დანართი N1.1
საქართველოს შრომის ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის სამინისტრო
	დაწესებულების საპასპორტო მონაცემები
	

	 
	 
	დაწესებულების მონაცემები
	განმარტება
	
	
	
	

	I
	დაწესებულების საიდენტიფიკაციო ინფორმაცია
	 
	 
	
	
	
	

	 
	საიდენტიფიკაციო კოდი 
	 
	 
	 
	 
	ეთითება დაწესებულების საიდენტიფიკაციო კოდი
	
	
	
	

	 
	დაწესებულების დასახელება 
	 
	 
	 
	 
	ეთითება დაწესებულების სრული დასახელება
	
	
	
	

	 
	დაწესებულების სტატუსი
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	
	

	 
	საქმიანობის შეჩერების/შეყვეტის თარიღი
	 
	 
	
	
	
	

	 
	საქმიანობის განახლების თარიღი
	 

 
	 
	
	
	
	

	 
	საქმიანობის შეჩერების/შეყვეტის მიზეზი
	 
	 
	
	
	
	

	 
	სალიცენზიო მოწმობის ნომერი
	 

 
	 
	
	
	
	

	 
	სანებართვო მოწმობის ნომერი
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	
	

	 
	შეტყობინება
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	
	

	 

დაწესებულების ხელმძღვანელი

 

 

პასუხისმგებელი პირი

 


	აუცილებლად მიუთითეთ პიროვნების პირადი  ნომერი
	

	 
	დაწესებულების საკონტაქტო მონაცემები:
	 
	 
	
	
	
	

	 
	ელექტრონული ფოსტა
	 
	 
	
	
	
	

	 
	ტელეფონი
	 
	 
	
	
	
	

	 
	ფაქტობრივი მისამართი:
	 
	 
	
	
	
	

	 

რეგიონი

 

 

მუნიციპალიტეტი

 


	ეთითება კოდი რომელიც წინასწარ განსაზღვრულია სამინისტროს მიერ
	

	 
	დასახლებული პუნქტი
	 
	დასახელება ეთითება ტექსტურად 
	
	
	
	

	 
	მისამართი
	 
	 მისამართი ეთითება ტექსტურად
	
	
	
	

	 
	იურიდიული მისამართი: 
	 
	 
	
	
	
	

	 
	რეგიონი
	 
	 ეთითება ტექსტურად
	
	
	
	

	 
	მისამართი
	 
	 მისამართი ეთითება ტექსტურად
	
	
	
	

	 
	დაწესებულების მფლობელი კომპანია:
	 
	ასეთის არსებობის შემთხვევაში გთხოვთ მიუთითოთ იმ კომპანიის დასახელება რომლის მფლობელობაშიც იმყოფება აღნიშნული დაწესებულება
	
	
	
	

	 
	მფლობელი კომპანიის დასახელება
	 
	ეთითება დაწესებულების სრული დასახელება 
	
	
	
	

	 
	მფლობელი კომპანიის საიდენტიფიკაციო კოდი
	 
	ეთითება დაწესებულების საიდენტიფიკაციო კოდი
	
	
	
	

	 
	დაწესებულების ტიპი
	 
	 
	
	
	
	

	 
	დაწესებულების ტიპი
	 
	პასუხის შესაძლო ვარინატებია: ამბულატორია= 01; საოჯახო მედიცინის ცენტრი= 02; სპეციალიზირებული ამბულატორიული დაწესებულება= 03; სპეციალიზირებული კაბინეტი= 04; მრავალპროფილური სტაციონარული დაწესებულება= 05; მონოპროფილური სტაციონარული დაწესებულება=06. მიუთითეთ მხოლოდ კოდი!
	
	
	
	

	 
	ინფრასტრუქტურის მდგომარეობა 
	 
	შენობის ფაქტობრივი მდგომარეობა ობიექტურად უნდა იქნეს შეფასებული. პასუხის შესაძლო ვარიანტებია:  01 = გარემონტებული/გამართულ მდგომარეობას, 02 = საჭიროებს კოსმეტიკურ რემონტს (* დააზუსტეთ, მთლიანად თუ ნაწილობრივ), 03 = საჭიროებს კაპიტალურ რემონტს.მიუთითეთ მხოლოდ კოდი!
	
	
	
	

	 
	ინფრასტრუქტურის მდგომარეობა 
	 
	 
	
	
	
	

	 
	დაწესებულების საერთო ფართი (კვ.მ)
	 
	მიუთითეთ დაწესებულების საერთო ფართი მიმდინარე მდგომარეობით
	
	
	
	

	 
	ელექტრომომარაგება
	 
	იხელმძღვანელეთ ქვემოთ მოყვანილი მეთოდით. ელექტრომომარაგების სისტემის კონკრეტული ტიპის არსებობა ნიშნავს - 1, და  არ არსებობა - 0. შეავსეთ იმდენი ველი რამდენიც თქვენ დაწესებულებას ესადაგება (არსებობა არ არსებობის პრინციპის დაცვით).
	
	
	
	

	 
	ცენტრალიზებული
	 
	1=კი; 0=არა
	
	
	
	

	 
	მუდმივი
	 
	1=კი; 0=არა
	
	
	
	

	 
	დენის ალტერნატიული წყარო
	 
	1=კი; 0=არა
	
	
	
	

	 
	წყალმომარაგება
	 
	იხელმძღვანელეთ ქვემოთ მოყვანილი მეთოდით. წყალმომარაგების სისტემის კონკრეტული ტიპის არსებობა ნიშნავს - 1, და არ არსებობა - 0. შეავსეთ იმდენი ველი რამდენიც თქვენ დაწესებულებას ესადაგება არსებობა არ არსებობის პრინციპის დაცვით.
	
	
	
	

	 
	ცენტრალიზებული
	 
	1=კი; 0=არა
	
	
	
	

	 
	მუდმივი
	 
	1=კი; 0=არა
	
	
	
	

	 
	ალტერნატიული წყარო
	 
	1=კი; 0=არა
	
	
	
	

	 
	ინფორმაცია შიდა ინფრასტრუქტურის შესახებ
	 
	მიუთითეთ სხვადასხვა ტიპის ოთახების რაოდენობა მიმდინარე მდგომარეობით
	
	
	
	

	 
	ექიმის ოთახების რაოდენობა
	 
	 
	
	
	
	

	 
	დღის პალატების რაოდენობა
	 
	 
	
	
	
	

	 
	საპროცედუროს რაოდენობა
	 
	 
	
	
	
	

	 
	საოპერაციოების რაოდენობა
	 
	 
	
	
	
	

	 
	შენიშვნა
	 
	 
	
	
	
	

	 
	საწოლფონდი (*სტაციონარული სერვისის შემთხვევაში)
	 
	ეს ბლოკი განკუთვნილია მხოლოდ სტაციონარული დაწესებულებებისათვის. ინფორმაცია მიუთითეთ მიმდინარე მდგომარეობით. გრაფაში "სულ" უნდა მიუთითოთ სტაციონარის საწოლთა საერთო რაოდენობა. დანარჩენ  გრაფებში  კი ჩამონათვალის შესაბამისად, ასეთის არსებობის შემთხვევაში
	
	
	
	

	
	საწოლების ჯამური რაოდენობა 
	

	
	მოზრდილთა ქირურგიული
საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	პედიატრიული ქირურგიული
 საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	მოზრდილთა რეანიმაციული 
საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	თავისუფალი მოზრდილთა 
რეანიმაციული საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	პედიატრიული რეანიმაციული 
საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	თავისუფალი პედიატრიული 
რეანიმაციული საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	თერაპიული საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	პედიატრიული საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	მოზრდილთა ინფექციური საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	თავისუფალი მოზრდილთა ინფექციური 
საწოლების რაოდენობა 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	პედიატრიული ინფექციური საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	თავისუფალი პედიატრიული ინფექციური 
საწოლების რაოდენობა 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	მოზრდილთა ფსიქიატრიული საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	პედიატრიული ფსიქიატრიული საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	სამეანო საწოლების რაოდენობა 
	 
	 

	 
	სხვა
	 
	 
	გრაფაში "სხვა" მიუთითეთ იმ ტიპის საწოლების რაოდენობა რომელიც არ არის მითითებული ჩამონათვალში

	II
	ინფორმაცია კადრების და შიდა ინფრასტრუქტ. შესახებ
	 
	მიუთითეთ ინფორმაცია დაწესებულებაში ადამიანური რესურსების გადანაწილების შესახებ, ძირითადი კატეგორიების მიხედვით

	 
	ექიმ-სპეციალისტების საერთო რაოდენობა 
	 
	 

	 
	ექიმ-ლაბორანტების საერთო რაოდენობა
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	ექთნების საერთო რაოდენობა 
	 
	 

	 
	სანიტრების საერთო რაოდენობა
	 
	 

	 
	ფარმაცევტების საერთო რაოდენობა
	 
	 

	 
	ადმინისტრაციული პერსონალის საერთო რაოდენობა
	 
	 

	 
	ტექნიკური სპეციალისტების საერთო რაოდენობა
	 
	 

	 
	შენიშვნა
	 
	 
	
	
	 

	 
	სასტერილიზაციო
	 
	იხელმძღვანელეთ ქვემოთ მოყვანილი მეთოდით. მიუთითეთ სტერილიზაციის ის სახეობები, რომელსაც იყენებთ საქმიანობის პროცესში. სტერილიზაციის კონკრეტული ტიპის არსებობა ნიშნავს - 1, და  არ არსებობა - 0. შეავსეთ იმდენი ველი რამდენიც თქვენ დაწესებულებას ესადაგება (არსებობა არარსებობის პრინციპის დაცვით).

	 
	ავტოკლავი
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	მშრალი სტერილიზაცია
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	ქიმიური სტერილიზაცია
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	აღჭურვილობა  (მიუთითეთ ჩამონათვალიდან)
	 
	მიუთითეთ ინფორმაცია თქვენს დაწესებულებაში არსებული ტექნიკური აღჭურვილობის შესახებ გრაფების  შესაბამისად (ასეთის არსებობის შემთხვევაში). კონკრეტული აღჭურვილობის არსებობა ნიშნავს - 1, და  არარსებობა - 0. შეავსეთ იმდენი ველი რამდენიც თქვენ დაწესებულებას ესადაგება (არსებობა არ არსებობის პრინციპის დაცვით).

	 
	ელექტროკარდიოგრაფი 
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	რენტგენოსკოპი
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	რენტგენოგრაფი: 
	 
	 

	 
	ანალოგური
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	დიგიტალური (ციფრული)
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	პორტატული
	
	
	
	
	1=კი; 0=არა

	 
	მამოგრაფი
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	ექოსკოპი
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	ენდოსკოპი:
	 
	 

	 
	ბრონქოსკოპი
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	კოლონოსკოპი
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	გასტროფიბროსკოპი
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	სხვა
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	კომპიუტერული ტომოგრაფი
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	კომპიუტერული ტომოგრაფის მოდელის დასახელება
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	მაგნიტო-რეზონანსული ტომოგრაფი
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	მაგნიტო-რეზონანსული ტომოგრაფის მოდელის დასახელება
	 
	1=კი; 0=არა

	 
	მართვითი სუნთქვის აპარატი (მიუთითეთ რაოდენობა)
	 
	მიუთითეთ რაოდენობა მაგ: 20

	 
	თავისუფალი მართვითი სუნთქვის აპარატი (მიუთითეთ რაოდენობა)
	 
	მიუთითეთ რაოდენობა მაგ: 20

	 
	 მართვითი სუნთქვის აპარატი (მიუთითეთ მოდელი)
	 
	კი=1 მართვითი სუნთქვის აპარატის კონკრეტულ მოდელი; არა=0. რამოდენიმე სხვადასხვა მოდელის არსებობისას გთხოვთ მიუთითოთ მნიშვნელობები ; -თი გამოყოფით

	 
	ხელოვნური თირკმლის აპარატი
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	1. შევსებისას უნდა გავითვალისწინოთ აქვს თუ არა დაწესებულებას მოზრდილთა და პედიატრიული განყოფილებები ქვემოთ მოცემული სპეციალობების მიხედვით (როგორც ამბულატორიული, ასევე სტაციონარული). თუ აქვს=1 თუ არ აქვს=0. 


2.ექიმ-სპეციალისტის სახელმწიფო სერტიფიკატში მითითებული სპეციალობა (მაგ: გასტროენტეროლოგია - სახელმწიფო სერტიფიკატი სპეციალობაში - „გასტროენტეროლოგია“). აქვე გათვალისწინებული უნდა იქნას, როგორც მოზრდილთა, ისე პედიატრიული სერვისები, მათი განხორციელების ადგილი (ადგილზე=1 თუ ხელშეკრულებით=0).


3. პირადი ნომრის უჯრაში მიუთითეთ ყველა ექიმის 9 ან 11 ნიშნა პირადი ნომერი (და არა გვარი და სახელი) შესაბამისი სპეციალობების/სერვისების უჯრის გასწვრივ. ერთ უჯრაში შეგიძლიათ მიუთითოთ პირადი ნომრები შეუზღუდავი რაოდენობით, რომელთა მიმდევრობაც გამოყოფილი უნდა  ; (წერტილ-მძიმე) სიმბოლოთი.


4. და ბოლოს მიუთითეთ სპეციალისტების რაოდენობა ამბულატორიული და სტაციონარული სერვისების მიხედვით, ასევე ჯამურად. 
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