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Lista di verifica REQUISITI MINIMI SPECIFICI E DI QUALITA" PER L'ACCREDITAMENTO

REGIONE VENETOQ / Segreteria regionale Sanita e Sociale- ARSS Agenzia Regionale Sanitaria e Sociosanitaria

ABOR DRIO I DM PATOLO AEL 0 OPATOLOGL
Cadice " progremiva reqeizita AU o AC | X* pregresive requisits all inreras di sisscuza arem Elsmezsi Amie Varifica Dare
splicieasizan ragesiva Lzdizatea di riultes T wal i
] L4E0ORATORIC DI ANATOMIA PATOLOGICA E0 ISTOCITOPATOLOGIA
LASRATIZAC1A Esistong documenti di senvizio (procedurel regolamenti
nternilines guida) su:
LASPATIZACAAZ - Criteri di accetiabilita delle rchizste & modalia da adottare per  Documenti & senvizic Clove Dot
a gestione di rchieste non conformi )
[Oeose  ||[J60%a
[C1ooes ||C1002%
% richieste non conformi su richieste totali (per tipo di esame]
LAZPATIZACAA2 - Modalita & accesse alle prestazioni al di fuori del SS5R Docurmenti df senizio Cloes Cots
[Oeoes  ||[Ja0vs
[CJiooes ||[CJ100%%
% prestazioni al di fuori del S55R su prestazioni fotali
esame)
LASPATIZACAZ | documents di servizio relatwi alla fase pre-analitica, inclusi guelll  Evidenza sulla diffusione di documenti e procedure e sulla loro oo Oots
previsti a3l requisiti per lautonzzazions, sono resi disponibili ai ConNoscenza ed appicazione )
soggett ntersssat [Oenee  ||C]e0ee
[CJ1eoes ||C]100%%
LASPATIZACAS | documentt informativi & procedure mdicat in rfermenio alla fase  Ewidenza della pericdicita di revisione di documenti & procedure o Cos
pre-analitica, inclus queli previst dai requisiti per [revisicne almenz ogni tre anni) )
‘autorizzazione, sono oppetto di revisione periodica [Ceoes  ||[CJs0es
[CJieota ||C]100%%

LASPATIZ AC 1S

Esiste documentazione inform ativa per gli operaton sanitan, che
descrive:
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REGIONE VENETO / Segreteria regionale Saniti e Sociale- ARSS Agenzia Regionale Sanitaria e Sociosanitaria
Lista di verifica REQUISITI MINIMI SPECIFICI E DI QUALITA' PER L'ACCREDITAMENTQO

ABOR ORIO I 4 TOM] PATOLCO AEL (] OPATOLOGI
Cadice N* programira regmizite AU o AL | N progresive cequizits al inmeas di ciasrue anm Elsmszs Anie VriBica am
Ecpliciessicas rageiim [zdicsies di mmnlinie L . wal i
] L4BORATORIC DI ANATOMIA PATOLOGICA ED ISTOCITORATOLOGIA
LASFATIZACA4Y - Modalita & approwvigionamento delle atrezzature & dei materiali  Decumenti nformativ o o
di consumo e reagenti )
Oenes  ||[C60%
[C1oaes ||[C100%%
% errori nelle richieste di approvvigionamento di materiali di
consuma e reagenti su richieste totali
LASPATIZACAAZ - Procedurs operative in uso per le procedurs ana'tiche Docurnenti nformativ Dot Dot
[Oaves  ||[CJe0vs
oot (|Z]100%

% errori nella esecuzione degli esami su esami totali (per tipo di

LASPATIZACAAZ - Procedurs di manutenzone de'le apparecchiature

esame)

Decurmenti mformativ

s

[Joe

Osose  (|[Ceovs
[CJrooeq |[C]100%
M. guastilmalfunzionamenti riconducibili a carenze nella
manutenziene routinaria
LASPATIZACAA4 - Gestione dei consumabil per diagnostica Docurrenti informativ o o
[Oaote  ||J&0%a
[Ciooeq ||CJ100%
LASPATIZACAS | documents informativi indicat! in riferiments alla fase anaktica Ewidenza sulla difuzione dei documenti e sulla lore conoscenza ed Dot Dot
sono resi disponibili ai soggett mteressatb applicazone )
Oaowe  |[J&0%
[Crades ||CJ100%
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REGIONE VENETQ / Segreteria regionale Sanita e Sociale- ARSS Agenzia Regionale Sanitaria e Sociosanitaria

Lista di verifica REQUISTTI MINIMI SPECIFICI E DI QUALITA" PER L'ACCREDITAMENTO

BOE DRIO I ATOM] PATOLO AEL i OPATOLOGL
Cadice " programiva reguizito AU o AC | N° progrcive requisits oF inmras di ci area Elamsasi Ao Verifica Dare
Explicienzizas regeizit Lzdicara di rmulma I
] L4EORATORIO DI ANATCMIA PATOLOGICA ED ISTOCITOPATOLOGIA
L
LASPATIZACAE | documenti informatwi indicabl in riferimento alla fase ana‘tica Ewidenza della periodizita di revisione dei documenti {revisicne o o
sono oggetio o revisione periodica almenc ogni tre anni) )
&0t ||J60%
[Ciodes ||CJ100%:
LASPATIZACAT  Sono atlivi programmi di controfoialutazions di qualia Documenti del programma Oo% Ot
Risultat dei controlli
[Oaose  ||C]60%
[C1ooes ||C100%%
LABPATIZACAE  Viene monitorate il Tourn-Around Time — TAT per lintervato di Documento di progetio del sistema di monitoraggio — Report Do Do
competenza de Laboratorno (da accetiazone gl campione a )
refertazione) [Oaoen ||[Ja0vs
10w ||C100%
% esami con TAT entro il tempo di refertazione previsto (per ti
di esame)
LASPATOEACAS  Esiste una procedurs sulle modalita & comunicazione agh utenti,  Procedura oo Oots
nchusi gli operatori sanitan, dei profungamenti diagnostici pil )
signdicativi [[Deoee ||Da0ee
[CJioota ||[C]100%
% esami con prolungamento diagnostico su esami totali (per tipo
di esame)
% prolungamenti diagnostici comunicati su prolungamenti
diagnostici totali (per tipo di esame)
LASPATIZACAAD  Zang individuati e comunicati ai clienti utenti gli operatori Decumentazione su criter di indwiduaziene del personale incaricato 0% 0%
autorizzati a fomire consulenza e informazioni di caratters di fornire consulenza ed identificazions degli stessi )
sansaric [O&0te ||[D60%
[Cooes ||[CI100%s
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REGIONE VENETO / Segreteria regionale Sanita e Sociale- ARSS Agenzia Regionale Sanitaria e Sociosanitaria

Lista di verifica REQUISITI MINIMI SPECIFICT E DI QUALITA' PER L'ACCREDITAMENTO

ABOR ORIO I A TOM] PATOLC AEL 0 OPATOLOG]
Cadice X pregramira reguisite AU 5 AC | N pregr guisit all interae di ci area Elamscsi Actz Verikica Tt
EcpSrienzizas regemi Ezdicatesi di raoltate ! . ;
] L4BORATORIC DI ANATOMIA PATOLOGICA E0 ISTOCITOPATOLOGIA
LASFATIZACA  Esisie una procedura per |a gestone df emergenze informatiche Procedura Mo oo
COanes  ||[J60%
[Cioats ||[C100%e
M. emergenze informatiche verificatesi negli ultimi tre anni.
M. errori verificatisi durante le emergenze informatiche
LASPATIZACAAZ  Egiste una procedura per lidentificazions e |a rintracciabilia di Procedura 2
richieste, vetrini e blocchetti, referti [@o%e Cote
[COaoea  ||[CJ60va
[CJrooeq |(CJ100%
M. casi di non rintracciabilita, rispettivamente per richieste,
vetrini e blocchetti, referti
LASPATIZALAAZ:  E' effetiuato il monioraggo dela soddisfazions degh utenti Documento di progetio del sistema di monitoraggio - Report o Cose
ez ||[Deove
oot (|[E]100%s

% clienti utenti soddisfatti dei servizi resi dall’Anatomia

Patologica (per le diverse fasi / attivita)
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