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SCHEDA DI VALUTAZIONE DELL’APPLICAZIONE DELLE PRINCIPALI MISURE PER IL CONTROLLO DELLE INFEZIONI OSPEDALIERE ﬁunmm

FORM A SERVIZI

DATA

Rilevatori

Metodologia

()
g o | 88
CRITERIO SIINO|NN|2s| & | TR DATI ULTERIORI/NOTE
cfl g £
5s| £ |5
o s
o
Sono presenti i seguenti DPI:
E ® Mascherine chirurgiche triplo/quadruplo strato O 1 D
L
<§( ® FFP2 a conchiglia (e} | D
2 e FFP2 a becco di papera o) 1 D
3 -
3 3 ®  Guanti monouso sterili o | D
w o . -
a y ®  Guanti monouso non sterili O 1 D
@
< '("DJ ® Camici monouso visitatore O 1 D
'<Z£ e Visiere di protezione con appoggio frontale O I D
0 ® Visiere di protezione con montatura ad appoggio nasale o 1 D
z
o) ® Camici sterili ) | D
§ - FFP3 a conchiglia (@) 1 D
o
E =5 |- FFP3abecco di papera o 1 D
a0 2; o|- Camici monouso non sterili idrorepellenti/impermeabili (0] 1 D
Leg2
9 égﬁ - Copricapo monouso TNT (e} 1 D
a ©55(-  Tute integrali o) 1 D
0 c g
o |- Calzari (@) 1 D
o
- Altro (e} 1 D
I DPI sono facilmente accessibili da tutti (@) 1 D
I DPI sono stoccati in un unico luogo o 1 D
I DPI sono disponibili in quantita adeguata in rapporto ai problemi prioritari di salute dell’'utenza o I D
afferente all’lu.O
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ASIE
FORM A SERVIZI
Metodologia
g
g © © O
o © - T N
CRITERIO 3E | | 8¢
SI INO| NN | 50| £ | &5 DATI ULTERIORI/NOTE
05 =} = IS
) cC (] S
- 7] - | >3
pa o o
<§( T
o E presente almeno un lavandino attrezzato con:
o . sapone antisettico a base di clorexidina o iodopovidone o 1 D
&9 . sapone detergente liquido (e} 1 D
<>( ¢ asciugamani monouso o I D
-
E’ disponibile in reparto la molecola alcolica per la frizione delle mani (@) 1 D
I lavandini osservati hanno tenore igienico adeguato (puliti, dispensatori o I D
puliti, carta asciutta)
I dispensatori di sapone ed antisettico sono privi di incrostazioni e/o
K . (@] | D
sedimenti del prodotto
E’ prevista manutenzione (lavaggio, asciugatura e riempimento) periodica
R Lo X . (@] 1 D
dei dispensatori di sapone/antisettico
Metodologia
S -
by (]
S 5.1 s| 8%
7 CRITERIO NE| 2| g8 DATI ULTERIORI/NOTE
-
2 SI |[NO| NN | $8| 2| €5
m TS ] = c e
) c (] 35
L 0 - >3
- o S
g
e 5 Sono presenti in reparto gorgogliatori pre-riempiti O 1 D
Z =, | Se si viene apposta la data di scadenza sul flacone al momento dell’apertura o I D
O i |dello stesso (durata 77 gg)
E % I gorgogliatori pre-riempiti non in uso vengono chiusi con set ossigeno pulito o 1 D
Z ';: Sono ancora in uso i gorgogliatori monopaziente riutilizzabili (e} 1 D
w x
4T Sono presenti in reparto contenitori per aspiratori riutilizzabili (e} 1 D
8 & Se s‘|_, d_opo_ |'uso vengono: o I D
w X e eliminati
% e decontaminati e inviati alla Centrale di Sterilizzazione (e} 1 D
g e decontaminati e disinfettati in reparto (e} 1 D
E E’ evidente la data di sostituzione delle mascherine, tubi e occhialini o 1 D
w
[
o

Quale tipo di carteggio € utilizzato a tale scopo
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FORM A SERVIZI

Metodologia

DATI ULTERIORI/NOTE

Osservazione
diretta

Verifica da
documentazione

2
O % g | & ',%
3
2 CRITERIO EREE
= Si NO | NN | 59 S |E5
o 55 | £ |3E
— n — > o
Z © 8
<
h
E I disinfettanti sono conservati in armadio chiuso, al riparo dalla luce (e} 1 D
Z
E Sono presenti disinfettanti scaduti (e} 1 D | N° disinfettanti scaduti:
Z
m 1l disinfettante & conservato in confezione originale (e} 1 D
a
I disinfettanti sono usati alla corretta concentrazione indicata (e} 1 D
I disinfettanti sono usati secondo indicazione d‘uso (@] | D
Metodologia DATI ULTERIORI/NOTE
o]
L d
CRITERIO g
Sl NO NN s
-
c

1l materiale sterilizzato & conservato in armadio chiuso, dedicato, ad almeno 50 cm dal

STERILIZZAZIONE E DECON TAMINAZIONE

sostituita

. (@) D
pavimento
E’ presente materiale scaduto (e} 1 D N° confezioni scadute:
Le confezioni sono integre, pulite e asciutte (e} | D

- .- - . - . R Soluzione decontaminante:
I ferri chirurgici dopo I'utilizzo e prima della sterilizzazione sono decontaminati (e} | D oluzione deconta a
La soluzione decontaminante & predisposta al momento dell’'uso o | D
Se si usa la tanica ogni quanto viene rinnovata la soluzione della stessa (@) I D | Tempo di rinnovo
La soluzione decontaminante in cui vengono immersi i ferri usati ogni quanto viene Co
(e} 1 D | Tempi di rinnovo
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& SCHEDA DI VALUTAZIONE DELL’APPLICAZIONE DELLE PRINCIPALI MISURE PER 1L CONTROLLO DELLE INFEZIONI OSPEDALIERE ﬁ.uumm

FORM A SERVIZI

Metodologia DATI ULTERIORI/NOTE
g
8 © @ .0
o © - T N
CRITERIO sglz| 58
SI [NO| NN | 3¢ | ¢ £ 5
= g° | c| &5
) o} 8
m S
g I contenitori per aghi e taglienti sono posti in un raggio non superiore ai 3 o D
= metri dal paziente
E I coperchi dei contenitori per aghi e taglienti sono fissati correttamente al o | D
b contenitore
E I contenitori per aghi e taglienti sono riempiti per non piu dei 2/3 del loro o | D
< volume
>
n Dai contenitori in uso non fuoriescono aghi e/o taglienti (e} | D
I contenitori per RSP-I sono assemblati correttamente o 1 D
I contenitori per RSP-1 sono riempiti per non piu dei 2/3 del loro volume (e} 1 D
I contenitori per RSP-I chiusi riportano i dati identificativi (e} | D
< Metodologia DATI ULTERIORI/NOTE
x
w g o N
5 S« 8 -8
S CRITERIO NE| 2| g,
< Sl NO NN 29 c .E £5
o R % 3
w %) bl > 0
5 i i
= E’ presente almeno un armadio dedicato chiuso per la biancheria pulita in o I D
m cui non vi sia promiscuita con altro materiale
© E’ presente almeno un carrello dedicato per la biancheria sporca (e} 1 D
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FORM A SERVIZI

@,
.ﬁe@

Metodologia DATI ULTERIORI/NOTE
g
— % © % 2
= N
z CRITERIO NE| L g 8
= SI [ NO| NN | 3¢ | ¢ g5
g o5 | B S E
s 2 = 23
< o 3
© T
O
E E_’ pre;gnte contenitore rigido a chiusura ermetica per trasporto campioni o D
8 biologici
2 Sono presenti contenitori assemblabili per il trasporto campioni (e} 1
E Gli operatori indossano guanti monouso per manipolare provette e o I
campioni
Le provette vengono inserite nel contenitore in posizione verticale e non o |
sono legate con elastico
Le richieste d’esame sono trasportate esternamente al contenitore (@) I

OSSERVAZIONI:
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