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W CZESC 1. Polityka i procedury

Pytanie kontrolne TAK NIE

Czy szpital posiada zatwierdzong polityke O ]
lekowg aktualizowang co najmniej raz w

roku?

Czy powotano zespot terapeutyczny O O
odpowiedzialny za nadzér nad

farmakoterapig?

Czy w sktad zespotu wchodzi diagnosta O O

laboratoryjny monitorujgcy stezenia lekow?

Czy w polityce lekowej zdefiniowano O O
zasady terapii monitorowanej stezeniem
leku (TDM)?
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Pytanie kontrolne

Czy w kazdym oddziale przeprowadzany
jest przeglad min. 10 historii chordb raz

na kwartat?

Czy ocena obejmuje zasadnos¢

stosowania lekow?

Czy analizowana jest czestosé

przypadkow polipragmazji (=5 lekow)?

Czy analizowane sg ryzykowne potgczenia
lekow (np. podwodjne NLPZ, interakcje

antybiotykow)?

Czy monitorowane sg stezenia lekow
wymagajgcych TDM (np. aminoglikozydy,

digoksyna, fenytoina)?

Czy odnotowywane sg przypadki przymusu
farmakologicznego i podlegajg ocenie

zespotu?
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TAK

O

& CZESC 2. Ocena farmakoterap

NIE



£] CZESC 3. Dokumentacja
| raportowanie

Pytanie kontrolne TAK NIE

Czy wyniki przegladéw farmakoterapii sg O ]

udokumentowane i archiwizowane?

Czy przygotowywany jest raport zbiorczy z O O

rekomendacjami dla dyrekc;ji?

Czy wdrazane s3 dziatania naprawcze na O O

podstawie wnioskow z przeglgdu?

Czy wyniki przeglagddéw sg omawiane na O O

spotkaniach zespotu terapeutycznego?
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~ CZESC 4. Samoocena

Kryterium Ocena (1-5)

Zgodnos$¢ z wymogami FA1 0102030405

Waga standardu: 0,5
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- Podsumowanie
| reckomendacja

Jesli choc jedno pole w kolumnie NIE
zostato zaznaczone — Twoj szpital moze
nie spetni¢ wymagan standardu FA1.

% \Wdrozenie farmacji klinicznej moze
pomoc uzyskac petng zgodnosc oraz
wprowadzi¢ nadzor oparty na danych
klinicznych.
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Chcesz sprawdzié, czy Twoj

szpital spetnia wymagania
FA, LZ, KZ, P], JZ, BP?
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