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სტანდარტები › სტანდარტი 49 › პოლიტიკები
პოლიტიკა · ADV-POL-001 · ვერსია 1.0 · დამტკიცებულია ASF ექსპერტთა კომიტეტის მიერ
მხარს უჭერს: 49.1
მოკლედ
· მძიმე ან პროგრესირებადი დაავადების მქონე პაციენტებს ეძლევათ შესაძლებლობა, ისაუბრონ მათი მომავალი მოვლის შესახებ.
· საუბარი იმართება პაციენტისთვის შესაფერის დროს და ფორმით, საჭიროების შემთხვევაში თარჯიმნის მონაწილეობით (HMG-POL-003).
· პაციენტის სურვილები ფიქსირდება თარიღით და, თუ პაციენტი დათანხმდება, უზიარდება მკურნალობის გუნდს (ADV-FRM-001).
· სურვილები გადაისინჯება, როცა პაციენტის მდგომარეობა იცვლება.
· დაუყოვნებლივ შეაჩერეთ საქმიანობა და გამოიძახეთ დახმარება, თუ: მძიმე ან პროგრესირებადი დაავადების მქონე პაციენტს საუბრის შეთავაზება არასდროს მოხდება.
1. მიზანი
იმის უზრუნველსაყოფად, რომ მძიმე დაავადების მქონე პაციენტებს შესთავაზონ შესაძლებლობა, ისაუბრონ მათი მომავალი მოვლის შესახებ, და რომ მათი სურვილები დაფიქსირდეს (49.1).
2. სფერო
	ვრცელდება
	საავადმყოფოს კლინიკური და დამხმარე პერსონალი

	ადგილმდებარეობა
	დაწესებულების ყველა პალატა, კლინიკა და განყოფილება

	როდის
	ყოველთვის, როცა სრულდება აღწერილი საქმიანობა

	არ ვრცელდება
	საქმიანობა, რომელსაც მოიცავს სხვა დოკუმენტი, ჩამოთვლილი მე-15 განყოფილებაში

	
	

	
	

	
	


3. განმარტებები
	ტერმინი
	მნიშვნელობა

	კლინიკური ხელმძღვანელი
	ექიმი ან ექთანი, რომელიც ამ დროს უძღვება უბანს

	
	

	
	

	
	


4. საფუძვლები
მძიმე დაავადებით მცხოვრებ ადამიანს შეიძლება სურდეს, ისაუბროს იმაზე, რაც მისთვის მნიშვნელოვანია მომავალ მოვლაში. სწორ დროს შემოთავაზებული ეს საუბარი საშუალებას აძლევს, რომ მისმა სურვილებმა წარმართოს მოვლა.
5. პასუხისმგებლობები
	როლი
	პასუხისმგებლობა
	კომპეტენცია

	მკურნალი ექიმი
	სთავაზობს და აწარმოებს საუბარს
	კლინიკური ხელმძღვანელი

	კლინიკური ხელმძღვანელი
	აწარმოებს იმ პაციენტების სიას, რომლებსაც სჭირდებათ შეთავაზება, და ამოწმებს, რომ ის გაკეთდეს
	საავადმყოფოს დირექტორი

	
	
	

	
	
	

	
	
	


6. მასალები და აღჭურვილობა
	ნივთი
	მოთხოვნა
	მდგომარეობა

	ამ დოკუმენტში მითითებული ჩანაწერები და ფორმები
	მიმდინარე ვერსია
	შემოწმებულია გამოყენებამდე

	
	
	

	
	
	

	
	
	


7. უსაფრთხოება
· თუ პაციენტი პირდაპირ საფრთხის ქვეშაა, შეაჩერეთ საქმიანობა და გამოიძახეთ დახმარება. გადაუდებელი მოვლა არ გადადოთ დოკუმენტაციის შევსების გამო.
8. დაწყებამდე
· დარწმუნდით, რომ ამ დოკუმენტში მითითებული ფორმები და აღჭურვილობა ხელმისაწვდომია და მიმდინარეა.
9. პროცედურა
ნაბიჯი 1. გამოვლენა.
· გამოავლინეთ მძიმე ან პროგრესირებადი დაავადების მქონე პაციენტები კლინიკური ჩანაწერიდან.
მთავარი: გამოვლენილია.
ნაბიჯი 2. შეთავაზება.
· შესთავაზეთ საუბარი პაციენტისთვის შესაფერის დროს და ჰკითხეთ, სურს თუ არა მისი ახლავე გამართვა.
მთავარი: შეთავაზებულია.
ნაბიჯი 3. ჩაწერა.
· დააფიქსირეთ პაციენტის სურვილები და თარიღი (ADV-FRM-001) და გაუზიარეთ მათ, თუ პაციენტი დათანხმდება.
მთავარი: დაფიქსირებულია.
10. გადაწყვეტილების წერტილები
· ამ პროცედურაში გადაწყვეტილების წერტილები არ არის.
11. განსაკუთრებული სიტუაციები
	სიტუაცია
	მოქმედება

	არასამუშაო საათები
	მიჰყევით იგივე ნაბიჯებს. გამოიყენეთ უბნის კედელზე მითითებული მორიგე საკონტაქტო ინფორმაცია.

	
	

	
	

	
	


12. ესკალაცია
· ყოველი სერიოზული პრობლემა დაუყოვნებლივ გადაეცემა მორიგე კლინიკურ ხელმძღვანელს, ხოლო იმავე დღეს — კლინიკურ დირექტორს.
13. მონიტორინგი
	მაჩვენებელი
	სამიზნე მაჩვენებელი
	სიხშირე
	პასუხისმგებელი
	თუ არ შესრულდა

	საუბრის შეთავაზებული უფლებამოსილი პაციენტები
	100%
	ყოველკვარტალურად
	კლინიკური ხელმძღვანელი
	ესკალაცია საავადმყოფოს დირექტორთან

	სურვილები დაფიქსირებულია იმ პაციენტებისთვის, რომლებიც თანხმდებიან
	100%
	ყოველკვარტალურად
	კლინიკური ხელმძღვანელი
	შეთავაზების გამეორება

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


14. ჩანაწერები
	ჩანაწერი
	ინახება
	შენახვის ვადა

	ამ დოკუმენტში მითითებული ჩანაწერი
	პაციენტის ისტორია ან უბნის საქმე
	პერიოდი, რომელსაც დაწესებულების ჩანაწერების პოლიტიკა განსაზღვრავს.

	
	
	

	
	
	

	
	
	


15. სწავლება
· პერსონალი ამ დოკუმენტში ივარჯიშებს ჩართვისას და ყოველ წელს განახლდება, დაფიქსირებული კომპეტენციის შემოწმებით.
16. დაკავშირებული დოკუმენტები
	ID
	სათაური
	გამოყენება

	ADV-FRM-001
	პაციენტის სურვილების ჩანაწერი მომავალი მოვლისთვის
	ჩანაწერი

	HMG-POL-003
	თარჯიმნები და კულტურული მედიატორები (არსებული, ხელახლა გამოყენებული)
	პოლიტიკა

	
	
	

	
	
	

	
	
	


17. მტკიცებულებები
	მითითება
	შენიშვნა

	E-006
	ASF Policy Framework v1.2. Adapted.

	E-009
	ASF Expert Committee consensus.

	
	

	
	

	
	


18. ცვლილებების ისტორია
	ვერსია
	თარიღი
	რა შეიცვალა
	დამტკიცება

	1.0
	დამტკიცების თარიღი
	პირველი ვერსია
	დამტკიცებულია ექსპერტთა კომიტეტის მიერ

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


წყაროები
· Accréditation Sans Frontières (2026). ASF Policy Framework v1.2. (E-006)
· Accréditation Sans Frontières (2026). ASF Expert Committee consensus on Standard 1. (E-009)
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