Inregistarea medicatiei in documentele medicale este
02.09.01.01.08 asumatd prin semnare, parafare si este datati.

Prescrierea antibioticelor se face conform ghidurilor
02.10.02.01 de antibioterapie recunoscute i rezultatului

antibiogramei, dupa caz.

Prelungirea tratamentului cu antibiotice peste 7 zile
02.10.02.02.03 este justificata in documentele medicale.
02.10.02.03 Inregistrarile prescrierii unui antibiotic permit

trasabilitatea wutilizarii acestuia.

Data prescrierii si numele medicului prescriptor sunt
02.10.02.03.01 inregistrate in documentele medicale.

Riscul infectios al activitatilor de asistentd medicala
02.11.04.01 este identificat, evaluat si tratat.

Riscul infectios asociat manevrelor invazive este
02.11.04.01.05

mentionat in acordul informat al pacientului.
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02.11.04.02

Medicii identifica pacientii CU riSC infectios si adopta
masuri pentru limitarea acestuia.

Anexa nr. 6 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ........ccc.......

02.11.04.02.01

In documentele medicale existd dupa caz, mentiuni
referitoare la internarile recente si/sau tratamentele cu
antimicrobiene, pentru identificarea probabilitatii de
fi colonizat/infectat cu microorganisme
multidrogrezistente.

02.11.04.02.02

In documentele medicale furnizate pacientilor este
consemnat statusul de purtator
sandtos/colonizat/infectat Cu germeni cu risc
epidemiologic (microorganisme multidrogrezistente)

02.12.01.01

La nivelul fiecarei unitati de dializa sunt
documentate, identificate i evaluate periodic
riscurile clinice, parte integranta a registrului
riscurilor.

02.12.01.01.03

Identificarea pacientilor cu risc crescut este realizata
si consemnata in documentele medicale, la consultul
initial.

02.12.02.01

Inregistrarea si comunicarea informatiilor legate de
medicatia pacientului contribuie la evitarea
asocierilor incompatibile sau nerecomandate.

02.12.02.01.01

Consemnarea medicatiei in documente medicale este
facuta lizibil de catre medicul prescriptor si cuprinde
mentiuni privind numele produselor, doza, modul,
frecventa de administrare si dupa caz, precautiile
privind administrarea solutiilor concentrate de
electroliti si ritmul de administrare.

02.12.02.01.02

In documente medicale este consemnati medicatia
pacientului, indiferent de provenienta acesteia.

Apartinatorii sunt alertafi in caz de degradare a

02.15.02.01 starii pacientului, inclusiv de iminenta/survenirea
decesului.
Datele de contact ale apartinatorilor sunt mentionate
02.15.02.01.01 in Dosarul Pacientului
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Anexa nr. 6 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ........ccc.......

Este reglementata obtinerea consimtamantului

03.01.01.01 informat. C
In dosarul pacientului exista acordul informat al
03.01.01.01.05 pacientului cu privire la investigatiile si tratamentele I
recomandate.
Sunt utilizate proceduri unitare privind asigurarea
03.01.02.01 confidentialitatii si este verificata respectarea I

acestora de catre personalul medical.

In documentele medicale sunt consemnate informatii
03.01.02.01.02 cu privire la persoanele desemnate pentru a avea I
acces la datele medicale
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Anexa nr. 7 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. .......ccccooenee.

Lista de verificare nr. 7 - Chestionarul angajatului (formular ANMCYS)

01.03.02.03 Personalul este calificat si autorizat, conform legii. C

Noul angajat este informat cu privire la
responsabilitatile, drepturile asociate postului,
procedurile si protocoalele utilizate in desfasurarea
activitatii sale.

Noul angajat este indrumat/monitorizat in perioada
de proba.

Noul angajat este evaluat la sfarsitul perioadei de
proba.

Circuitele si fluxurile informationale asigura
01.05.02.01 transmiterea datelor i» formatul necesar si in timp C
util.

Personalul unitatii de dializa are acces in timp real la
01.05.02.01.01 datele si infomatiile necesare indeplinirii I
responsabilitdtilor.

Accesul la informatii, prelucrarea si protectia
01.05.04.02 acestora sunt reglementate pentru fiecare categorie C
profesionald.

Fiecare utilizator al sistemului informatic poate sa-si
01.05.04.02.04 gestioneze din contul sau propria parola. |

01.03.02.03.04

01.03.02.03.05

01.03.02.03.06

Ultima versiune a manualelor aplicatiilor
01.05.04.02.07 informatice utilizate este accesibila personalului I
unitatii de dializa.

Sistemul informational asigura documentarea si
01.05.05.01 informarea angajatilor. C

Furnizorul de servicii de dializa are organizat un
01.05.05.01.03 sistem de informare a personalului cu privire la I
noutatile legislative.
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01.05.05.01.04

Reglementarile interne aprobate sunt disponibile si
accesibile fiecarui angajat.

Anexa nr. 7 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. ..........c.......

01.06.02.03

Regulile interne sunt comunicate personalului si
pacientilor.

01.06.02.03.04

Numar de angajati care declara ca au fost informati
cu privire la modalitatea de completare si depunere a
chestionarelor satisfactie a angajatilor per numar
angajati chestionati.

01.07.03.02

Planul de actiuni pentru implementarea
managementului calitatii serviciilor si sigurantei
pacientilor este asumat de conducere.

01.07.03.02.01

Decizia de implementare a managementului calitatii
serviciilor si a sigurantei pacientilor este comunicata
angajatilor.

01.08.02.11

Sunt prevazute masuri pentru siguranta fizica a
angajatilor.

01.08.02.11.02

Reprezentatii angajatilor participa la analiza
periodica a activitatilor cu risc de accidente de
munca precum si a accidentelor de munca, dupa caz.

02.11.01.01

Sunt adoptate masuri pentru implementarea
cerintelor specifice referitoare la prevenirea si
limitarea IAAM

02.11.01.01.05

Numar de angajati care afirma ca le-au fost
prezentate protocoalele si procedurile de prevenire si
limitare a infectiilor asociate asistentei medicale per
numar de angajati chestionati.

02.11.01.03

Activitatea de supraveghere, preventie si limitare a
infectiilor asociate asistentei medicale si a bolilor
transmisibile este organizata si coordonata panda la
nivelul fiecarei structuri.

02.11.01.03.18

Numér angajati care declara ca in ultimul an li s-au
recoltat probe pentru determinarea prezentei AgHbs,
anticorpi anti-HB, anti-HC.

02.11.01.03.19

Numar angajati care declara ca in ultimul an au fost
vaccinati antigripal.
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CHESTIONARUL ANGAJATULUI (formular ANMCS)

ANEXA 08 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.___/

CHESTIONARUL ANGAJATULUI (formular ANMCS)

DENUMITE FUIMIZOT QIAIIZA: ..eeeeeeeeeeeeeee ettt e e e ettt e e e e e e e et e e e e e e e e e eeeeees

Unitatea de dializa in care va desfagurati aCUVITALEA: .........ccoccvevviiiiierieie e

Data completarii ...... ... ccceoenenenn.

Va asiguram ca raspunsurile dvs. vor ramane confidentiale.

Informatia obtinuta nu va fi asociata cu dumneavoastra.

Date demografice:

Gen: M F

Varsta:

De cat timp sunteti angajat:

Categoria de personal:

Medic sef / Coordonator Medic
Asistent medical Infirmiera/brancardier
Nemedical

.2023



CHESTIONARUL ANGAJATULUI (formular ANMCS)

1. Laangajare v-a fost facut un instructaj cu privire la drepturile si responsabilitatile asociate

postului?
a. DA
b. NU

2. Laangajare v-a fost facut un instructaj cu privire la procedurile si protocoalele utilizate in

desfasurarea activitatii dumneavoastra?
a. DA
b. NU

3. Ati fost indrumat/monitorizat in perioada de proba?
a. DA
b. NU

4. La sfarsitul perioadei de proba ati fost evaluat?
a. DA

b. NU

5. In momentul desfasurarii activitatii aveti acces la toate informatiile necesare (ex. acces documente
medicale, acces stocuri medicamente, acces DES etc.)?

a. DA
b. NU

6. Ca utilizator al sistemului informatic, aveti posibilitatea de a va gestiona din contul

dumneavoastra, propria parola de acces?
a. DA

b.NU

7. Ultima versiune a manualelor aplicatiilor informatice utilizate va este accesibila ?

a. DA




CHESTIONARUL ANGAJATULUI (formular ANMCS)

b.NU

8. Ati fost instruit asupra modalitatii corecte de completare a documentelor din unitatea de dializa?

a. DA

b. NU

9. V-afost comunicatd de catre conducere decizia de implementare a managementului calitatii
serviciilor si a sigurantei pacientilor?

a. DA

b. NU

10. Din cunostintele dumneavoastra, reprezentatii angajatilor participa la analiza periodica a
activitatilor cu risc de accidente de munca precum si a accidentelor de munca?

a. DA

b. NU

11.1n unitate exista portal de intranet (sau echivalent)?

a. DA

b. NU

12. Exista biblioteca electronica la nivelul portalului de intranet?

a. DA

b. NU

13. Sunteti informat permanent despre noutatile legislative cu impact in sectorul dumneavoastra de
activitate?

a. DA

b. NU




CHESTIONARUL ANGAJATULUI (formular ANMCS)

14. Aveti acces la reglementarile interne din spital (ROF, RI, proceduri interne, decizii etc.)?

a. DA

b. NU

15. Portalul intranet contine o sectiune dedicata instruirii dumneavoastra?

a. DA

b. NU

16. Portalul intranet contine o sectiune dedicata schimbului de informatii profesionale?

a. DA

b. NU

17.Stiti care este modalitatea de completare si de depunere a chestionarelor de satisfactie a
angajatilor?

a. DA

b. NU

18.V-a fost facut un instructaj referitor la modul de comunicare intre membrii echipelor medicale?

a. DA

b. NU

19.V-a fost facut un instructaj referitor la protocolul de comunicare cu apartinatorii in situatiile de
deces al pacientului?

a. DA

b. NU

20.La angajare v-a fost facut un instructaj referitor la reglementarea privind colectarea diferentiata a
deseurilor?

a. DA




CHESTIONARUL ANGAJATULUI (formular ANMCS)

b. NU

21.Laangajare v-a fost facut un instructaj referitor la reglementarea privind transportul deseurilor in
unitatea de dializa?

a. DA

b. NU

22.V-a fost facut un instructaj referitor la reglementarea privind curitarea si/sau dezinfectia zonelor
cu risc de contaminare chimica sau biologica?

a. DA

b. NU

23.V-a fost facut un instructaj referitor la reglementarea privind deplasarea pacientilor in unitatea de
dializa?

a. DA

b. NU

24.Vi s-au prezentat protocoalele si procedurile de prevenire si limitare a infectiilor asociate asistentei
medicale?

a. DA

b. NU

25.Stiti daca la nivelul spitalului exista un program de vaccinare anti-hepatita si antigripal?

a. DA

b. NU

26.1n ultimul an, vi s-au recoltat probe pentru determinarea prezentei AgHbs, anticorpi anti-HB, anti-
HC?

a. DA

b. NU




CHESTIONARUL ANGAJATULUI (formular ANMCS)

27.1n ultimul an, ati fost vaccinat antigripal?

a. DA

b. NU

28. Ati fost instruit asupra potentialului evolutiv si riscului nosocomial al bolilor transmisibile aflate
in supraveghere epidemiologica?

a. DA

b. NU

29. Ati fost instruit cu privire la modalitatea de identificare corecta a pacientului?

a. DA

b. NU

30. Ati fost instruit cu privire la modalitatea de obtinere a consimtamantului informat de la pacient?

a. DA

b. NU

31. Stiti care sunt vulnerabilitatile referitoare la respectarea confidentialitatii datelor pacientilor?

a. DA

b. NU

Numai pentru medicii coordonatori:

32. Viarugam precizati 3 obiective specifice ale unitatii de dializa pe care o conduceti, din ultimul an



CHESTIONARUL ANGAJATULUI (formular ANMCS)

calendaristic incheiat:

33. Va rugam precizati (pe scurt) un obiectiv sau o actiune specifica de prevenire a infectiilor
nozocomiale, pentru unitatea de dializa pe care o0 conduceti:

VA MULTUMIM!

Va rugam sa inmanati chestionarul completat evaluatorului
A.N.M.C.S.




ANEXA 09 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.___/ . .2023
Nr. ...... data............. Exemplar nr. .......

MINUTA SEDINTEI DE DESCHIDERE

A. Informatii generale

Unitatea de dializa evaluata: ............cccceoveeiieniieiiesie i,

Perioada efectuarii vizitei de evaluare: .........cccccooevvreneicinnnnnn,

Data Sedintei: ......cceevveiiieeriieiieree e

TNEOCTIIE UE7 oot

(evaluatorul responsabil cu secretariatul comisiei desemnat de catre presedintele Comisiei de
evaluare)

Lista participantilor:
1. Comisia de evaluare
- Presedinte Comisie de evaluare (nume si prenume, semnatura)
- Evaluator Coordonator (nume si prenume, semnatura)
- Evaluatori (nume si prenume, semnatura)
2. Reprezentantii unitatii de dializa - conform tabelului de mai jos (se anexeaza minutei)

Nume si prenume Functia - Sectia/ Nr. telefon si e-mail Semnatura
Departamentul

B. Sedinta de deschidere:

1. Prezentarea Comisiei de evaluare.

Descrierea procesului de evaluare in vederea acreditarii.

3. Prezentarea Temelor si a Indicatorilor Critici privind siguranta pacientului, a
angajatilor si a mediului.

4. Prezentarea orarului vizitei.

5. Prezentarea indicatorilor neindepliniti din listele de verificare completate in perioada
de previzita.

6. Prezentarea conditiilor de formulare a obiectiunilor cu predarea formatului electronic
al acestora.

7. Intrebiri si propuneri.

8. Alte subiecte discutate.

N




ANEXA 10 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.___/ . .2023

Nr. ...... data............. Exemplar nr. .......

MINUTA SEDINTE| DE INFORMARE FINALA

A. Informatii generale

Unitatea de dializa evaluata: .........c..ccoeveveeiieiireeiieseeinens

Perioada efectuarii vizitei de evaluare: ..........cccocoevveveeiineieenn,

Data $edingei: .....ccovveivirieiiiieiiereee e

TEOCIIIE T oottt

(evaluatorul responsabil cu secretariatul comisiei desemnat de catre presedintele Comisiei de
evaluare)

Lista participantilor:
1. Comisia de evaluare
- Presedinte Comisie de evaluare (nume si prenume, semnatura)
- Evaluator Coordonator (nume si prenume, semnatura)
- Evaluatori (nume si prenume, semnatura)
2. Reprezentantii unitatii - conform tabelului de mai jos (se anexeaza minutei)

Nume si prenume Functia - Sectia/ Nr. telefon si e-mail Semnatura
Departamentul

B. Sedinta de informare finala:

1. Prezentarea observatiilor Comisiei de evaluare cu privire la vizita de evaluare.

Comunicarea situatiei monitorizarii indicatorilor critici.

3. Prezentarea activitatilor ce urmeaza in cadrul procesului de evaluare in vederea
acreditarii.

4. Prezentarea procesului de monitorizare post-acreditare.

Intrebari s1 propuneri.

6. Alte aspecte discutate.

N

o1




ANEXA 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. /. .2023

FISA DE SIMULARE A UNEI URGENTE

Denumire UNitate DIALIZA: cooooroeoeeee et e et e e e e et e e e et e e e e e e e e e e aaaens

LoCUl/SECOrUl A8 ACHIVITALTE. oo ettt et e e e e e e e e e et e e e e e e e ee e eeeeeeeaaan

Data si 0ra inCeperii ACHUNIL: .ovvveveereeseeiie st e ste e se e te s e ste et e e e ste et e s e sreesnesreesreeneesneenreas
Urgenta simulati: stop cardio-respirator
Modalitatea de semnalare a urgentei:

Sonerie (electronic)

Altd modalitate*

*(Se va preciza care este modalitatea de semnalare)

Timpul de riaspuns:
Medic

Asistent medical

(evaluatorul va monitoriza folosind un cronometru perioada de timp intre momentul
semnalarii urgentei si momentul in care ajunge prima persoanda la locul urgentei)

Trusa medicali de urgenta: Prezenta

Absenta

Termenul de valabilitate al medicamentelor din trusa medicala de urgenta:

n termen

Expirate




(in cazul in care un medicament din trusa de urgenta are termenul de valabilitate expirat, se
considerd ca toata trusa este expirata)

Defibrilator:

Incarcat

Descarcat

Balonul Ruben:

Prezent

Absent

Laringoscop functional si sonde 10T sterile:

Prezent

Absent

Pipa (canuli) Guedel:

Prezent

Absent

Perfuzor steril:

Prezent

Absent




(se va verifica si termenul de valabilitate)

Solutii perfuzabile:

(se va verifica si termenul de valabilitate)

Seringi/ace/manusi in ambalaje sigilate:

Da

Nu

(se va verifica si termenul de valabilitate)

Timpul in care este scos un anumit medicament din trusa:

(evaluatorul va solicita personalului medical sa scoata din trusa un medicament din lista
medicamentelor pentru urgente si va monitoriza timpul folosind un cronometru)

Persoana care se prezinta la locul urgentei trebuie si demonstreze mésurile pe care

trebuie s le instituie in cazul dat:

Ora incheierii actiunii de simulare: .............ccccceveevennne.
Alte observatii:

Nume si prenume evaluator:

Semnatura evaluator:




Nume si prenume reprezentant al unititii de dializa:

Semnitura reprezentant al unititii de dializa:




ANEXA 12 la Ordinul Presedintelui ANMCSnr.___/ . .2023

FISA DE EVALUARE A UNUI INDICATOR CRITIC

Denumire UNItate DIALIZAT eoeeeeeiieeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeaeaeeeeeeeeeaeeeeeeeeeeeeeeeneeeeeesesenennenennnnnnnen

LOCUI/SECIONUL A ACTIVITALE.  weveeeeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeseesesensennnsnennnnnnnen

Data i 0ra COMSLALATTI: oo nr e

= 1217 1
LNAICATOTUL CEIEIC. et e e ——

Descrierea constatirii:

inregistrarea constatirii (fotografie, test de sanmitatie etc). anexati — se mentioneazi

numarul de poze sau rezultatele obtinute:

Nume si prenume evaluator:

Semnaituri evaluator:

Nume si prenume reprezentant al unititii de dializa:

Semnatura reprezentant al unitatii de dializa:




ANEXA 1 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. /. .2023

APROB,

intreruperea vizitei de evaluare

PRESEDINTE AN.M.C.S.

FISA DE CONSTATARE A SITUATIILOR DEOSEBITE

UNItatea de dIaliZA EVAIUALA: .....oooeeeeeeeeeeee ettt e e e e e e ettt e e e e e e ee e e e e e e e e e e eenees
Perioada efectudrii VIZITET A8 BVAIUAIE: .. ....veeeeeeee oottt e e e e e e e e e e e e e e e e

TOEOCITIIE 87 w.veveeee oo et e e e e e e e e et e e e s et e s e e e et e e eses e s esenseseseesetesseseseeseseeseserseseseeseseessseserereenens

(nume i prenume evaluator, semndatura)

Data: ..ooooveeeeeeeeeen

Descrierea situatiei deosebite:
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Nume Prenume Evaluator: Semnatura
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ANEXA 14 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.___/ . .2023
Exemplar nr. .......
FISA DE IDENTIFICARE SI EVIDENTIERE A DISFUN C’[IONALITA’[ILOR

Unitatea de dializa eValuata: ...........ccooveiiiriee ittt et e e sare e e eare e s beeeenns
Perioada efectudrii VIiZitel de eVAIUAIE: .........cccveviiiiiiie e
INtOCTIt 08 & oo Data:......ccorvvennnes
(nume si prenume evaluator, semnatura)

Pentru conformitate

Reprezentantul UNItatii: .......cooveveiieeiiii e Data:.....c.ccooereennnn
(nume si prenume, semndtura)

Functia/ dePartMent: .........coviiiiieie ettt et e et ne e e e

I. Descrierea situatiei:

Il. Constatari:

I11. Cauze:

IV. . Consecinte:

V. Recomandari:

V1. Remediere*: DA/ NU Data: ....vvvvveveiiiinnnn,

*daca se rezolva in timpul vizitei de evaluare



ANEXA 15 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.___/ . .2023

Nr. ...... data ............. Exemplar nr. .......

LISTA DOCUMENTELOR SOLICITATE

Unitatea de dializa evaltlati: .. ..ottt ettt ettt r e e eaens
Perioada efectudrii VIiZiteli de eValUar e ..o
Sectorul de activitate EValUat: .....o.oii e

intocmit de: ...cevvvvniiniiniiiiiiiicreceecieeeeneee. (NUMeE si prenume evaluator, semndturd)

Reprezentant UNItate: ...ceiiveiieiiinriineeiseeenesennseesnsssnnnns (nume §i prenume, semndtura)

Functia/ departMent: ... e

pd

Primit:
Document
crt DA | NU

©O© |0 [N |o (O | (W N (-

[EY
o

-
-

=
N

[EY
w

[EEN
EaN

=
(€]

Documentele vor fi prezentate evaluatorilor in copie, certificate cu sintagma ,,conform cu originalul”,
semnate si datate de catre persoana care le-a fotocopiat.



Nr. CE ......... [,
Nota de constatare
PENEIU .ottt sre e
(denumire unitate dializa)

Astazi, in data de .........cceeeeeene , Comisia de evaluare a .........cccoeeeeeeviivieeeiiiiine e, ,
constituitda prin Ordinul Presedintelui ANMCS nr...../ ......coooveennnee. , am constatat din analiza
documentelor puse la dispozitie prin adresa inregistrata in registrul CE cu nr......./ .......... :
urmatoarele:

Lo,
2. e
3 ———
A e

Comisia de evaluare a .........c.cccceeueeene Reprezentant legal al ........................

(nume prenume in clar, Semnaturd §i e

stampila) (nume prenume in clar, semnatura si
stampila)

Membru ...

MEMDBIU ..o,



ANEXA 17 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.___/ . .2023

Nr. ...... data ............. Exemplar nr. .......

LISTA CENTRALIZATOARE A DOCUMENTELOR SOLICITATE

Unitatea de dializa evaluatd: ...ooooveiririi e e e e e ettt anees
Perioada efectudrii Vizitei de eValUare: ......oo.oeeieiie e,

ItOCIIE O oot
evaluatorul responsabil cu secretariatul comisiei, desemnat de catre Presedintele
Comisiei de evaluare (nume si prenume, semndturd)

Lista de verificare | Cod indicator Data solicitare | Data primire




ANEXA 18 la Ordinul Presedintelui ANMCSnr.___/ . .2023

REGISTRUL DE EVIDENTA A DOCUMENTELOR COMISIEI DE EVALUARE iN VEDEREA ACREDITARII

Nr.
inreg.

Data intrarii

Nr. si data
documentului intrat

Emitent document

Titlul si continutul pe
scurt al documentului

Observatii

Data
iesirii

Titlul si continutul pe scurt
al documentului

Destinatar
document

Observatii
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©

-
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=
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24,

25.

26.

217.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

Numele si prenumele secretarului COMISIEI U8 BVAIUAIE ..........c.ooiiiiiiiiiiiic e

Semnatura .......coooevveeeeeeeienn.




AUTORITATEA NATIONALA

DE MANAGEMENT AL A.N.M.C.S.

ANEXA 19 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.__/

PROGRAMUL VIZITEI DE EVALUARE

2023

Denumire completa unitate

dializa

Judet/Oras

Perioada vizitei (z/l/a — z/l/a)




Nume si prenume evaluator

Nume si prenume evaluator

Nume si prenume evaluator

Nume si prenume evaluator

Nume si prenume evaluator

Nume si prenume evaluator

Nume si prenume evaluator

Interval
orar

Locatia si
functia
interlocutorului

Interval
orar

Locatia si
functia
interlocutorului

Interval
orar

Locatia si
functia
interlocutorului

Interval
orar

Locatia si
functia
interlocutorului

Interval
orar

Locatia si
functia
interlocutorului

Interval
orar

Locatia si
functia
interlocutorului

Interval
orar

Locatia si
functia
interlocutorului

Data
si

ziua

Data
si

ziua

Data

S1

ziua

Data

S1

ziua

Data

ziua

Data
si

ziua

Data
si

ziua

Co0rdoNatorUl COMISIET U BVAIUBIE: ........oiiiiieiiiirireetee ettt et et e b e et b b bRt st e b b e e £ bbb es SE ek e et b ket st sebebe e bbb (nume si prenume)
Semnatura:.........ccooovvvevinenece




ANEXA 20 la Ordinul Presedintelui ANMCSnr.___/ . .2023

Nr. ...... data ............. Exemplar nr. .......

CENTRALIZATOR LISTE COMPLETATE
Unitatea de dializa evaluata: ...........ooovvririiii e,
Perioada efectudrii vizitei de evaluare: ........cooeeiiiiiiiiiiieiiin,

EVAIUATOT: ..o (nume gi prenume)

Prin semnarea de catre interlocutor, acesta confirma aplicarea listei de catre evaluator.

Nr. Data si ora Nr. lista | Structura evaluata (sectia, Locul evaluarii (cabinet, Interlocutor (nume, Semnatura
crt. aplicarii listei aplicata departamentul etc) salon, sala de sedinte etc) prenume, functie) interlocutorului




ANEXA 21 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.___/ . .2023

NI din ...

O 15 (<SSR (se completeaza cu denumirea unitatii)
De la Comisia de evaluare

Inatentia: oo (se completeaza cu numele conducatorului
unitatii)

Ref: Proiectul raportului de evaluare

Stimatd doamnd / Stimate domnule,

Va transmitem alaturat ,,Proiectul raportului de evaluare”, intocmit in urma vizitei de
evaluare in vederea acreditarii/reacreditarii care s-a derulat 1a ...,
in perioada .........ccocvevennnne. e ————

Precizam ca, daca este cazul, puteti formula obiectiuni referitoare la indicatorii
neindepliniti prezentati in cadrul proiectului raportului de evaluare.

Termenul de formulare a obiectiunilor este de 5 zile lucratoare de la data comunicarii
proiectului raportului de evaluare.

Obiectiunile se transmit prin intermediul aplicatiei CaPeSaRo, respectand
instructiunile de completare, sub sanctiunea nulitatii.

Pentru informatii suplimentare va rugam sa contactati Presedintele comisiei de

[V LU L Jtel se-mail....iiiii,

Cu stima,

.................................................... (nume si prenume, semndatura )

Coordonatorul Comisiei de evaluare



ANEXA 22 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.___/ . .2023

PROIECTUL RAPORTULUI DE EVALUARE

A. Denumirea unitatii de dializa VIZITATE: ............coviiiiiiiieie s

....................................................... din judetul/sectorul .........cooviiiiiniieieneee

B. Componenta comisie de evaluare (Prenume, NUME):

R , presedinte

2 e e e , membru

K T , membru

C. Perioada vizitei de evaluare propriu-zise: data primei zile  (2)........ I1)......... 1) B
data ultimei zile (2)........ ... 1) —



Proiectul raportului de evaluare nu stabileste nivelul de acreditare, prelucrarea si interpretarea
indicatorilor si a informatiilor colectate de comisia de evaluare in vederea acreditarii urmand a
se face la nivelul unititii de specialitate din cadrul AUTORITATII NATIONALE DE
MANAGEMENT A CALITATII iN SANATATE.

ANMCS urmareste indeplinirea standardelor de citre unitatile sanitare si nu doar a unor

indicatori disparati.

Toate datele si informatiile colectate sunt prelucrate la nivelul unititii specializate a
ANMCS, in sensul corelérii lor, si nu in ultimul rand, al verificirii acuratetei raspunsurilor
inscrise in liste si raportul de evaluare, existand indicatori care se pot anula reciproc, devenind

astfel, neconformi.

Unitatea de specialitate a ANMCS analizeaza si calculeaza scorurile standardelor si
gradul de indeplinire pentru fiecare standard si, in final, elaboreaza raportul de acreditare care

sta la baza deciziei in privinta acreditarii.



|. PERIOADA PREMERGATOARE VIZITEI
(@)ererrecd () /(@) S C2 YN () WO [\ I )

I.1. Lista indicatorilor notati cu neindeplinit din listele de verificare nr. 1, 2, 3 si 4.

Lista de verificare nr. 1

Cod Indicator Neindeplinit Observatii

1.2. Lista corespondentei intre comisia de evaluare, prin coordonatorul acesteia, si unitatea de
dializa in scopul obtinerii de clarificari, detalii, stabilirea orarului vizitei etc., respectiv solicitirile

sau subiectele principale ale adreselor comisiei si raspunsurile unititii in esenta lor:

NR. SOLICITARI COMISIE DE EVALUARE RASPUNSURI UNITATE DIALIZA
CRT

1.3. Orarul vizitei in forma ramasa definitiva (forma convenitid cu unitatea) va fi atasat

prezentului raport.

Model orar:
Nume si prenume evaluator Nume si prenume evaluator Nume si prenume evaluator
Intervalul | Locatia/denumire Intervalul | Locatia/denumire Intervalul | Locatia/denumire listei de
orar listei de verificare orar listei de verificare | orar verificare si functia
si functia si functia interlocutorului
interlocutorului interlocutorului
Data
si
ziua




(O ()

. PERIOADA VIZITEI PROPRIU-ZISE

I1.1. Lista indicatorilor notati cu neindeplinit din listele de verificare aplicate, cu exceptia listelor

26, 27 si 28. Listarea se va face in ordinea crescitoare a listelor:

Exemplu:

Lista de verificare nr. 5

Cod Indicator Neindeplinit Observatii
Lista de verificare nr. 6
Cod Indicator Neindeplinit Observatii
Lista de verificare nr. 7
Cod Indicator Neindeplinit Observatii

11.2. Modificari de structuri care au dus la adaugarea sau

cadrul vizitei de evaluare.

- au fost adaugate urmatoarele liste de verificare:

eliminarea de liste de verificare din

Numele listei de verificare

Data aplicarii listei

Nr. CE al notei de constatare

- au fost eliminate urmatoarele liste de verificare:

Numele listei de verificare

Nr. CE al notei de constatare




11.3. Numarul de chestionare (ANMCS) de satisfactie a pacientului administrate si completate,

impreuna cu enumerarea sectiilor sau compartimentelor unde era internat fiecare dintre acestia.

I1.5. Numarul de chestionare (ANMCS) de satisfactie a angajatului inmanate si colectate de la

angajatii unitatii de dializa.

I1.6. Situatia monitorizarii temelor si a indicatorilor critici.

11.7. Rezultatul simularilor de urgenta realizate in cadrul vizitei de evaluare.

11.8. Rezultatul simularilor de intrare neautorizata in salonul de dializa.

11.9. Aprecieri generale privitoare la conditiile de pregitire a vizitei (a), la conditiile de

desfasurare a vizitei (b) si cele privitoare la redactarea prezentului proiect de raport de evaluare

(©).

I11. Echipa de evaluatori si semnaturile (in original).

Prenume si NUME evaluatori Semnitura

o g B W NP




DY\C ¢ W () WO\ N

Prezentul proiect de raport de evaluare se intocmeste in 2 exemplare originale: unul pentru

unitatea de dializa, unul pentru ANMCS.




ANEXA 23 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.___/ . .2023

NI din ...

O 15 (<SSR (se completeaza cu denumirea unitatii)
De la Comisia de evaluare

Inatentia: oo (se completeaza cu numele conducatorului
unitatii)

Ref: Raportul de evaluare

Stimatd doamna / Stimate domnule,

Va transmitem alaturat, spre informare, ,,Raportul de evaluare”, intocmit in urma

vizitel de evaluare in vederea acreditarii care s-a derulat la
vy In peFicada ............ YT

Va reamintim ca, in conformitate cu prevederile legale, etapele urmatoarele ale

procesului de acreditare sunt:

1. Elaborarea raportului de acreditare de catre Unitatea de Evaluare, Analiza si
Acreditare pe baza raportului de evaluare;
2. Emiterea hotararii privind acreditarea unitatii, in baza raportului de acreditare, de catre

Colegiul Director al Autoritatii Nationale de Management al Calitatii in Sanatate.

Pentru informatii suplimentare, va rugdm sa contactati Autoritatea Nationala de

Management a Calitatii in Sanatate.

Cu stima,
......................................................... (nume si prenume)

Coordonatorul Comisiei de evaluare



ANEXA 24 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr.__/ . .2023

RAPORTUL DE EVALUARE

A. Denumirea unitatii de dializa VIZITAIE: ..........ccoviiriiiiiiieie e s

....................................................... din judetul/sectorul ..........ccocvviiiiiiiiiieee

B. Componenta comisia de evaluare (Prenume NUME):

L , presedinte
2 e e ——— , membru
S , membru

C. Perioada de timp intre incheierea vizitei si data transmiterii prin curier al prezentului raport:
data primei zile (2)........ IM......... 1@@).............
data ultimei zile (2)........ M......... J1C:)

. PERIOADA DE TIMP DINTRE TRANSMITEREA PROIECTULUI DE RAPORT DE
EVALUARE SI REDACTAREA RAPORTULUI DE EVALUARE



I.1. Lista indicatorilor notati cu neindeplinit din listele de verificare. Listarea se va face in

ordinea cresciatoare a listelor:

Exemplu:

Lista de verificare nr.

Cod Indicator Neindeplinit Observatii

11.2. Enuntarea pe scurt a subiectelor obiectiunilor inaintate in scris de catre unitatea de dializa,
analiza si solutionarea de catre comisia de solutionare a obiectiunilor a fiecirei obiectiuni,
pentru acceptarea sau respingerea

motivatia comisiei de solutionare a obiectiunilor

obiectiuniilor/observatiilor.

Daca nu au existat obiectiuni transmise comisiei, atunci acest lucru se specifici in dreptul

acestui subcapitol (1.2.) si se trece direct la subcapitolul 1.3.

Nr. | Subiectul obiectiunii Cod Se Se Motivatia comisiei de

Indicatorul vizat
(text)

ert. indicator acceptd | respinge evaluare

1.3. Listarea indicatorilor calitativi si cantitativi a caror valoare a fost modificata prin decizia

echipei de evaluatori si care au constituit subiect al obiectiunilor unititii de dializa.

1. 2. 3 )
Cod Indicator Valenta initiala Val.enga )
modificata

I1. Echipa de evaluatori si semnaturile (in original).




Prenume si NUME evaluatori Semnatura

Nl o gl M W M

Data (2)........ M......... 1@)..c..........

Prezentul raport de evaluare se intocmeste in 2 exemplare originale: unul pentru unitatea de

dializa, unul pentru ANMCS. Anexele sunt parte integranta a raportului de evaluare.

NUMAI IN EXEMPLARUL PENTRU ANMCS AL RAPORTULUI DE EVALUARE:

IV.1. Anexa cu toate originalele formularele si documentele primite de catre Comisia de evaluare
necesare activitatii acesteia, conform opisului de primire a acestor materiale.
Anexa cu eventualele obiectiuni/observatii primite de cidtre comisia de evaluare de la

conducerea unitatii.

IV.2. Anexa cu procesele verbale ale sedintelor comisiei de evaluare pentru discutarea obiectiunilor
primite de la unitatea de dializa. Procesele verbale vor fi intocmite de citre presedintele comisiei

de evaluare si vor fi semnate de acesta si toti membrii comisiei.




Anexa 25 la Ordinul Presedintelui ANMCS nr. /2023

FISA DE SIMULARE A EVACUARII IN CAZ DE INCENDIU

DenUMIEE UNITALE DIAIIZAL .....vveeeeeee oottt e ettt e e e e e e e e e et e e e e e e e eeenes
Il 0] 1T =Yt (o) 1 o 0= Vot 1YL = L (TR

Data si 0ra INCEPEITT ACTIUNIL: .vovevveeeeieiesiesieetesieie e see st st e esee e seeste e eeneeseesteseesnesneens

1. Codificarea saloanelor este realizata in functie de tipul de pacient (deplasabil, partial

deplasabil, nedeplasabil).
Da

Nu

2. Repartitia pacientilor in saloane respecti codificarea.
Da

Nu

3.Se asigura mentenata instalatiei de detectare, semnalizare si avertizare incendiu.
Da

Nu

4.Instalatia de detectare. semnalizare si avertizare incendiu are cel putin doui surse de
alimentare cu energie electrica.

Da

Nu

5.Sunt disponibile tirgi, paturi cu rotile si carucioare pentru evacuarea pacientilor.
Da

Nu




6. In salon existi si sunt in stare de functiune senzorii de fum.

Da

Nu

7.Lanivelul unitatii exista si este in stare de functionare sistemul de alertare sonora la
fum.

Da

Nu

8.La nivelul unitatii exista buton de declansare a alarmei.

Da

Nu

9.Planul de evacuare este lizibil si afisat pe holul unititii.

Da

Nu

10.Planul de evacuare este lizibil si afisat in salon.

Da

Nu

11.Planul de evacuare are marcat locul curent.

Da

Nu




12. Ciile de evacuare sunt pastrate libere si in stare de utilizare.
Da

Nu

13.Extinctorul este in termen de valabilitate, incircat si sub presiune.
Da

Nu

14 . Hidrantul este accesibil. dotat cu robinet. furtun. teava de refulare si este functional.

Da

Nu

15.Timpul de reactie a personalului din unitate de la declansarea alarmei pina la
momentul Inceperii BVACHALTE: .......cooviiieiieiiiiee et

16.Personalul unitatii stie sa utilizeze extinctorul.

Da

Nu

17.Personalul utilizeaza hidrantul. asa cum este consemnat in proceduri.
Da

Nu

18.Personalul repondent la alertare este suficient pentru evacuarea pacientilor
nedeplasabili din saloanele marcate.

Da

Nu




19. Timpul de reactie al MEAICUIUL: ......oocvviiiiiiieiic e

20.Este necesar de personal chemat in ajutor din alte structuri?
Da

Nu

Daca raspunsul este DA, va rugam sa precizati:

21.Timpul de reactie al personalului chemat in ajutor din alte structuri pani in
MOMENtUl PreZEMEATTI: .oeveivveveeieeiece e

22.Paturile din saloanele cu pacienti nedeplasabili sunt mobile.
Da

Nu

23.Mobilizarea personalului implicat in evacuarea pacientilor respecta reglementarea
unitatii.

Da

Nu

24.1 atimea usilor saloanelor permite evacuarea paturilor.
Da

Nu

25.Ciile de evacuare sunt semnalizate.

Da

Nu




26. Latimea coridorului permite trecerea a doua paturi Simultan.
Da

Nu

27.La evacuare, sunt inchise toate ferestrele si usile de pe caile de evacuare si acces.
Da

Nu

28.Usile de evacuare sunt descuiate.
Da

Nu

29.Usile de evacuare se deschid fntr-un singur sens. spre exterior.
Da

Nu

30.Calea de evacuare externa unititii permite trecerea patului pentru evacuarea in
conditii de siguranta.

Da

Nu

31.La nivelul cailor de evacuare exista iluminare de securitate pentru evacuare.
Da

Nu

32.Locul de adunare este marcat si este amplasat intr-o zona siguri, astfel incit sd nu

A

ingreuneze accesul si interventia.
Da

Nu




33. Patul evacuat a ajuns in exterior, in locul de adunare, in conditii de siguranta.
Da

Nu

Ora INCNEIEIIT ACTIUNILL «.eveveeete ettt e e et e e e e e e e e e e et e e e e e eeee e eteeeeeeseae e eeeeeeeeeeaaeennees

Timp de evacuare fINAL: ......c.oooiiiieee e e
Alte observatii:

Nume si prenume evaluator:

Semnatura evaluator:

Nume si prenume reprezentant unitate dializa:

Semnatura coordonator reprezentant unitate dializa:




