Anexa nr. 1.1 la standardele de evaluare si acreditare a
prestatorilor de servici medicale spitalicesti (AMS)

STANDARDELE DE EVALUARE SI ACREDITARE / UNITATEA DE PRIMIRE URGENTE, SECTIA DE INTERNARE /

CAPITOLUL I. DREPTURILE SI RESPONSABILITATILE PACIENTULUL ETICA MEDICALA.

Standardul 1.1. Drepturile si responsabilititile pacientului si/sau reprezentantului legal

Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea corespunderii Punctajul Punctajul Comentariile expertului
(in puncte) prestatorului expertului

1.1.1. Prestatorul de servicii medicale asigurda | Verificarea politicii si procedurilor 2 — Corespunde
protejarea  drepturilor pacientului conform | Observarea practicilor (afisarea 1 — Corespunde partial
politicii institutionale si procedurilor interne | drepturilor si responsabilitatilor 0 — Nu corespunde
aprobate de conducitor. pacientului, daca sunt vizibile, lizibile si

afisate un locuri accesibile pentru
public).

1.1.2. Prestatorul de servicii medicale asigura instruirea | Discutii cu personalul medical si 2 — Corespunde
periodica a angajatilor cu privire la drepturile | pacientii 1 — Corespunde partial
fundamentale ale omului, inclusiv drepturile si | Verificarea documentatiei privind 0 — Nu corespunde
responsabilitatile pacientului, conform procedurii | instruirea personalului.
stabilite. Desemnarea responsabilului pentru

instruirea periodica a personalului

1.1.3. Prestatorul de servicii medicale asigura | Observare directa 2 — Corespunde
informarea pacientului sau reprezentantului legal | Discutii cu pacientii 1 — Corespunde partial
al acestuia cu privire la profilul, volumul, | Vizualizarea paginii WEB a 0 — Nu corespunde
conditiile, calitatea, costul si modalitatea de | prestatorului
prestare a serviciilor medicale.

1.1.4. Prestatorul de servicii medicale asigura | Observare directd a practicilor 2 — Corespunde
informarea pacientului sau reprezentantului legal | (angajatii poarta ecusoane cu 1 — Corespunde partial
al acestuia cu privire la identificarea | specificarea numelui, prenumelui si 0 — Nu corespunde
personalului. functiei ocupate).

1.1.5. Prestatorul de servicii medicale asigura | Observare directa (Lista si planul de 2 — Afigat
informarea pacientului sau reprezentantului legal | amplasare a subdiviziunilor sunt afisate | 0 — Lipseste
al acestuia cu privire la identificarea | si accesibile pentru pacienti si
subdiviziunilor institutiei. vizitatori).

STANDARDELE DE EVALUARE SI ACREDITARE / UNITATE DE PRIMIRE URGENTE, SECTIA DE INTERNARE /




1.1.6.

Prestatorul de servicii medicale asigura instruirea
angajatilor cu privire la comunicarea si
consilierea pacientilor, in conformitate cu actele
normative.

Discutii cu personalul medical
Verificarea documentatiei privind
instruirea personalului

Observarea practicilor (in timpul
actului medical pacientul este informat,
intr-un limbaj respectuos, clar si
accesibil, referitor la interventia
medicald propusa, inclusiv la riscurile
si beneficiile potentiale ale fiecarei
proceduri, efectele posibile ale
refuzului tratamentului, alternativele
existente, pronosticul si alte informati
cu caracter medical)

Verificarea consimtdmantului informat

2- Se asigurd deplin

1- Existda POS, dar nu se
aplica

0 - Nu se asigura

1.1.7. Prestatorul de servicii medicale asigura | Discutii cu personalul medical 2- Se asigura deplin
comunicarea si consilierea pacientilor alolingvi | Observarea practicilor 1- Existd POS, dar nu se
conform unei proceduri stabilite. Verificarea Listei de facilitatori pentru aplica

comunicare cu pacientul alolingv 0 - Nu se asigura
(limba vorbita, date de contact)

1.1.8. Prestatorul de servicii medicale asigurd | Observarea practicilor 2- Se asigura deplin
implicarea pacientului si rudelor acestuia in | Discutii cu pacientii si rudele. 0 - Nu se asigura
luarea si respectarea deciziilor terapeutice. Verificarea fiselor medicale

1.1.9. Prestatorul de servicii medicale asigurd instruirea | Verificare instructiunii/algoritmului 2- Se asigurd deplin
angajatilor cu privire la comunicarea pacientului | Discuti cu personalul medical 1- Exista
sau reprezentantului legal al acestuia a | Discutii cu pacientii si rudele instructiune/algoritm, dar
diagnosticului grav si a vestii proaste conform | Verificarea documentatiei privind nu se aplica
unei instructiuni sau algoritm stabilit. instruirea personalului 0 - Nu se asigura

1.1.10. | Prestatorul de servicii medicale asigura obtinerea | Verificarea procedurii 2- Se asigura deplin
consimtdmantului informat al | Discutii cu pacientii/reprezentantul 1- Existd POS, dar nu se
pacientului/pacientului alolingv/pacientului cu | legal. aplica
deficiente de auz/vorbire/vedere sau a | Discuti cu personalul medical 0 - Nu se asigura
reprezentantului sdu legal conform procedurii | Verificarea consimtimantul informat (la
stabilite. interventia medicald, recoltarea,

pastrarea si utilizarea tuturor produselor
biologice prelevate din corpul
pacientului).

1.1.11. | Prestatorul de servicii medicale asigura obtinerea | Verificarea fiselor medicale si a 0-5*

consimtamantului informat al pacientului pentru
interventiile medicale cu risc sporit (caracter
invaziv sau chirurgical)

formularelor de acorduri informate
(consimtdmantul informat este perfectat
prin completarea unui formular special
denumit ,,acord informat” adaptat
genului de interventie)

STANDARDELE DE EVALUARE SI ACREDITARE / UNITATE DE PRIMIRE URGENTE, SECTIA DE INTERNARE /




1.1.12. | Prestatorul de servicii medicale asigura obtinerea | Verificarea procedurii 2- Se asigura deplin
refuzului cu privire la actul medical al | Discutii cu personalul medical 1- Existd POS, dar nu se
pacientului/pacientului alolingv/pacientului cu | Verificarea documentatiei privind aplica
deficiente de auz/vorbire/vedere sau a | instruirea personalului 0 - Nu se asigura
reprezentantului sdu legal, conform procedurii | Observarea practicilor
stabilite. Discutii cu pacientii

Verificarea formularului de refuz

1.1.13. | Prestatorul de servicii medicale asigura | Verificare procedurii 2- Se asigura deplin
reactionarea rapida si sesizarea organelor | Discuti cu personalul medical 1- Exista POS, dar nu se
competente responsabile de protectia copilului si | Verificarea documentatiei privind aplica
a pacientilor fara capacitate de decizie in | instruirea personalului 0 - Nu se asigura
conformitate cu procedura stabilita.

1.1.14. | Prestatorul de servicii medicale asigurd dreptul | Verificarea formularului de evaluarea |2 - Corespunde
pacientului la evaluarea si managementul durerii | durerii pacientilor (prezenta in saloane | 1- Corespunde partial
conform procedurii stabilite. a grilelor de cuantificare a durerii) 0 - Nu corespunde

Verificarea fiselor medicale (prezenta
inregistrarilor cu referire la
cuantificarea si managementul durerii)
Discuti cu personalul medical/pacientii
Verificarea documentatiei privind
instruirea personalului

1.1.15. | Prestatorul de servicii medicale asigura Verificarea procedurii 2 - Se asigura deplin
securitatea, confidentialitatea si integritatea Discuti cu personalul medical 0 - Existd POS, dar nu se
informatiilor conform procedurii stabilite. Observarea practicilor aplica

1.1.16. | Prestatorul de servicii medicale asigurd dreptul Verificare procedurii. 2-Se asigura deplin
pacientului de a manifesta Verificare registrelor 1-Exista POS, dar nu se
nemultumirea/multumirea prin examinarea aplica
reclamatiilor/petitiilor conform procedurii 0 — Nu asigura
stabilite.

1.1.17. | Prestatorul de servicii medicale faciliteaza Discutii cu pacientii. 2- Corespunde
accesul pacientului la ajutor spiritual $i moral din | Observarea practicilor 1-Corespunde partial
partea unui slujitor al religiei sale. 0 - Nu corespunde

1.1.18. | Prestatorul de servicii medicale faciliteaza Verificarea posibilitatilor de 2 - Corespunde
comunicarea pacientului cu persoanele solicitate | comunicare 1-Corespunde partial
de el prin contact personal, posta sau telefon. 0 - Nu corespunde

1.1.19. | Prestatorul de servicii medicale asigura relatiile Verificarea procedurii de comunicare. 2 — Se asigura deplin

cu publicul (purtator de cuvant, pliante, media,
etc.) conform procedurii stabilite.

0 — Exista POS, dar nu se
aplica
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1.1.20. | Prestatorul de servicii medicale asigura si Observare directa 2- Se asigura deplin
respecta intimitatea pacientilor. (Prezenta paravanelor/separatoarelor in | 1- Se sigura partial
saloanele cu mai multe paturi. 0 - Nu se asigurd
in salile de investigatii, salile de
proceduri sunt asigurate conditii pentru
respectarea intimitatii pacientului.
Prezenta lampilor de semnalizare la
intrare)
Discutii cu pacientii.
1.1.21. | Prestatorul de servicii medicale asigurd accesul Observare directd 2 - Corespunde
sigur al beneficiarilor, inclusiv al persoanelor cu (toate suprafetele exterioare de la 1- Corespunde partial
dizabilitati In scaun rulant, in institutie. intrare, inclinate si orizontale sunt 0 - Nu corespunde
acoperite cu material antiderapant,
rampa de acces pentru persoanele cu
dizabilitati In scaun rulant, barele de
suport, latimea usilor corespund
normativelor in constructii)
1.1.22.. | Prestatorul de servicii medicale asigurd accesul Observare directa 2 — Prezent lift echipat
la etajele superioare/inferioare ale institutiei (institutia are lift sau platforma- corespunzator
pentru beneficiari, inclusiv a persoanelor cu ascensor, care permit accesul inclusiv 1 — Prezent lift neechipat
dizabilitati In scaun rulant. pentru persoanele cu dizabilitati in corespunzator
scaune rulante) 0 - Nu exista lift
1.1.23. | Prestatorul de servicii medicale asigurd accesul | Observare directa 2 — Dispun, corespund
in grupurile sanitare a beneficiarilor, inclusiv a | (grupurile sanitare din incaperi dispun normelor in constructii
celor cu mobilitate limitata. de cabine accesibile si pentru 1 — Dispun, corespund
persoanele cu mobilitate limitata, partial
notificate cu simboluri speciale, 0 - Nu dispun
inclusiv tactile si amenajate cu bare
orizontale de sprijin, etc., in
conformitate cu normele si regulile in
constructii)
1.1.24. | Prestatorul dispune de sistem si mijloace | Observare directa 2 — Dotat corespunzator
informationale, care asigurd orientarea in timp si 1 — Dotat partial
in spatiu, securitatea si comoditatea deplasarii 0 - Nu este dotat
persoanelor cu mobilitate limitata.
1.1.25. | Prestatorul de servicii medicale asigura | Verificarea procedurii 2 - Se asigura deplin

identificarea si diminuarea cauzelor ce pot duce
la vatamari corporale prin cadere/lovire in
conformitate cu procedura stabilita.

Verificarea insemnelor de avertizare a
pericolului iminent
Observare directa

0 - Existd POS, dar nu se
aplicd/ nu exista POS

Total

Posibile

Acumulate

Acumulate
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Standardul 1.2. Etica si deontologia medicala.

Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea corespunderii Punctajul Punctajul Comentariile expertului
(in puncte) prestatorului expertului

1.2.1. Prestatorul de servicii medicale asigura Verificarea Codului de Etica 2- Corespunde
promovarea unei culturi etice la nivel de institutional 1- Corespunde partial
institutie Verificarea organizarii proceselor si 0 - Nu corespunde

implementarii procedurilor

1.2.2. Prestatorul de servicii medicale asigura Verificarea documentatiei privind 2- Corespunde
aplicabilitatea de catre angajati a Codul de Etica | instruirea personalului 1- Corespunde partial
institutional, elaborat si aprobat in conformitate Discutii cu pacientii 0 - Nu corespunde
cu actele normative. Observarea practicilor

1.2.4. In cadrul institutiei Comitetul de bioetica si Examinarea Regulamentului de 2 - Exista si este functional
deontologie este creat si activeaza in activitate a Comitetului 1 - Exista formal
conformitate cu actele normative. Discutii cu membrii Comitetului. 0 - Nu exista

Examinarea proceselor verbale

1.2.5. Prestatorul de servicii medicale asigura Verificarea procedurii 2 - Se asigura deplin
informarea angajatilor privind consultarea Discutii cu personalul 0 - Exista POS, dar nu se
Comitetului de bioetica si deontologie in Verificarea documentatiei Comitetului aplica
conformitate cu procedura stabilita.

1.2.6. Prestatorul de servicii medicale asigura Verificarea procedurii 2 - Se asigurd deplin
depistarea si evaluarea complicatiilor medicale in | Verificare registrelor 0 - Exista POS, dar nu se
conformitate cu procedura stabilita. Verificare proceselor verbale aplica

Verificarea documentatiei privind
instruirea personalului

1.2.7. Prestatorul de servicii medicale asigurad evaluarea | \erificarea procedurii 2 - Se asigura deplin
gradului de satisfactie a angajatilor in Verificare rapoartelor 0 - Existd POS, dar nu se
conformitate cu procedura stabilita. Verificarea planului de interventie aplica

1.2.8. Prestatorul de servicii medicale asigura Verificarea procedurii 2 - Se asigura deplin
prevenirea si raportarea cazurilor de hartuire Discutii cu personalul 0 - Existd POS, dar nu se
sexuala la locul de munca in conformitate cu aplica
procedura stabilita

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
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CAPITOLUL II. MANAGEMENTUL INSTITUTIONAL

Standardul 2.1. Organizarea activitatilor. Politici si proceduri.

Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea corespunderii Punctajul Punctajul Comentariile expertului
(in puncte) prestatorului expertului

2.1.1. Sectia activeazd in baza Regulamentului intern | Examinarea Regulamentului. 2 — Elaboreaza/imple-
de activitate, aprobat de conducerea institutiei si | Discutii cu personalul. menteaza
cunoscut de catre personal contrasemnatura. 1 — Elaborate formal

0 — Nu elaboreaza

2.1.2. Sectia activeaza in conformitate cu planul anual Examinarea planului 2 — Exista
de activitate, cu indicarea persoanelor Discutii cu personalul 0 — Nu exista
responsabile de realizarea actiunilor pentru
implementare.

2.1.3. Rezultatele implementarii planurilor de activitate | Examinarea planului. 2 — Exista
sunt evaluate si documentate trimestrial. Verificarea rapoartelor de analiza. 1 — Exista formal

Discutii cu personalul. 0 — Nu exista

2.1.4. In sectie este asigurat controlul infectiilor | Examinarea programului 2 — Elaboreaza/imple-
asociate asistentei medicale in conformitate cu menteaza
programului elaborat si aprobat. 1 — Elaborat formal/

neimplementat
0 — Nu elaboreaza

2.15. Sectia asigurd gestionarea deseurilor rezultate | Verificarea planului 2 — Exista
din activitatile medicale, pentru reducerea 1 — Exista formal
riscului de aparitie si raspandire a infectiilor, in 0 — Nu exista
baza planului aprobat conform cadrului
normativ.

2.16. Apa potabild si electricitatea sunt disponibile | Verificarea disponibilitatii sistemelor | 2 — Dispune
permanent, din surse regulate sau alternative, in 1 — Dispune formal
scopul satisfacerii necesitatilor esentiale de 0 — Nu dispune
ingrijire a pacientilor.

2.1.7. Sistemele de alimentatie cu apa, energie electrica | Verificarea procedurilor de 2 — Elaboreaza/imple-
si gaze medicale, de gestionare a deseurilor, | inspectare, imbunatatire, etc. menteaza
precum si alte sisteme-cheie, sunt inspectate 1 — Elaborat formal
permanent, mentinute, si dacd este necesar, 0 — Nu elaboreaza
imbunatatite.

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate

Standardul 2.2. Managementul informatiei.
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Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)

2.2.1. Sectia dispune de un mecanism de comunicare | Verificarea practicii. 2 - Asigurd
intern  (politicd/procedurd internd, intruniri, | Discutii cu angajatii 0 - Nu asigura
sedinte, dari de seamad, rapoarte, legatura | Observarea directa.
telefonica functionala, Internet, E-mail, fax,
etc.).

2.2.2. Sectia asigura mentinerea inregistrarilor clinice | Verificarea inregistrarilor. 2- Se asigura deplin
pentru fiecare pacient examinat sau tratat, 0 - Exista POS, dar nu se
conform unei proceduri stabilite. aplica

2.2.3. Sectia asigurd securitatea, confidentialitatea si | Verificarea procedurii 2 - Se asigura deplin
integritatea informatiilor in baza unei proceduri | Verificarea practicilor 0 - Existd POS, dar nu se
stabilite. aplicd

2.2.4. Sectia asigurd identificarea corectd a pacientului, | Verificarea procedurilor, 2 - Se asigura deplin
confirmarea diagnosticului, justificarea | Practicilor, inregistrarilor. 1-  Asigura partial
tratamentului prescris si promovarea continuitatii | Examinarea figelor medicale. 0 - Existd POS, dar nu se
ingrijirilor medicale in 1inregistrarile clinice aplicd
conform procedurilor stabilite.

2.2.5. Fiecare inregistrare efectuatd in fisa medicald a | Verificarea inregistréarilor 2 — Corespunde
pacientului identifica autorul 1inregistrarii si 0 — Nu corespunde
timpul efectuarii acesteia.

2.2.6. Sectia asigura evaluarea sistematici a | Examinarea aleatorie a anchetelor de 2- Se asigura deplin
continutului si calitatii Inregistrarilor conform | evaluare si a fiselor evaluate. 0 - Existd POS, dar nu se
unei proceduri stabilite. Examinarea proceselor verbale a | aplica

sedintelor din cadrul subdiviziunii.

2.2.7. Sectia asigura acumularea, transmiterea datelor | Verificarea procedurii, practicilor, 2- Se asigura deplin
si informatiei necesare pentru activitatea sectiei | rapoartelor 0 - Exista POS, dar nu se
si institutiei in ansamblu conform procedurii aplicd/ nu exista POS
stabilite.

2.2.8. Sectia asigura evidenta si transmiterea | Verificarea procedurii, practicilor. 2- Se asigura deplin
documentelor in arhiva institutiei conform | Verificarea registrelor. 0 - Existd POS, dar nu se
procedurii stabilite. aplicd/ nu exista POS

2.2.9. Inregistririle clinice si informatiile sunt protejate | Verificarea procedurii de péstrare 2 — Este responsabila
de pierdere, distrugere, alterare si acces sau 1 — Partial responsab.
utilizare neautorizata. 0 — Nu este responsab.

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate

Standardul 2.3. Managementul riscurilor pentru pacienti si personal.
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Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)
2.3.1. Subdiviziunea asigura managementul riscurilor Verificarea planului si registrului de 2 — Plan aprobat si
pentru pacienti, personal, vizitatori, conform management al riscurilor, rezultatelor implementat
unui plan care include identificarea, evaluarea si | evaludrii si implementarii 1 —Plan elaborat formal/
monitorizarea riscurilor. neimplementat
0 — Nu asigura
2.3.2. Personalul sectiei cunoaste prevederile planului Examinarea planului. 2 — Cunoagte/respecta
de management al riscurilor si le respecta. Discutii cu personalul. 1 — Partial
0 — Nu cunoaste
2.3.3. Subdiviziunea asigura identificarea si Verificarea procedurii 2- Se asigura deplin
diminuarea cauzelor ce pot duce la vatamari Verificarea insemnelor de avertizare a 0- Exista POS, dar nu se
corporale prin cadere/lovire in conformitate cu pericolului iminent aplicd/ nu existd POS
procedura stabilita. Observare directa
Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
Standardul 2.4. Managementul calitatii.
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)
24.1 In sectie se asigurd imbunititirea continuid a | Verificarea modalititii implementare | 2 — Corespunde
calitatii serviciilor si sigurantei pacientilor | si monitorizare a planului 1 — Corespunde partial
conform unui plan de actiuni aprobat de catre | Discutii cu personalul medical 0 — Nu corespunde
conducétor
24.2 In sectie este asigurat managementul cazului Verificarea fiselor medicale 2 - Se asiguré deplin
clinic 1n baza actelor normative de standardizare | Discutii cu personalul 1 - Se asigura partial
a serviciilor medicale (ghiduri practice, Verificarea organizarii instruirilor la 0 — Nu se asigura
protocoale clinice, standarde medicale, algoritmi | locul de munca in vederea
de conduita medicala). implementarii actelor institutionale
Rata serviciilor prestate conform
actelor normative de standardizare
institutionalizate
24.3. Indicatorii de calitate si performanta specifici | Verificarea indicatorilor. Modalitatea | 2 — Corespunde
sunt prezenti, analizati sistematic cu elaborarea | de evaluare si masurile intreprinse 1 — Corespunde partial
masurilor pentru imbunétatirea continud a 0 — Nu corespunde
acestora.
244, Conducerea sectiei evalueaza sistematic gradul | Examinarea obiectivelor de 2 — Evalueaza sistematic

de respectare a PCI, documenteazd abaterile,
identifica motivele ce le-au provocat, propune
masuri preventive si corective, monitorizeaza
realizarea acestora.

identificare a nivelului (SIA sau
formulare standardizate de audit al
fiselor medicale, figei-centralizator de
monitorizare a lucrului cu PCI).

1 — Periodic, formal
0 — Nu evalueaza
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2.4.5.

Prestatorul de servicii medicale asigura cresterea
nivelului de satisfactie a pacientilor in baza
evaludrilor  realizate  sistematic ~ conform
procedurii stabilite.

Verificarea procedurii
Verificarea rapoartelor de evaluare
Verificarea planurilor de interventie

2 - Asigurd deplin
(intreprinde masuri de
imbunatatire)

1 - Asigura partial
(evalueaza formal si
intreprinde masuri de

imbunatatire)
0 - Nu asigurd (nu
evalueaza)

Satandardul 2.5. Managementul medicamentelor.

Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)

25.1. Sectia  asigurd prescrierea si  utilizarea | Rapoarte de analiza a rezultatelor 2 — Corespunde
medicamentelor  (corectitudinea  prescrierii, 1 — Corespunde partial
denumirile preparatelor, forma de livrare, 0 — Nu corespunde
regimul de dozare, modul de administrare,
bonurile de comanda-livrare personale etc.) in
corespundere cu actele normative.

2.5.2. Efectele medicamentelor administrate sunt | Examinarea fiselor de observatii, 2 — Monitorizate
monitorizate, iar reactiile adverse (inclusiv | Fiselor-comunicare 0 — Nu sunt monitorizate
postvaccinale, posttransfuzionale, etc.) sunt
inregistrate si comunicate In modul stabilit.

2.5.3. in sectie se asigurd péstrarea §i repartizarea | Verificarea modului de pastrare 2 — Se respecta
medicamentelor pe grupe separat in raport cu 1 - Formal
grupele toxicologice, modul de administrare, 0 — Nu se respecta
proprietatile fizico-chimice etc.

254. Péstrarea medicamentelor termolabile (sensibile | Verificarea modului de pastrare 2 — Asigurata
la temperaturd) este asiguratd in conformitate cu 0 — Nu este asigurata
cerintele producatorului si prevederilor actelor
normative.

2.5.5. Medicamentele prescrise si administrate sunt | Verificarea fiselor 2 — Sunt Inregistrate
inregistrate in fisa de observatie a pacientului. 0 — Nu sunt

2.5.6. Prescrierea de antibiotice este fundamentata | Verificarea fiselor medicale, | 2 - Se asigura deplin
medical §i asigurd trasabilitatea utilizarii | investigatiilor = microbiologice i | 1 - Se asigura partial

acestora.

rezultatele antibioticogramei

0 — Nu este asigurata
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2.5.7.

Trusele medicale necesare pentru acordarea | Observarea practicilor
primului ajutor in caz de urgente medicale sunt | Verificarea truselor
prezente si completate In conformitate cu actele | Discutii cu personalul medical

normative.

2 — Sunt prezente si
completate

1 — Prezente partial/
completate partial

0 — Nu sunt
Total puncte Posibile Acumulate Acumulate

CAPITOLUL Ill. MANAGEMENTUL CLINIC

Standardul 3.1. Internarea si externarea (transferarea) pacientilor.

Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)

3.1.1 Prestatorul ~de  servicii  medicale  asigurd | Verificarea procedurii 3- Se asigura deplin
managementul pacientului cu adresare de urgentd in | Observarea directa 0- Exista POS, dar nu se
conformitate cu procedura stabilita. aplicd/ nu existda POS

3.1.2. in institutie este creati Unitatea Primire Urgenti | Vizita subdiviziunii 2 — Creatd, corespunde
(UPU). Activitatea UPU este organizata in | Verificarea procedurii tuturor cerintelor
conformitate cu prevederile cadrului normativ. Observarea directa 1 — creata, partial

corespunde
0 - Nu corespunde

3.1.3. Toti pacientii la adresare iIn UPU/sectia de internare | Vizita unitatii. 0-5*
sunt finregistrati, cu indicarea orei adresarii si | Verificarea registrului.
volumului ingrijirilor medicale acordate.

3.14. Managementul pacientului internat in mod de | Verificarea procedurilor 0-5*
urgenta este asigurat in conformitate cu procedurile | Verificarea registrelor
stabilite (examinati de catre medic la adresare, cu | Observare directa
indicarea orei examinarii, stabilirea diagnosticului | Discutii cu personalul
prezumtiv, planului de investigare si tratamentul
administrat, transmiterea informatiei
medicului/echipei de garda etc.).

3.15. Pacientii la internare sunt supusi procedurii de triaj | Verificarea procedurilor 0-5*
pentru depistarea precoce a maladiilor infectioase, | Verificarea registrelor
examinati la pediculoza si afectiuni dermatologice | Observare directa
cu inscrierea in foaia de observatie. Cazurile | Discutii cu personalul
depistate de boli infectioase sau suspiciune (portaj)
sunt inregistrate in registru de evidentd a bolilor
infectioase si declarate la ANSP in modul stabilit.

3.1.6. Hainele personale ale bolnavilor cu boli infectioase | Verificarea procedurilor 2 — Sunt supuse

sunt supuse obligatoriu dezinfectiei conform
proceduri stabilite.

Verificarea registrelor
Observare directa
Discutii cu personalul

0 — Nu sunt supuse
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3.1.7. Managementul pacientului programat este asigurat | Verificarea procedurilor 3- Se asigura deplin

in conformitate cu procedura stabilita. Verificarea registrelor 0- Exista POS, dar nu se
Observare directa aplicd/ nu exista POS
Discutii cu personalul

3.1.8. Examinarea si consultul pacientului programat este | Observarea directa 3 — Corespunde
organizata fard afectarea asistentei medicale de | Discutii cu personalul si 1 — Corespunde partial
urgenta. pacientii. 0 — Nu corespunde

3.1.9. Transferului pacientului in cadrul subdiviziunilor | Verificarea procedurilor 2 - Se asigura deplin
spitalului si transferul interinstitutional a bolnavului | Verificarea registrelor 0 - Exista POS, dar nu se
pentru continuarea tratamentului In altd institutie | Observare directa aplicd/ nu exista POS
medicala este asigurat conform procedurilor | Discutii cu personalul
stabilite.

3.1.10. | Identificarea si diminuarea cauzelor ce pot duce la | Verificarea procedurii 2- Se asigura deplin
vatdmari corporale prin cadere/lovire este asiguratd | Verificarea iInsemnelor de 0- Exista POS, dar nu se
in conformitate cu procedura stabilita. avertizare a pericolului aplicd/ nu exista POS

iminent
Observare directd

3.1.11. Managementul cazurilor de deces este asigurat in | Verificarea procedurii 2- Se asigurd deplin

conformitate cu procedura stabilita. Verificarea fiselor medicale 0- Exista POS, dar nu se
ale pacientilor decedati, aplicd/ nu exista POS
inclusiv celor supusi
necropsiei

3.1.12.. | Completarea documentatiei medicale, in cazurile de | Verificarea procedurii 0-5*
deces, este asiguratd in conformitate cu actele | Verificarea fiselor medicale
normative. ale pacientilor decedati

Verificarea registrelor
Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
CAPITOLUL IV. MANAGEMENTUL RESURSELOR UMANE
Standardul 4.1. Politici de angajare si asigurare cu personal calificat.
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)
4.1.1. Sectia este asigurata cu personal calificat si Verificarea organigramei, 0-5*

suficient pentru realizarea calitativa si sigure a
misiunii sale (administratie, medici, personal
medical mediu, personal medical inferior, personal
tehnic, etc.).

Statelor de personal,
Verificarea dosarelor
personale ale angajatilor
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412, Examenul medical al personalului se efectueaza in | Verificarea figelor medicale 2 — Corespunde
conformitate cu actele normative. 1 - Partial
0 — Nu corespunde
4.1.3. Sectia dispune de plan anual de educatie medicala | Examinarea planului 2 — Exista
continud a personalului medical. Realizarea planului 1 — Existd formal
Examinarea dosarelor 0 — Nu exista
personale
4.14. Personalul medical dispune de cursuri de educatie | Examinarea planului de 2 — corespunde
medicala continue, conform specificului sectiei. educatie medicald continua. 1 — partial corespunde
Examinarea dosarelor 0 — nu corespunde
personale
4.1.5. Personalul medical este instruit si poseda Examinarea Figelor personale | 0—-5*
cunostinte si deprinderi practice pentru acordarea de instruire
primului ajutor in caz de urgente medicale. Discutii cu personalul
416 Prestatorul de servicii medicale asigura instruirea Verificarea documentatiei 2 - Se asigura deplin
angajatilor in domeniul prevenirii si controlul privind instruirea personalului | 1 — Se asigura partial
infectiilor asociate asistentei medicale in 0 — Nu corespunde
conformitate cu actele normative
4.1.7. Atestarea medicilor in vederea stabilirii gradului Examinarea certificatelor de 0-5*
de calificare se efectueaza in conformitate cu calificare profesionald
cadrul normativ.
4.1.8. Atestarea personalului medical cu studii medii Examinarea certificatelor de 0-5*
speciale in vederea stabilirii gradului de calificare | calificare profesionala
se efectueaza in conformitate cu cadrul normativ.
4.1.9. Instruirea si atestarea personalului medical inferior | Examinarea Figelor personale | 0—5*
si auxiliar este asiguratd in concordanta cu de instruire
necesitatile institutiei, conform procedurii Discutii cu personalul
stabilite.
4.1.10. | Personalul medical poseda cunostintele necesare Convorbiri cu personalul 3 — corespunde

privind riscul profesional de infectare cu HIV,
HBYV si HCV, precautiile universale in prevenirea
transmiterii infectiei si atitudinea in cazul
expunerii profesionale cu produsele biologice.

1 — partial corespunde
0 — nu corespunde

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
Standardul 4.2. Conditiile de munci, asigurarea securititii si sdnitatii in munca.
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)

STANDARDELE DE EVALUARE SI ACREDITARE / UNITATE DE PRIMIRE URGENTE, SECTIA DE INTERNARE /




4.2.1. Personalul angajat este cunoscut cu drepturile, | Examinarea obligatiilor 2 — Este instruit
obligatiunile si atributiile de serviciu. functionale. Discutii cu 1 — Partial
personal. 0 — Nu este instruit
422, Personalul sectiei este instruit la angajare si | Examinarea Fiselor personale | 2 — Este instruit
semestrial, in domeniul securitdtii si sdnatatii in | de instruire, consemnate. 1 — Partial
muncd. Angajatii sunt cunoscuti cu riscurile la care | Discutii cu personalul. 0 — Nu este instruit
pot fi expusi in desfasurarea activitatiilor.
4.23. Prestatorul de servicii medicale asigura evaluarea | Examinarea conditiilor de 2 — Asigurate
factorilor de risc conform prevederilor legale. munca 1 — Partial
Examinarea Fiselor de 0 — Nu sunt asigurate
evaluare
Evaluarea planurilor de
masuri
424, Sunt prezente instructiunile privind functionarea si | Observare directd 2 — Sunt prezente
exploatarea dispozitivelor si instalatiilor, intocmite | Discutii cu personalul 1 — Partial
tinand cont de particularitatile activitatilor. 0 — Nu sunt
4.25. Personalul medical, care activeaza la locuri de | Discutii cu personalul. 2 — Este asigurat
muncd in conditii nocive, este asigurat gratuit cu | Fisele de evaluare a locurilor 0 — Nu este asigurat
alimentatie de protectie. de munca cu factorii nocivi.
Verificarea Contractului
colectiv de munca.
4.2.6. Personalul medical este vaccinat impotriva infectarii | Verificarea Fiselor medicale 0-5*
cu virusul hepatitei ,,B” si altor infectii, conform
actelor normative.
427, Examenul medical periodic se efectueazd 1in | Verificarea figelor medicale 2 — Se efectueaza

conformitate cu actele normative.

1 — Incomplet
0 — Nu se efectueaza

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
CAPITOLUL V MEDIUL SPITALICESC
Standardul 5.1. Managementul Programului de Prevenire si Control al Infectiilor (PCI)
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)
5.1.1. Prestatorul de servicii medicale asigura Institutia dispune de Serviciu de 2 — corespunde actului
activitatea de supraveghere, prevenire si prevenire a Infectiilor Asociate normativ
control a infectiilor asociate asistentei Asistentei Medicale (pentru 1 — nu corespunde actului
medicale. institutii cu capacitate mai putin normativ
de 200 paturi — medic 0 — Nu este/este asistenta
epidemiolog pe 1 unitate) superioara
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5.1.2. Prestatorul de servicii medicale asigura Institutia dispune de personal 2 — corespunde actului
supravegherea gestionarii consumului de angajat responsabil de gestionarea | normativ
antimicrobiene consumului de antimicrobiene cu | 1 — nu corespunde actului
activitati indicate in fisa de post normativ
0 — Nu este
5.1.3. Prestatorul de servicii medicale asigura Institutia dispune de Plan 2 — corespunde actului
elaborarea si implementarea Planul de coordonat cu CSP teritorial si este | normativ
Prevenire si Control al Infectiilor conform implementat in toate sectiile 1 — nu corespunde actului
actelor normative normativ
0 — Nu este/este doar pe
hartie
5.1.4. Prestatorul de servicii medicale asigura Verificarea raportului de evaluare | 2 - Se asigura deplin
evaluarea gradulului de implementare a a Programului de prevenire si 0 — Nu se asigurad
Programului de prevenire si control al control al infectiilor
infectiilor si actualizeaza planul de masuri
in functie de rezultatul evaluarii
5.1.5. Prestatorul de servicii medicale asigura si Verificarea POS privind triajul 2 - Se asigura deplin
respectd metodologiile nationale de pacientilor la internare si in sectii. | 1 - Se asigura partial
supraveghere a maladiilor transmisibile cu Discutarea privind procedura de 0 - Existd POS, dar nu se
potential nosocomial. triere si izolare aplicd/ nu exista POS/nu
exista izolator
5.1.6. Prestatorul de servicii medicale asigura Verificarea POS pe componenta 2 - Se asigura deplin
elaborarea si implementate POS conform PCI 1 - Se asigura partial
Ghidului pentru prevenirea si controlul 0 - Existd POS, dar nu se
infectiilor aplicd/ nu existd POS
5.1.7. Prestatorul de servicii medicale asigura Institutia dispune de POS si este 2 - Se asiguré deplin
procedura de siguranta a injectiilor implementata in toate sectiile. 1 - Se asigura partial
Verificarea cunostintelor 0 - Existd POS, dar nu se
personalului medical. aplicd/ nu existd POS
5.1.8. Prestatorul de servicii medicale asigura Evaluarea listelor de verificare 2 - Se asigura cel putin
evaluarea nivelului de complianta a odata la 3 luni
procedurii privind siguranta injectiilor 1 - Se asigura odata in an
0 — Nu se asigura
5.1.9. Informatia privind securitatea injectiilor Verificarea documentatiei 2 - Corespunde
este adusa la cunostinta personalului Discutii cu personalul 1 - Partial corespunde
medical, cerintele sunt cunoscute si utilizate 0 - Nu corespunde
in practica cotidiana.
5.1.10. Prestatorul de servicii medicale dispune de | Verificarea echipamentului pentru | 2 — Exista

containere pentru colectarea acelor

colectarea acelor

1 — Exista partial in unele
sectii

0 — Nu exista/se

colecteaza in sticle de
plastic
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5.1.11.

Comisia de supraveghere si control a
infectiilor asociate asistentei medicale este
instituitd prin ordinul directorului si asigura
activitdtile conform actelor normative.

Verificarea ordinului, proceselor
verbale

2 — Existd/activa
1 — Exista formal
0 — Nu exista

5.1.12. Zonele cu risc infectios sunt identificate si Verificarea POS cu determinarea | 2 - Se asigura deplin
supravegheate pentru a preveni si limita zonelor cu risc infectios si 1 - Se asigurd partial
IAAM. masurile de limitare a raspandirii 0 - Existd POS, dar nu se

IAAM aplica/ nu existda POS

5.1.13. Serviciul pentru prevenirea IAAM/medicul | Verificarea POS cu determinarea | 2 - Se asigura deplin
epidemiolog monitorizeaza calitatea aerului | zonelor cu risc infectios si 1 - Se asigura partial
si adopta masuri pentru a limita aparitia masurile de limitare a raspandirii 0 - Exista POS, dar nu se
infectiilor aerogene. IAAM aplica/ nu existda POS

5.1.14. Serviciul pentru prevenirea IAAM/medicul | Verificarea indicatorilor de 2 - Se asigura deplin
epidemiolog efectueaza supravegherea structura, proces si rezultat 1 - Se asigura partial
IAAM conform Ghidului pentru prevenirea 0 - Exista POS, dar nu se
si controlul infectiilor. aplicd/ nu existd POS

5.1.15. Serviciul pentru prevenirea IAAM/medicul | Verificarea Fiselor de raportarea | 2 - Se asigurd deplin
epidemiolog asigurd depistarea izbucnirilor | cazurilor 1 - Se asigura partial
de IAAM si raporteaza in sistemul de alerta 0 - Exista POS, dar nu se
citre CSP in decurs de 24 ore de la aplicd/ nu existd POS
depistare

5.1.16. Serviciul pentru prevenirea IAAM/medicul | Evaluarea listelor de verificare 2 - Se asigura lunar
epidemiolog supravegheaza respectarea (Check list) 1 - Se asigurd odata in an
regulilor de igiend a méinilor 0 — nu se face evaluarea

5.1.17. Prestatorul de servicii medicale asigurd | Verificarea proceselor verbale 2 — Sunt prezente
instruirea la angajare si periodic a | Discutii cu personalul. 1 — Prezente partial
lucratorilor medicali privind prevenirea 0 — Nu sunt prezente
IAAM

5.1.18. Prestatorul de servicii medicale evalueazd | Verificarea rezultatelor de 2 — Se asigura
nivelul de cunostinte a lucréatorilor medicali | evaluare 1 — Se asigura partial
privind prevenirea IAAM Discutii cu personalul. 0 — Nu se asigura

5.1.19. Institutia are  implementatd  strategia | Verificarea implementarii 2 — Se asigura
multimodala in prevenirea IAAM componentelor strategiei 1 — Se asigura partial

multimodale 0 — Nu se asigura
Discutii cu personalul.

5.1.20. Prestatorul de servicii medicale asigura Fiselor cazurilor de [AAM 3 — Se asigura
depistarea, Inregistrarea si declararea Examinarea numdrului de cazuri 1 — Se asigura partial
obligatorie a tuturor cazurilor de IAAM. de IAAM in raport cu volumul de | O — Nu se asigura

proceduri invazive

5.1.21. Fiecare caz de IAAM, este cercetat detaliat | Verificarea proceselor verbale 2 — corespunde

cu elaborarea si realizarea masurilor ce se
impun, iar deciziile sunt aduse la cunostinta
personalului.

Cunostinta cu rezultatele
investigatiilor si a masurilor
intreprinse

1 — partial corespunde
0 — nu corespunde
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5.1.22. Anamneza epidemiologica (contactul cu | Verificarea fiselor de medicale 2 — corespunde
bolnavi infectiosi in ultimele 6 luni) este 1 — partial corespunde
prezenta in fisele medicale. 0 — nu corespunde

5.1.23. Prestatorul de servicii medicale asigurd | Verificarea asiguririi si 2— Asigurat suficient
personalul medical cu echipament de | contractelor cu privire la achizitii | 1 — Partial
protectie (halate, bonete, manusi, masti, | Discutii cu angajatii 0 — Nu este asigurat
ochelari) in cantitati suficiente.

5.1.24. Prestatorul de servicii medicale asigurd
personalul medical cu detergenti, sapun,
substante dezinfectante pentru piele si
mucoase, suprafete etc. in  urma
contamindrii cu lichide biologice.

5.1.25. Prestatorul de servicii medicale asigura | Verificarea POS. 2- Cunoaste/respecta
igiena mdinilor, conform procedurii | Evaluarea componentei de 1- Este asigurat partial
stabilite. igienizare a méinelor (sapun 0 - Nu cunoagte/nu

lichid, lavoar, servete de hartie, respectd/nu este POS
recipient pentru colectarea

deseurilor managere)

Discutii cu personalul medical

5.1.26. Prestatorul de servicii medicale asigurd | Evaluarea prezentei antisepticului | 2- Este asigurat
igiena mainilor pentru vizitatori si pacienti pe holurile institutiei si sdpun 0 — Nu este asigurat

lichid in blocurile de igiena (WC).

5.1.27. Prestatorul de servicii medicale asigurd | Verificarea procedurilor 2 - Se asigura deplin
curatenia curentd si generala, in scopul | operationale 1 - Se asigura partial
reducerii riscului de aparitie si raspandire a | Discutii cu personalul 0 - Existd POS, dar nu se
infectilor, conform procedurilor stabilite. Observare directa aplicad/ nu exista POS

5.1.28. Curiatenia si dezinfectia spatiilor si a Verificarea procedurilor 2 - Se asigura deplin
echipamentelor sunt reglementate si operationale 1 - Se asigura partial
monitorizate. Discutii cu personalul 0 - Existd POS, dar nu se

Observare directa aplicd/ nu existd POS

5.1.29. Prestatorul de servicii medicale asigurd | Verificarea procedurii. 2 - Se asigura deplin
reducerea riscului de aparitie si raspandire | Verificarea registrelor 1 - Se asigura partial
al infectiei prin asigurarea sterilizarii | Discutii cu personalul 0 - Exista POS, dar nu se
instrumentelor reutilizabile si echipamentul aplicd/ nu existd POS
utilizat.

5.1.30. Strategiile de curdtare si dezinfectare in caz | Verificarea procedurii 2 - Cunoscute/respectate

de contact/stropire cu sange si alte fluide
corporale sunt cunoscute si respectate de
catre  personalul  medical, conform
procedurii stabilite.

Discutii cu personalul medical

0 - Existda POS, dar nu se
aplica/ nu exista POS/nu
sunt cunoscute
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5.1.31.

Personalul cunoaste si aplicd masurile de
prevenire post-expunere in caz de
contact/stropire cu sange si alte fluide
corporale

Verificarea procedurii
Discutii cu personalul medical

2 - Cunoscute/respectate
0 - Exista POS, dar nu se
aplica/ nu exista POS/nu
sunt cunoscute

5.1.32. Personalul medical posedd cunostintele | Discutii cu personalul 3 - corespunde
necesare privind riscul profesional de 1 - partial corespunde
infectare cu HIV, HBV si HCV, prevenirea 0 - nu corespunde
transmiterii infectiei.

5.1.33. Preparatele dezinfectante utilizate sunt | Verificarea preparatelor si 2 - Corespunde
inregistrate in RM si insotite de instructiuni | instructiunilor 1 - Partial corespunde
in limba roména privind spectrul de 0 - Nu corespunde
actiune, concentratia, expozitia, modul de
preparare, utilizare, termenii de pastrare si
domeniul de aplicare.

5.1.34. Prestatorul de servicii medicale dispune de | Verificarea documentatiei 2 - Corespunde

Registru de evaluare a riscurilor pentru
IAAM

Discutii cu personalul

1 - Partial corespunde
0 - Nu corespunde

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
Standardul 5.2. Mediul sectiei este lipsit de riscuri pentru pacienti si personal
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)
521 Prestatorul de servicii medicale asigura securitatea | Observare directa 2 — Corespunde
pacientilor, personalului medical, vizitatorilor pe 1 — Partial
teritoriului institutiei prin mentinerea in stare 0 — Nu corespunde
salubra, amenajare, inverzire, iluminare, dotare cu
bénci In numdr suficient, etc.
5.2.2. In institutie nu sunt prezente pericole fizice pentru | Verificarea prezentei 2 — Nu sunt prezente
pacienti si personal (podele lunecoase, locuri slab | pericolelor fizice 0 — Sunt prezente
iluminate, supuse inundarii si formarii ghetii etc.).
5.2.3. Este exclus contactul pacientilor si personalului | Verificarea posibilitatii de 2 — Este exclus
medical neautorizat cu instalatiile tehnice (utilizarea | contact 1 — Partial
comunicatiilor electrice, termice, gaz natural, apa si 0 — Nu este exclus
canalizare).
5.2.4. Prestatorul de servicii medicale implementeaza Observare directa 2 — Corespunde
masuri de gestionare a riscului de contaminare 1 — Partial
chimica si biologica 0 — Nu corespunde
5.2.5. Prestatorul de servicii medicale implementeaza Observare directa 2 — Corespunde

masuri de gestionare a riscului de iradiere.

1 — Partial
0 — Nu corespunde
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5.2.6. Prestatorul de servicii medicale are prevazute | Observare directd 2 — Corespunde

masuri pentru siguranta fizica a angajatilor. 1 — Partial
0 — Nu corespunde

5.2.7. Personalul expus la risc este instruit periodic cu | Verificarea documentatiei 2 — Corespunde
privire la respectarea masurilor de prevenire a 1 — Partial
riscurilor, specific fiecdrei activitati. 0 — Nu corespunde

5.2.8. La nivelul managementului spitalului  sunt | Observare directd 2 — Corespunde
organizate evaludri periodice ale modului de 1 — Partial
respectare a masurilor de prevenire a riscurilor 0 — Nu corespunde
fizice si tehnologice.

5.2.9. in institutie nu sunt prezenti vectorii maladiilor | Verificarea prezentei 2 — Nu sunt prezenti
infectioase (tAntari, cdini, pisici, rozatoare, gandaci | vectorilor 0 — Sunt prezenti
etc.).

5.2.10. La exploatarea retelor electrice nu sunt folosite fire | Verificarea retelei electrice 3 — Corespunde

electrice cu izolatia deteriorata, etc. Firele electrice,
prelungitoarele, computerele sunt amplasate mai sus
de nivelul pardoselilor

0 — Nu corespunde

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
Standardul 5.3. Amplasarea si amenajarea sectiei corespunde cerintelor sanitaro-epidemiologice, necesititilor pacientilor si personalului.
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea corespunderii Punctajul Punctajul Comentariile expertului
(in puncte) prestatorului expertului
5.3.1 | Amplasarea sectiei, componenta incaperilor si Prezenta Autorizatiei sanitare | 2 - Corespund
normele de suprafatd corespund Regulamentului 1 - Partial
sanitar. 0 - Nu corespund
5.3.2. | Suprafetele cabinetelor cu semnificatie Observare directa 2 — Sunt pretabile
epidemiologica sunt pretabile prelucrarii si 0 - Nu sunt
dezinfectarii.
5.3.3. | Sectia dispune de apeduct si sistem de canalizare | Observare directd 2 — Dispune
functionale. 0 - Nu dispune
5.3.4. | Sectia este asiguratd cu apa calda curgitoare. Observare directd 2 — Asigurata
0 - Nu este asigurata
5.3.5. | Sectia dispune de un sistem de ventilare naturald si | Observare directd 2 — Dispune
artificiala. 0 - Nu dispune
5.3.6. | Temperatura si umiditatea relativa a aerului Verificarea parametrilor 2 - Corespund
corespund cerintelor sanitaro-igienice in vigoare. 0 - Nu corespund
Total puncte Acumulate Acumulate

Standardul 5.4. Managementul dispozitivelor medicale.
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Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea corespunderii Punctajul Punctajul Comentariile expertului
(in puncte) prestatorului expertului
54.1. Sectia este dotata suficient cu dispozitive medicale | Observare directd. Discutii cu | 2 — Dotata suficient
necesare, mobilier si alt inventar necesare pentru | personalul. 1 - Insuficient
functionarea ritmica. 0 - Nu este dotata
542, Dispozitivele medicale sunt insotite de instructiuni Verificarea prezentei 2 — Exista
de utilizare in limba romana si corespund normelor | instructiunilor 1 - Partial
de protectie si igiend a muncii. 0 — Nu exista
5.4.3. Deservirea si reparatia utilajului si dispozitivelor Verificarea registrului de 2 — Corespunde
medicale este efectuata de specialisti calificati. deservire si reparatie al 0 — Nu corespunde
Lucrarile de deservire si reparatie sunt documentate. | dispozitivelor
54.4. Dispozitivele medicale cu functii de mdsurare sunt | Verificarea documentatiei 3 — corespunde
supuse verificarii metrologice conform cerintelor | respective 1 — partial corespunde
actelor normatve. 0 — nu corespunde
5.4.5. Intervalele intre doud verificari metrologice Verificarea buletinelor de 2 — Sunt respectate
succesive nu depasesc intervalele maxim admise. verificare 1 — Partial respectate
0 — Nu sunt respectate
5.4.6. Cabinetele cu semnificatie epidemiologica sunt Observare directd 2 — Dotate suficient
dotate cu lampi bactericide in numar corespunzator 1 — Insuficient
volumului de aer iradiat, iar exploatarea lor se 0 — Nu sunt dotate
efectueaza In conformitate cu instructiunea de
utilizare prezenta, eliberatd de producitor.
Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
Standardul 5.5. Managementul serviciilor de spalitorie.
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)
55.1. Prestatorul de servicii medicale asigurd | Verificarea documentatiei 2 — Corespunde

circuitul lenjeriei cu respectarea regulilor de
igiena.

Discutii cu personalul
Observare directa

1 — Corespunde partial
0 — Nu corespunde

55.2. Prestatorul de servicii medicale asigurd | Verificarea documentatiei 2 — Corespunde
calitativ §i cantitativ lenjerie pentru pacienti, | Discutii cu personalul 1 — Corespunde partial
apartinatori si personal medical. Observare directd 0 — Nu corespunde

5.5.3. Prestatorul de servicii medicale evalueaza si | Verificarea documentatiei 2 — Corespunde
imbunatateste ~ constant  serviciul ~ de | Discutii cu personalul 1 — Corespunde partial
spalatorie. Observare directa 0 — Nu corespunde

5.5.4. Serviciul pentru prevenirea IAAM/medicul | Verificarea listelor de verificare 2 — Corespunde
epidemiolog monitorizeaza circuitul lenjeriei. | (check list) 0 — Nu se efectueazi

55.5. Serviciile de spaldtorie sunt disponibile | Examinarea documentatiei 2-disponibile/contractate
conform necesititilor institutiei. Examinare contractelor (dupd caz) | 0-nedisponibile

5.5.6. Capacitatea spalatoriei corespunde numarului | Verificarea capacititii de 2 — Corespunde

de paturi spitalicesti. producere a blocului 0 — Nu dispune
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55.7. Spalatoria este dotata cu utilaj, echipament si | Observare directa 2 —Dotata
personal instruit in conformitate cu actele | Discutii cu personalul 1 — Partial
normative. Verificare fiselor de instruire 0 — Nu este dotata
55.8. Se perfecteaza registrul de evidentd a | Examinarea registrului 2 — Se perfecteaza
volumului de lucru efectuat. 1 - Formal
0— Nu se perfecteaza
55.9. Prestatorul de servicii medicale asigurd | Verificare procedurii 2 — Dispune /se respecta
calitatea procesului de spalare conform | Discutii cu personalul 0 — dispune/nu se
procedurii stabilite. Verificarea practicilor respectd/nu dispune
5.5.10 Periodicitatea schimbului de albituri 1in | Verificarea registrelor de evidenta | 2 — Se respecta

sectiile spitalului se respecta.

din sectii

1 — Partial
0 — Nu se respecta

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
Standardul 5.6. Managementul serviciului de sterilizare (autoclavare).
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)
5.6.1. Serviciile de spalatorie sunt disponibile | Examinarea documentatiei 2-diponibile/contractate
conform necesititilor institutiei. Examinare contractelor dupa caz 0-nedisponibile
5.6.2. Prestatorul de servicii medicale dispune de o | Observare directa 2 — Corespunde
sectie de sterilizare centralizata cu o suprafatd | Examinarea documentatiei 1 — Partial corespunde
si componentd a Incdperilor corespunzatoare 0 — Nu corespunde
numdrului de paturi. Fluxul tehnologic este
respectat.
5.6.3. Sectia de sterilizare este dotatd cu utilaj, | Examinarea documentatiei 2 — Dotata
echipament si  personal instruit 1in | Observare directa 1 — Partial
conformitate cu actele normative. Examinarea dosarelor personale 0 — Nu este dotata
Discutii cu personalul
5.6.4. Prestatorul de servicii medicale asigura | Verificare procedurii 2 — Dispune /se respecta
calitatea procesului de sterilizare conform | Discutii cu personalul 0 — dispune/nu se
procedurii stabilite. Verificarea practicilor respectd/nu dispune
5.6.5. Registrul de evidentd a volumului de lucru | Examinarea registrului 2 — Se perfecteaza
efectuat se perfecteaza conform cerintelor. 1 - Formal
0 — Nu se perfecteaza
5.6.6. Calitatea sterilizdrii este verificatdi i | Examinarea rezultatelor 2 — Se efectueaza
supravegheata 1 — Insuficient
0 — Nu se petrece
Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
Standardul 5.7. Gestionarea deseurilor rezultate din activititile medicale.
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului

(in puncte)
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5.7.1.

Prestatorul de
gestionarea
activitatile
stabilite.

servicii medicale asigura
deseurilor rezultate din
medicale conform procedurii

Verificare Planului de gestionare
a deseurilor,

Verificare POS

Discutii cu personalul
Verificarea practicilor si
cunostintelor personalului

2 - Dispune /se respectd
0 - dispune/nu se
respectda/nu dispune

5.7.2. | Prestatorul de servicii medicale dispune de | Verificarea prezentei recipientelor | 2 - Dispune
recipiente suficiente (cutii, saci, containere cu | de utilizare a deseurilor 1 - Partial dispune
marcaj respectiv etc.) necesar gestionarii 0 - Nu dispune
deseurilor medicale periculoase.

57.3. | In cadrul institutiei existi personal | Verificarea ordinului 2 - Exista
responsabil, instruit si echipat pentru | Discutii cu personalul 1 - Exista formal
gestionarea deseurilor medicale. 0 - Nu exista

5.7.4. | Etapele principale de gestionare a deseurilor | Observare directa 2 - Corespunde
(segregarea, ambalarea, colectarea  si 1 - Partial corespunde
depozitarea in interior, etc.) sunt respectate. 0 - Nu corespunde

5.7.5. | Prestatorul de servicii medicale dispune de o | Verificarea prezentei platformeisi | 2 - Corespunde
platformd betonatd si 1ingraditdi pentru | corespunderii normativelor 1 - Partial corespunde
containerele destinate colectarii deseurilor. | Verificarea daca containerele sunt | 0 - Nu corespunde
Containerele sunt inchise cu capac. inchise cu capac.

5.7.6. | Evacuarea  deseurilor se  efectueazd | Observarea practicilor 2 - Corespunde
sistematic, conform cerintelor stabilite. Discutii cu personalul responsabil | 1 - Partial

0 - Nu corespunde

5.7.7. | Prestatorul de servicii medicale dispune de | Verificarea documentatiei 2 - Dispune
contract cu prestator autorizat privind | Verificarea contractului 0 - nu dispune
transportul  si  neutralizarea  deseurilor
rezultate din activitatea medicala.

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate

CAPITOLUL VI. SIGURANTA EDIFICIILOR SI RETELELOR INGINERESTI. GRADUL DE PREGATIRE iN CAZ DE SITUATII EXCEPTIONALE

Standardul 6.1.

Siguranta sectiei.

Nr.

Criterii de corespundere

Modul de verificare

Aprecierea

(in puncte)

corespunderii

Punctajul
prestatorului

Punctajul
expertului
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6.1.1.

Starea generald a elementelor structurale ale cladirii
(fundamentul, peretii portanti, planseele) sunt fara
fisuri sau alte deteriorari provocate de factorii naturii
sau de calamitdtile naturale precedente.

Observare directa

3 - Fara deteriorari

2 — Deteriorari minore
1 — Deteriorari medii
0 — Deteriorari majore

6.1.2 Starea generald a elementelor nestructurale ale | Observare directd 3 - Fara deteriorari
cladirii  (peretii  despartitori, ferestrele, usile, 2 — Deteriorari minore
tencuiala si elementele de ornament) este buni, 1 — Deteriorari medii
fisuri sau alte deteriorari provocate de factorii naturii 0 — Deteriorari majore
sau de calamitdtile naturale precedente nu sunt.

6.1.3. Acoperisul este impermeabil, farda urme de | Observare directd 2 - Corespunde
deteriorare.  Sistemul de scurgere a apelor 1 - Corespunde partial
functioneaza. 0 - Nu corespunde

6.1.4. Starea Incéperilor, coridoarelor, podelelor, tavanelor, | Observare directa 2 - Corespunde

scarilor, iesirilor, etc. permit deplasarea liberd si fara
primejdie in interiorul cladirilor spitalului.

1 - Corespunde partial
0 - Nu corespunde

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
Standardul 6.2. Siguranta retelelor.
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)
6.2.1. Starea retelelor electrice interne (gradul de uzurd, | Observare directa 2 - Corespunde
starea panourilor de distribuire si a conexiunilor, 1 - Partial
etc.) corespunde cerintelor corespunde cerintelor si 0 - Nu corespunde
nu prezinta pericol.
6.2.2. Sectia este conectatd la una sau mai multe surse de | Observare directd , verificarea | 2 - Corespunde
apd potabild care asigurd livrarea apei in regim | documentatiei tehnice 1- Coresp. partial
permanent §i in cantitdti suficiente. 0 - Nu corespunde
6.2.3. Starea retelelor interne de apd potabild (gradul de | Observare directd 2 - Corespunde
uzura, starea conexiunilor, prezenta urmelor de 1 — Coresp. partial
scurgere, etc.) corespunde cerintelor. 0 - Nu corespunde
6.2.4. Starea retelelor interne de canalizare (gradul de | Observare directa 2 - Corespunde

uzurd, starea conexiunilor, prezenta urmelor de
scurgere, etc.) corespunde cerintelor.

1 — Coresp. partial
0 - Nu corespunde
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6.2.5. Sectia este conectatd la una sau mai multe surse de | Observare directd, verificarea | 2 - Corespunde
asigurare cu agent termic, care asigurd livrarea | documentatiei tehnice 1 — Coresp. partial
acestuia in regim permanent s§i In cantitati 0 - Nu corespunde
suficiente.

6.2.6. Starea retelelor termice interne (gradul de uzurd, | Observare directd 2 - Corespunde
starea conexiunilor, prezenta urmelor de scurgere, 1 — Coresp. partial
etc. ) corespunde cerintelor. 0 - Nu corespunde

6.2.7. Recipientele cu gaze medicale sunt amplasate in | Observare directa 2 - Corespunde
afara sectiei, in locuri protejate si special amenajate 1 - Corespunde partial
si sunt fixate in modul corespunzator. 0 - Nu corespunde

6.2.8. Starea retelelor de distribuire a gazelor medicale | Observare directd 2 - Corespunde

(gradul de wuzurd, starea conexiunilor, etc. )
corespunde cerintelor.

1 — Coresp. partial
0 - Nu corespunde

Total puncte Posibile Acumulate Acumulate
Standardul 6.3. Siguranta antiincendiara.
Nr. Criterii de corespundere Modul de verificare Aprecierea Punctajul Punctajul Comentariile expertului
corespunderii prestatorului expertului
(in puncte)
6.3.1. In incaperile in care se afla concomitent pe un etaj | Verificarea  prezentei si | 2 - Corespunde
mai mult de 10 persoane sunt afisate in locuri | locurilor de afisare a | 1- Corespunde partial
vizibile planuri de evacuare a persoanelor in caz de | planurilor de evacuare 0 - Nu corespunde
incendiu §i numarul telefoanelor serviciului de
pompieri, iar la posturile personalului medical -
instructiuni privind masurile antiincendiare.
6.3.2. Caile de evacuare sunt libere, toate usile se deschid | Observare directa. 2 - Corespunde
liber in directia iesirii din incédperi. Zavoarele sunt 1 - Partial
numai interioare si se deschid usor. 0 - Nu corespunde
6.3.3. Toate iesirile cailor de evacuare sunt marcate cu | Observare directd 2 -Sunt marcate toate

inscriptii luminiscente ,,JESIRE” de culoare alba pe
un fon verde, iar directiile spre iesiri sunt indicate cu
indicatoare in forma de sageti.

1 - Marcate partial
0 - Nu sunt marcate
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6.3.4. Sectiile in care se afla bolnavi care nu pot sd se | Observare directd 2 - Asigurate suficient
deplaseze de sine stititor sunt asigurate cu 1 — Asig. insuficient
brancarde (inclusiv pe rotile) si carucioare (cate o 0 - Lipsesc
unitate la fiecare 5 bolnavi).

6.3.5. Hidrantii interiori se afla in dulapuri speciale, care | Observare directd 2 - Corespunde
sunt inchise, sigilate i marcate cu inscriptia ,,HI”. 1- Corespunde partial
Hidrantii sunt completati cu furtunuri si tevi de 0 - Nu corespunde
refulare, precum si cu o parghie pentru deschiderea
ventilului. Furtunurile sunt permanent conectate la
hidrant.

6.3.6. Lucratorii sectiei se admit la exercitarea atributiilor | Verificarea registrului de 2 - Corespunde
de serviciu numai dupd trecerea instructajului de | instruire. 1- Corespunde partial
protectie contra incendiilor. Personalul la locul de | Intervievarea personalului 0 - Nu corespunde
lucru poseda cunostinte si deprinderi privind
masurile ce urmeazd a fi indreprinse 1n cazul
izbucnirii incendiului.

6.3.7. Sectia este asiguratd cu mijloace de stingere a | Observare directd, studierea 3 - Asigurarea 100%
incendiilor conform cerintelor ordinului Ministerului | calcului de asigurare, 2 - Asigurarea 70%
Sanatatii “Cu privire la aprobarea Regulilor de | verificarea actelor de control 1 — Asigurarea 40%
apdarare 1mpotriva incendiilor pentru institutiile 0-Stingatoarele lipsesc
Sistemului Sanatatii din RM”.

6.3.8. Fiecare stingator are o fisa tehnicd de forma stabilitd | Observare directd. Verificarea | 2 - Corespunde
si un numar de ordine, marcat pe corpul acestuia cu | fiselor tehnice. 1 - Partial
vopsea de culoare alba. 0 - Nu corespunde

6.3.9. Capacitatea de lucru a  stingdtoarelor si | Verificarea certificatu-lui de 2 - Verificata regulat
echipamentului necesar pentru stingerea incendiilor | functionalitate a stingatoarelor | 1 - Verificata periodic
este verificatd periodic conform normativelor. de foc. 0 - Nu este verificata

Total puncte

Posibile

Acumulate Acumulate

REZULTATELE OBTINUTE:

in rezultatul autoevaludrii sectia a acumulat puncte din
Sef sectie ( )

in rezultatul evaludrii sectia aacumulat puncte din
Expert ( )

posibile, ce constituie

posibile, ce constituie

%.

%.
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