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- Nr . Activitate | Termen de | Responsabili de Indicatori | Tinta | Notiprivind
- e b ~|indicatorului | executarea
1 2 3 4 5 5 6
1. 1.1. Analiza chestionarelor de satisfactie | 24.01.2022 | Vicedirector Raport de analizia | 100% # %\,\ _\R»? 7
a personalului medical 2021 management in | chestionarelor de s o ww%wﬁmm '
sinitate. satisfactie / o N&“&.M\X\
1.2. Analiza chestionarelor de satisfactie Sef sectie Plan de actiuni 7 A i\\qMNwM\K% 4
a pacientilor pentru anul 2021 Management al pentru Imbunététire | 100% L e
calitdtii serviciilor
1.3. Aprobarea planului de imbunititire a medicale (SMC) | Plan elaborat 100%
calitatii serviciilor medicale . Plan aprobat
Adus la cunostinta
membrilor CC
1.4. Aprobarea planului de instruiri Plan de instruiri 100%
privind POS aprobate elaborat si aprobat
Instruiri efectuate 90%
Rata personalului
instruit 50%
1.5. Aprobarea PCI in baza PCN-371 PCI aprobat 100%
Infectia SARS-CoV?2 editia VII
2. 2.1. Aprobarea echipei de audit si a 22.02.2022 | Presedintele CC | Echipa de audit 100%
programului de audit intern pentru 2022 Sef SMC aprobata
Program de audit
aprobat
Plan de audit aprobat
2.2. Aprobarea 3 POS elaborate 3 POS discutate si 80%
Sef SMC, aprobate
Comitetele de
calitate
2.3. Aprobarea planului de instruiri Sef SMC, Plan de instruiri 100%
privind POS aprobate Comitetele de elaborat si aprobat
calitate Instruiri efectuate 90%




Rata personalului
instruit

50%

Rata personalului 50%
instruit
2.4. Aprobarea 3 Acorduri standartizate Comitetul de 5 Acorduri discutate | 80%
pentru interventii chirurgicale calitate si elaborate
Managementul
pacientului
chirurgical
2.5. Elaborarea planului de instruiri Sef SMC, Plan de instruiri 100%
privind Acordurile standartizate pentru Comitetele de elaborat si aprobat _
interventii chirurgicale calitate Instruiri efectuate 90%
) Rata personalului
instruit 50% A /]
3.1. Elaborarea si aprobarea a 4 PCI 22.03.2022 | Grupele de lucru | 4 PCI aprobate 70% i 5 \\\m.‘.\ .PNN
asupra elaborarii
PCI _. /
3.2. Elaborarea si aprobarea a 4POS Oows:oﬁo_o de 4 POS aprobate 70% \wﬁ o N N~ 1o o fEls
calitate Froeels »
; i Vipes
3.3. Elaborarea planului de instruiri Sef SMC, Plan de instruiri 100% flan fe, 1 4,
privind POS elaborate Comitetele de elaborat si aprobat e \\kw 7, 44 i ?
calitate Instruiri effectuate | 90% M&MW\\ N
Rata personalului % \
instruit 50% ¢ o HAo ~ yid &\\
4.1. Aprobarea 4 Acorduri standartizate 19.04.2022 | Comitetul de 4 Acorduri discutate | 80% Q\N\@k £
pentru interventii chirurgicale calitate si elaborate
‘Managementul
pacientului
chirurgical = 2
4.2. Elaborarea planului de instruiri Sef SMC, Plan de instruiri 100% h\\\\&«&
privind Acordurile standartizate pentru Comitetele de elaborat si aprobat
‘interventii chirurgicale calitate Instruiri efectuate 90%




4.3. Aprobarea Registrului riscurilor Sef SMC, Registrul riscurilor | 60% \w\.\ M‘MM«\& ol
Comitetul de elaborat si aprobat da :
calitate ,
Imbunatatirea
Calitatii si
Sigurantei
pacientilor
Responsabilii
sectiilor pentru
managementul
riscurilor )
5.1. Elaborarea si aprobarea a 5 PCI 17.05.2022 | Grupele de lucru | 5 PCI aprobate 70% \»%\&\%Nw
asupra elaborarii
PCI
5.2. Elaborarea si aprobarea a 5POS Comitetele de 5 POS aprobate 70%
calitate
5.3. Elaborarea planului de instruiri Sef SMC, Plan de instruiri 100%
privind POS elaborate Comitetele de elaborat si aprobat
calitate Instruiri efectuate 90%
Rata personalului
instruit 50%
6.1. Analiza chestionarelor de satisfactie | 20.09.2022 | Vicedirector Raport de analizia | 100%
a personalului medical pentru I semestru management in chestionarelor de
al anului 2022 sdnatate. satisfactie
Sef sectie Plan de actiuni ‘
Management al pentru imbunététire | 100% a\b\ &4&&\\ 7 \M @N\Wﬂ\\&&
6.2. Analiza chestionarelor de satisfactie calitatii serviciilor , Aoaliea ekt
a pacientilor pentru I semestru al anului medicale (SMC) e =
2022
Grupele de lucru | 5 PCI aprobate 70% Atress Z

6.3. Elaborarea si aprobarea a 6 PCI

asupra elaborarii
Pl




6.5. Elaborarea si aprobareaa 6POS

Comitetele de

5 POS aprobate

70%

calitate
6.6. Elaborarea planului de instruiri Sef SMC, Plan de instruiri 100%
privind POS elaborate Comitetele de elaborat si aprobat
calitate Instruiri efectuate 90%
Rata personalului
instruit 50%
6.7. Aprobarea 8 Acorduri standartizate Comitetul de 8 Acorduri discutate | 80%
pentru interventii chirurgicale calitate si elaborate
Managementul
- pacientului
chirurgical
6.8. Elaborarea planului de instruiri Sef SMC, Plan de instruiri 100%
privind Acordurile standartizate pentru Comitetele de elaborat si aprobat
interventii chirurgicale calitate Instruiri efectuate 90%
Rata personalului
instruit 50%
7 7.1. Elaborarea si aprobarea a 5 PCI 25.10. 2022 | Grupele de lucru | 5 PCI aprobate 70%
asupra elaborarii
PCI
7.2. Elaborarea si aprobarea a 4POS Comitetele de 4 POS aprobate 70%
calitate
7.3. Elaborarea planului de instruiri Sef SMC, Plan de instruiri 100%
privind POS elaborate Comitetele de elaborat si aprobat
calitate Instruiri effectuate 90%
Rata personalului
instruit 50%
8. 8.1.Rezultatele de etapd ale auditului 22.11.2022

intern




|

8.2. Elaborarea si aprobarea a 5 PCJ Grupele de lucru qwxu aprobate 70% e mrceard
asupra elaboririi Sg e fes B 22 celer2e
PCI S el
8.3. Elaborarea si aprobarea a 4POS Comitetele de 4 POS aprobate 70% _W _\A\M\N& oy v &N\
calitate  Refeerw
8.4. Elaborarea planului de instrairj Sef SMC, Plan de instruiri 100%
privind POS elaborate Comitetele de elaborat si aprobat
calitate Instruiri effectuate 90%
Rata personalului
instruit 50%
9.1. Elaborarea si aprobarea a 4POS 20.12.2022 | Comitetele de 4 POS aprobate 70%
calitate
9.2. Elaborarea planului de instruiri Sef SMC, Plan de instruiri 100%
privind POS elaborate Comitetele de elaborat i aprobat
calitate Instruiri effectuate 90%
Rata personalului
instruit 50%
9.3. Rezultatele analizei implementirii Sef SMC Raport despre 50%
PCI'in cadrul institutiei implementarea PCI
T aprobate
9.4. Rezultatele activitatii CC, pentru Sef SMC Raport de activitate | 100%
anul 2022
9.5. Aprobarea planului de activitate a Sef SMC Plan de actiuni 100%

CC, pentru anul 2023

elaborat si aprobat




