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تم ترك هذه الصفحة فارغة عمدا
الإشهاد على الاحتواء وفقاً لخطة العمل العالمية الثالثة

   توجيهات حساب تكلفة (يوم-فرد)
العنصر الأساسي في تنفيذ مخطط الإشهاد على الاحتواء هو الحاجة إلى إجراء المراجعات بطريقة عادلة ومنصفة في البلدان المختلفة وبالإضافة إلى مختلف أنواع المرافق. وسيكون من الضروري ضمان كون الجهود المبذولة في عمليات التقييم للمرافق الأساسية للقضاء على فيروس شلل الأطفال؛ معقولة، ومتناسبة، ومتسقة. والهدف من تلك التوجيهات هو توفير المعلومات بشأن ما قد يكون متوقعاً في التخطيط وإجراء المراجعات فيما يتعلق بالمدة المحتملة والتكلفة المُترتبة على ذلك، مُوصّفة بوحدة أيام-فرد. وليس الهدف من ذلك وصف المخصصات ذات الحدود الزمنية؛ بل اقتراح إطار عمل يمكن كل من المرافق الأساسية للقضاء على فيروس شلل الأطفال والسلطة الوطنية المسؤولة عن الاحتواء من التادليل على توفير الموارد المناسبة لإجراءمخطط الإشهاد على الاحتواء والأنشطة ذات الصلة.
على الرغم من أنه ستكون هناك مجالات إدارية إضافية سوف تحتاج إلى تخصيص موارد من قبل السلطات الوطنية المسؤولة  عن الاحتواء للحفاظ على دورها فيما يتعلق بمخطط الإشهاد على الاحتواء (على سبيل المثال، إعداد ومتابعة إجراءات الترخيص ومراقبة اختصاصات المراجع)، إلا أن هذا الدليل يتناول تخطيط المراجعة والتنفيذ والمتابعة على وجه التحديد.
البدء والتخطيط
وإلى حد كبير سيتم ذلك من خلال قائد الفريق. ومع ذلك، قد يطلب أيضاً من أعضاء الفريق الآخرين توفير مدخلات للجدول الزمني، ومناقشة مجالات التركيز، واستعراض الوثائق، وما إلى ذلك. وعلى الرغم من أن التركيز الرئيسي لهذا الدليل هو الوضع في الموقع، حيث ينبغي اتخاذ التدابير اللازمة للإعداد الكافي. ولم يقترح أي مخصصات ذات حدود زمنية لهذا النشاط لأن ذلك سيعتمد على الأقل جزئياً على طبيعة المرفق، والحاجة إلى مراجعة الوثائق مقدماً، إلى جانب إلمام فريق المراجعة بالمرفق وغيرها من العوامل. ومع ذلك، ينبغي معالجة هذا المجال بشكل رسمي وأن تقدم المعلومات كجزء من تقارير الإشهاد إلى اللجنة العالمية للإشهاد على استئصال شلل الأطفال لإثبات التخطيط المناسب، بما في ذلك تخصيص الموارد الكافية.
الأداء
يعتبر هذا الأمر مسألة موضوعية للغاية وسيعتمد الجهد المطلوب على عدد من العوامل، بما في ذلك الحجم والنطاق والتعقيد، والموقع الجغرافي/ وتخطيط المرفق/ المرافق. وكدليل تقريبي، لأول مراجعة كاملة النطاق، ينبغي تخصيص ما يقرب من نصف يوم لكل عنصر من عناصر إدارة المخاطر البيولوجية المدرجة في خطة العمل العالمية الثالثة، الملحق 2 والملحق 3. وقد يختلف أسلوب توزيع هذا الجهد بناء على الظروف وسيعتمد على مجالات التركيز الرئيسية والتعقيد النسبي وحجم العناصر، ولكن يجب أن يتيح ذلك الوقت الكافي لمراجعة الوثائق وإجراء لقاءات مع العاملين، والتجول في المرافق وإتمام أنشطة التحقق المرتبطة بها. لإجراء تقييم كامل للعناصر دون معرفة متعمقة مسبقة بنظام إدارة المرافق والمخاطر البيولوجية. وتشير التقديرات إلى أن المراجعة كاملة النطاق ستتطلب نحو 8 أفراد-أيام من الجهد لاستعراض جميع العناصر. ومع ذلك، ينبغي أيضاً تخصيص وقت لحضور افتتاح/ إختتام اجتماعات ولقاءات فريق العمل، وصياغة النتائج وغيرها من الأنشطة ذات الصلة. ومرة أخرى، سوف يختلف ذلك تبعا لطبيعة وعدد القضايا التي سيتم مناقشتها، ولكن عادة ما يتم تقديرها بما لا يقل عن نصف يوم إضافي لكل عضو في فريق العمل.
إعداد التقارير والمتابعة
سيتم هذا النشاط تحت مسؤولية قائد الفريق وسيختلف وفقاً لعدد ونوع النتائج. ويتطلب عادة ما لا يقل عن فرد-يوم إضافي، وقد يتطلب مزيداً من الوقت، ويتوقف ذلك على طبيعة وحجم النتائج وخطط العمل المرتبطة بها، إلى جانب الحاجة إلى مناقشة عدم التطابق والتحقق منه، والبعض منها قد يتطلب زيارة ميدانية إضافية ستكون مرتبطة بالمخصصات ذات الحدود الزمنية المرتبطة بزيارة الشهادة المبدئية.
الاعتبارات
قد يكون هناك مجموعة متنوعة من العوامل التي يمكن، بشكل واضح، أن تزيد أو تقلل من عدد الأيام- الأفراد المطلوبة لمراجعة مخطط الإشهاد على الاحتواء ، بما في ذلك:
الزيادة
1. النظام يغطي عمليات معقدة للغاية أو عدداً كبيراً  نسبياً من أنشطة فريدة من نوعها.
2. ينطوي على مواقع لوجيستية معقدة ومواقع كبيرة جداً و/ أو أكثر من موقع أو مبنى واحد يتم تنفيذ العمل به.
3. الحاجة لترجمة المعلومات شفاهيتاً وتحريراً.
4. درجة عالية من التنظيم الوطني.
5. عوامل ذات صلة إضافية أخرى (على سبيل المثال تحتاج إلى تغطية عدة ورديات عمل).
التقليل (ملحوظة: الحد الأقصى للتقليل يكون بنسبة 30%)
1. لن يتم تغطية كل العناصر في المراجعة.
2. توافر الخبرة لدى نظام الإدارة وامتلاكه المعرفة / التجربة من التقديرات السابقة.
3. استعداد الجهة الخاضعة للمراجعة للإشهاد (مثل الحصول فعلياً على شهادة ذات مستوى مماثل معترف بها من قبل طرف ثالث، بما في ذلك اتفاقية حلقة عمل اللجنة الاوروبية للتوحيد القياسي 15793).
4. الأنشطة منخفضة التعقيد بما في ذلك تلك التي تنطوي على نشاط عام واحد (مثل التخزين في مستودع آمن).
5. عوامل ذات صلة إضافية أخرى.
جهد يوم-فرد، بما في ذلك أي اعتبارات محددة قد تؤدي إلى إما زيادة أو تقليل كبير في عدد  الأيام والأفراد يجب الإشارة إليها في تقرير المراجعة المقدم إلى اللجنة العالمية للإشهاد على استئصال شلل الأطفال. وقد يؤدي عدم تقديم حساب مبرر لعدد يوم- فرد إلى تردد اللجنة العالمية للإشهاد على استئصال شلل الأطفال في تأييد شهادة الاحتواء.
مثال لجدول الأعمال
فيما يلي مثال لجدول أعمال إجراء مراجعة أولية كاملة النطاق. وسيحدد تكليف أعضاء الفريق بالمقابلات المختلفة في احتساب يوم-فرد للمراجعة.
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تم ترك هذه الصفحة فارغة عمدا
استمارة طلب الإشهاد على الاحتواء وفقاً
لخطة العمل العالمية الثالثة
تاريخ الطلب:
	الغرض من الطلب:

	
	شهادة المشاركة
	
	شهادة الاحتواء المبدئية
	
	شهادة الاحتواء

	أنشطة الإشهاد:

	
	طلب شهادة مشاركة مبدئية
	
	إعادة طلب شهادة مشاركة
	
	تقييم خطة العمل العالمية
	
	شهادة مبدئية
	
	تجديد شهادة
	
	تمديد صلاحية الشهادة

	معلومات المنظمة

	الاسم:

	العنوان:


	نوع المنشأة (مثل إنتاج اللقاحات والبحث والتشخيص ومراقبة الجودة والتخزين وغير ذلك):

	طبيعة العمل بالمنشأة (مثل الإنتاج بكميات كبيرة والاختبار لمراقبة الجودة والبحث والعمل المتصل بالحيوان وغير ذلك):


	إجمالي عدد فريق العمل:
	عدد ورديات العمل:

	دوام  كامل:
	وقت الوردية/ عدد العاملين في الوردية:

	بعض الوقت:
	

	موسمي:
	

	اسم مسؤول الاتصال:

	هاتف مسؤول الاتصال:


	وظيفة مسؤول الاتصال:

	البريد الإلكتروني لمسؤول الاتصال:


	اسم المدير التنفيذي:

	الهاتف والبريد الإلكتروني للمدير التنفيذي:



إذا كانت المؤسسة تمتلك مرافق أخرى خارج الموقع، يرجى استكمال الجدول التالي:
	عدد المرافق خارج الموقع
	

	مكان الموقع
	طبيعة العمل الذي يتم تأديته
	عدد العاملين
(كل الوقت/ بعض الوقت/ موسمي)
	وقت الوردية/ عدد العاملين في الوردية

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	معلومات الفواتير

	مسؤول  الاتصال:
	هاتف مسؤول  الاتصال:
	البريد الإلكتروني:

	العنوان (إذا كان مختلفاً عن المذكور أعلاه):


الحاجة/ مبرر الإبقاء على مواد فيروس شلل الأطفال في حقبة ما بعد الاستئصال:
	
	وقف العمل والتخزين
	التاريخ المتوقع للاكتمال:
	

	الإجراءات المتخذة للاحتفاظ بعينات فيروس شلل الأطفال قبل انتهاء صلاحية شهادة المشاركة أو إصدار شهادة الاحتواء المبدئية/ شهادة الاحتواء:


	
	تم الإتلاف 
	التاريخ المتوقع للإتلاف
	
	وسائل الإتلاف
	

	
	تم نقلها للاحتواء في مرافق أساسية بديلة للقضاء على فيروس شلل الأطفال:
	وجهة النقل
	
	تاريخ النقل
	

	
	التداول أو التخزين كجزء من برنامج مستمر للعمل

	الإجراءات المتخذة للاحتفاظ بعينات فيروس شلل الأطفال قبل انتهاء صلاحية شهادة المشاركة أو إصدار شهادة الاحتواء المبدئية/ شهادة الاحتواء:

	
	تقديم طلب الحصول على شهادة الاحتواء المبدئية/ شهادة الاحتواء
	التاريخ المتوقع للحصول على شهادة الاحتواء المبدئية/ شهادة الاحتواء
	
	تقديم خطة عمل محددة زمنيا:
	  نعم     لا

	
	الاحتفاظ في موقع تخزين آمن:
	الموقع:
	
	شروط التخزين:
	

	
	تستكمل في حالة وجود أنشطة أخرى
	حدد الأنشطة:
	


لإعادة طلب شهادة المشاركة:
	ملخص المعلومات الإضافية أو المبررات المقدمة:



¨

لطلب تمديد صلاحية شهادة المشاركة:
	مبرر طلب تمديد الصلاحية:



إقرار (المِرفق)
نقر نحن أن المعلومات الواردة في هذه الاستمارة، كاملة وصحيحة ودقيقة وفقاً لما لدينا من معلومات. وندرك أن أي بيان خطأ عن عمد سينتج عنه سحب مخطط الاشهاد على الاحتواء في حالة الحصول عليها.

	المقر بما فيه:


الاسم:
الوظيفة:
التاريخ:
	الشاهد:
الاسم:
الوظيفة:
التاريخ:



للاستخدام الرسمي فقط
	تمرير الطلب بواسطة السلطة الوطنية المسؤولة عن الاحتواء

	الاسم:
	البلد/ القسم:
	هاتف/ البريد الإلكتروني لمسؤول  الاتصال:

	تاريخ التمرير:
	صلاحية الشهادة:


	ملاحظات:

	حالة مراجعة - طلب إصدار شهادة الاحتواء المبدئية/ إعادة طلب/ طلب تمديد

مقبولة

مرفوضة

معلقة


	وثائق داعمة تقدم للجنة العالمية للإشهاد على استئصال شلل الأطفال تتضمن:

دليل تنفيذ الضمانات الثانوية والثالِثِيّة

نظرة عامة على التقييم المقترح وأنشطة الرصد

العقد/ الاتفاقية

تقييم المخاطر

تقرير مراجعة الوثيقة

تقرير المراجعة

خطة عمل تصحيحية

أخرى (يرجى التحديد):



إقرار (السلطة الوطنية المسؤولة عن الاحتواء)
نقر نحن أن المعلومات الواردة في هذه الاستمارة، كاملة وصحيحة ودقيقة وفقاً لما لدينا من معلومات. 

	المقر بما فيه:


الاسم:
الوظيفة:
التاريخ:
	الشاهد:
الاسم:
الوظيفة:
التاريخ:



	تمرير الطلب بواسطة السلطة الوطنية المسؤولة عن الاحتواء

	الاسم:
	الوحدة:
	هاتف/ البريد الإلكتروني لمسؤول  الاتصال:

	تاريخ التمرير:
	وفرت السلطة الوطنية المسؤولة عن الاحتواء                                        

الضمانات الثانوية

الضمانات الثالِثِيّة 


	ملاحظات:

	حالة مراجعة - طلب إصدار شهادة الاحتواء المبدئية/ إعادة طلب/ طلب تمديد

مقبولة

مرفوضة

معلقة



	المقر بما فيه:


الاسم:
الوظيفة:
التاريخ:
	الشاهد:
الاسم:
الوظيفة:
التاريخ:



تم ترك هذه الصفحة فارغة عمدا
خطة العمل العالمية الثالثة للاشهاد على الاحتواء
نتائج المراجعة وخطة العمل التصحيحية
خطة العمل التصحيحية فيما بتعلق بالآتي:
	
	مراجهة إعادة الاشهاد
	
	المراجعة الدورية 
	
	المراجعة المبدئية
	
	تقييم الثغرات


المنظمة:
تاريخ بدء المراجعة:
تاريخ نهاية المراجعة:
نطاق المراجعة:
مكان المراجعة:
النتيجة رقم 1 من:
حالة عدم التطابق: مفتوحة/مغلقة           

المُوصى بها عن طريق:                                   
       تاريخ إغلاق عدم التطابق                    


	وصف النتيجة
	زيارات المراجع
	فئة النتيجة

	البند
	تتطلب إجراءات فورية

	
	
	
	
	

	تحليل السبب الجذري
	عن طريق/تاريخ
تحليل السبب الجذري
	الاجراء التصحيحي المُتخذ
لاغلاق عدم التطابق
	التاريخ 
المقترح
	الموعد النهائي للانتهاء
	الشخص
المسئول
	حالة/تاريخ
الانتهاء

	
	
	
	
	
	
	

	التحقق من خطة العمل التصحيحية وفاعليته
	تم التحقق من خطة العمل التصحيحية عن طريق
	تاريخ
 التحقق
	خطة العمل التصحيحية الجذري  بشأن
	خطة العمل التصحيحية المسئولة عن الاحتواء من تحليل السبب الجذري وفاعليته
	تم التحقق عن طريق
	ملاحظات المُراجع

	
	
	
	
	
	
	


  المفتاح: 
الخانات التي كُتبت بخط مائل – تملأ بمعرفة السلطة الوطنية المسئولة عن الاحتواء   
الخانات التي كتُبت  بخط أسود عريض – تملأ بمعرفة المرق الأساسي للقضاء على فيروس شلل الأطفال

النتيجة رقم 2 من:  

حالة عدم التطابق:مفتوحة/مغلقة



المُوصى بها عن طريق:


تاريخ إغلاق عدم التطابق         



	وصف النتيجة
	زيارات المُراجع
	فئة النتيجة

	البند
	تتطلب إجراءات فورية

	
	
	
	
	

	تحليل السبب الجذري
	عن طريق/تاريخ
تحليل السبب الجذري
	الاجراء التصحيحي المُتخذ
لاغلاق عدم التطابق
	التاريخ

المقترح
	الموعد النهائي للانتهاء
	الشخص
المسئول
	حالة/تاريخ
الانتهاء

	
	
	
	
	
	
	

	التحقق من خطة العمل التصحيحية وفاعليته
	تم التحقق من خطة العمل التصحيحية عن طريق
	تاريخ
 التحقق
	خطة العمل التصحيحية الجذري  بشأن
	خطة العمل التصحيحية المسئولة عن الاحتواء من تحليل السبب الجذري وفاعليته
	تم التحقق عن طريق
	ملاحظات المُراجع

	
	
	
	
	
	
	


المفتاح:
الخانات التي كُتبت بخط مائل – تملأ بمعرفة السلطة الوطنية المسئولة عن الاحتواء   
الخانات التي كتُبت  بخط أسود عريض – تملأ بمعرفة المرق الأساسي للقضاء على فيروس شلل الأطفال

النتيجة رقم 3 من: 

حالة عدم التحقق:مفتوحة/مغلقة


المُوصى بها عن طريق:                          


تاريخ إغلاق حالة عدم التطابق:  



	وصف النتيجة
	زيارات المُراجع
	فئة النتيجة

	البند
	تتطلب إجراءات فورية

	
	
	
	
	

	تحليل السبب الجذري
	عن طريق/تاريخ
تحليل السبب الجذري
	الاجراء التصحيحي المُتخذ
لاغلاق عدم التطابق
	التاريخ

المقترح
	الموعد النهائي للانتهاء
	الشخص
المسئول
	حالة/تاريخ
الانتهاء

	
	
	
	
	
	
	

	التحقق من خطة العمل التصحيحية وفاعليته
	تم التحقق من خطة العمل التصحيحية عن طريق
	تاريخ
 التحقق
	خطة العمل التصحيحية الجذري  بشأن
	خطة العمل التصحيحية المسئولة عن الاحتواء من تحليل السبب الجذري وفاعليته
	تم التحقق عن طريق
	ملاحظات المُراجع

	
	
	
	
	
	
	


المفتاح:

الخانات التي كُتبت بخط مائل – تملأ بمعرفة السلطة الوطنية المسئولة عن الاحتواء   

الخانات التي كتُبت  بخط أسود عريض – تملأ بمعرفة المرق الأساسي للقضاء على فيروس شلل الأطفال
النتيجة رقم 4 من : 

حالة عم التطابق:مفتوحة/مغلقة 



المُوصى بها عن طريق:        


تاريخ إغلاق حالة عدم التطابق    

	وصف النتيجة
	زيارات المُراجع
	فئة النتيجة

	البند
	تتطلب إجراءات فورية

	
	
	
	
	

	تحليل السبب الجذري
	عن طريق/تاريخ
تحليل السبب الجذري
	الاجراء التصحيحي المُتخذ
لاغلاق عدم التطابق
	التاريخ
المقترح
	الموعد النهائي للانتهاء
	الشخص
المسئول
	حالة/تاريخ
الانتهاء

	
	
	
	
	
	
	

	التحقق من خطة العمل التصحيحية وفاعليته
	تم التحقق من خطة العمل التصحيحية عن طريق
	تاريخ
 التحقق
	خطة العمل التصحيحية الجذري  بشأن
	خطة العمل التصحيحية المسئولة عن الاحتواء من تحليل السبب الجذري وفاعليته
	تم التحقق عن طريق
	ملاحظات المُراجع

	
	
	
	
	
	
	


المفتاح:
الخانات التي كُتبت بخط مائل – تملأ بمعرفة السلطة الوطنية المسئولة عن الاحتواء   
الخانات التي كتُبت  بخط أسود عريض – تملأ بمعرفة المرق الأساسي للقضاء على فيروس شلل الأطفال
تم ترك هذه الصفحة فارغة عمدا
مخطط الإشهاد على
الاحتواء وفقاً لخطة العمل العالمية الثالثة

تقرير رصد المُراجع
	إسم المُراجع
	
	تاريخ المُراجعة
	

	الدور 

(على سبيل المثال: مُراجع، كبير المُراجعين)
	

	المنظمة 
قيد المُراجعة
	
	مدة
المراجعة
	

	غاية
الرصد
	

	قام بالرصد
	
	قام بالموافقة
	

	الاستنتاجات 
والملاحظات
(مؤهل على أنه مراجع/ كبير مراجعين/مدرب)

	


	الأنشطة
	ملاحظات على الأداء

	التحضير
(التخطيط للمراجعة، مراجعة المستند،فهم المتطلبات القانونية، المعرفة بالنشاط ... الخ)

	الوضع: غير قابل للتطبيق/مرض/ فاق التوقعات
الملاحظات :


	إجراء المراجعة
(إدارة الوقت أثناء المراجعة، القدرة على عقد الاجتماع الافتتاحي والختامي، كتابة التقارير وعرض نتائج المُراجعة ... ألخ)

	الوضع: غير قابل للتطبيق/مرض/ فاق التوقعات
الملاحظات :

	المعارف التقنية
(الكفاءة في مجال التخصص، تطبيق المعرفة، معرفة افضل الممارسات المتعلقة بالنشاط... الخ)

	الوضع: غير قابل للتطبيق/مرض/ فاق التوقعات
الملاحظات :

	الخصائص المهنية
(المظهر الشخصي، مستمع جيد، يتمتع بسلوك يتسم بالنزاهة ، التعاطف، السلوك الميال/المضاد للسلامة، مهارات قائد الفريق ... الخ) 

	الوضع: غير قابل للتطبيق/مرض/ فاق التوقعات
الملاحظات :

	مهارات التواصل
(القدرة على التواصل على المستويات التنظيمية المختلفة، لديه الشجاعة على نقل الأمور غير السارة ... الخ)

	الوضع: غير قابل للتطبيق/مرض/ فاق التوقعات
: الملاحظات


خطة العمل العالمية الثالثة للاشهاد على الاحتواء
نموذج طلب المُراجع
طلب من أجل





تاريخ الطلب:
	
	كبير مراجعبن

	
	مًراجع


لابد من ارجاع نسخة  ضوئية كاملة البيانات وموقعة إلى منظمة الصحة العالمية: containment@who.int  مع المستدات المدعمة اللازمة (يوصى بإرسال كل شيء بالبريد الالكتروني وطلب إيصال القراءة).
	الاسم الاحير لمقدم الطلب
	

	الاسم الاول
	

	الاسم الاوسط
	

	الاسم الاخر
	

	الجنسية
	

	النوع 
	
	ذكر
	
	أنثى

	تاريخ الميلاد
	

	رقم الهاتف
	مكتب
	
	محمول
	

	المنصب بمؤسسة التوظيف
	

	مؤسسة 
التوظيف
	

	عنوان
المراسلة
	

	البريد الإلكتروني
	


مهارات اللغة
	اللغة
	الحديث
	القراءة
	الكتابة

	المستوى
	متقدم
	متوسط
	اساسي
	متقدم
	متوسط
	اساسي
	متقدم
	متوسط
	أساسي

	الانجليزية
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


التعليم التخصصي العالي
	اسم المؤسسة
	مدة الدراسة
	المستوى/الدرجة
التي تم الحصول عليها

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


المؤهلات الرسمية
	رجاءً لخص المؤهلات الرسمية أو تخصص/تدريب محدد (على سبيل المثال: مراجعة أنطمة إدارة السلامة، تقييم المخاطر ... الخ) أو أنشطة التطوير الشخصي الآخرى التي تعمل على تنمية مهارات التواصل والمهارات الفنية ومهارات العمل والمهارات التحليلية اللازمة لإجراء وإدارة مراجعات خطة الاشهاد على الاحتواء لخطة العمل العالمية الثالثة ، أو أيهما، الخاصين  بالمرافق الأساسية للقضاء على فيروس شلل الأطفال:



التاريخ الوظيفي
(رجاءً البدء بأحدث المناصب التي تقلدتها)
	رب العمل
	العنوان
	تاريخ شغل المنصب
	المنصب

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


خبرة العمل
	رجاءً لخص خبرة العمل ذات الصلة بالمختبر الميكروبيولوجي (أو بيئة مماثلة) أو مرفق انتاج اللقاح أو بيئة مرتبطة/مماثلة لها علاقة بتداول فيروس شلل الأطفال واحتوائه.


	رجاءً لخص المعرفة الخاصة بلوائح الصناعة والمعايير والتعليمات الارشادية وممارسات الصناعة والقواعد الآخرى كما هي مطبقة على المناطق المزمع تقييمها:


	رجاءً أشر إلى خبرة المراجعة/المراقبة (الايزو أو معايير/ممارسات آخرى): رجاء صِف أنواع المراجعة المؤداة (بالإشارة إلى المعيار/الممارسة) والعام وعدد المرات ونوع المرافق التي روجعت:


نوع المراجعة/المراقبة 
(برجاء ذكر مرجع الايزو أو المعيار/اممارسة الآخرى
 (على سبيل المثال: سلسلة تقييم الصحة والسلامة المهنية 18001، ممارسات التصنيع الجيد، الممارسات المختبرية الجيدة، ايزو 9001، الممارسات المؤسسية ... الخ)
تخصص او مسار المراجعات/المراقبة [برجاء الإشارة إلى جميع المناطق ذات الصلة بالمراجعة و/المراقبة
(على سبيل المثال: أنظمة إدارة السلامة، إدارة المخاطر البيولوجية، الأبحاث، التشخيصات، 
البيئات المنتجة، المبادئ والمفاهيم الهندسية، التأهب للحالات الطارئة ، الأمن) 
سنة
المراجعة
عدد مرات المراجعات
المهمة (مراجع أساسي، مساعد، مراقب ... الخ )



المراجعيات التخصصية
	الاسم
	الشركة
	العلاقة
	معلومات الاتصال

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


معلومات اضافية
	


المستندات المطلوبة رفق نموذج الطلب
	برجاء التأكد من ارفاق المستندات التالية سويًا مع نموذج الطلب:
1. سيرة ذاتية حديثة.

2. نسخ ضوئية من المؤهلات ذات الصلة، بما في ذلك سجلات التدريب
3. سجل المراجع التام (أنظر سجل المراجع للاشهاد على الاحتواء بخطة العمل العالمية الثالثة)


إقرار
أقر انا واتعهد بأن المعلومات المبينة صحيحة وكاملة على حد علمي. وافوضكم بالبحث بخصوص كافة البيانات مشمول هذا الطلب. وأتفهم أن سوء العرض أو كشط الحقائق اللازمة سيتسبب في الانهاء في اى وقت دون اخطار مسبق. وانا بموجب هذه الوثيقة أعطي منظمة الصحة العالمية والسلطات الآخرى ذات الصلة السلطة الاذن للاتصال بالمؤسسسات وأرباب العمل السابقين والمرجعيات  واخرين، واعفى منظمة الصحة العالمية والمفوضين  ذوي الصلة من اى ضرر قد ينتج جراء هذا الاتصال.
واذا حذث اى تغير في المعلومات المذكوره بعاليه، سوف أخطر فورًا منظمة الصحة العالمية وسأقوم بملء نموذج طلب جديد يصف هذه التغيرات. وهذا يتضمن اى تغير قد يحدث قبل أو أثناء العمل نفسه خلال الفترة حتى الانتهاء من العمل المقصود. 
توقيع مقدم الطلب (توقيعًا حيًا):
التاريخ:
للاستخدام الرسمي فقط
	تم تشغيل لطلب عن طريق:
	
	تاريخ التشغيل:
	

	تم التحقق من الطلب عن طريق:
	
	تاريخ
التحقق:
	

	تم الموافقة على الطلب من قبل:
	
	تاريخ الموافقة:
	


تم ترك هذه الصفحة فارغة عمدا
مخطط الاشهاد على الاحتواء وفقاً لخطة العمل العالمية الثالثة
سجل المُراجع
	اسم المراجع
	
	تاريخ تسليم سجل 
المُراجع المستوفى  
	

	وحدة تجميع سجل 
المُراجع المستوفى   
(على سبيل المثال: داخل السلطة الوطنية المسؤولة عن الاحتواء)
	
	تاريخ 
التجميع
	

	من قام في الوحدة بتشغيل
سجل المُراجع المستوفى  
	
	تاريخ
التشغيل
	

	الشخص الذي راجع 
سجل المراجع المستوفى  
	
	تاريخ 
المراجعة
	

	الشخص الذي اعتمد
سجل المُرجع المستوفى  
	
	تاريخ
الموافقة
	

	المشاركة في تدريب المراجعين على خطة العمل العالمية الثااثة

	مكان 
التدريب
	
	المدرب
	

	تاريخ
التأهيل
	

	وضع
التأهيل
	
	فعال

	
	
	غير فعال

	
	
	معلق 


	تاريخ المراجعة
( يوم/ شهر/ سنة)
	نوع المراجعة
(تقييم الخطة، مبدئية، دورية، متابعة) 
	اسم المنظمة قيد المراجعة
	مدة المراجعة
(تقرب لاقرب ½  يوم)
	الدور في المراجعة
	اجمالي عدد أعضاء الفريق
	اسم المعلم
	اسم قائد فريق
 العمل

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


 خطة العمل العالمية الثالثة للاشهاد على الاحتواء 

سجل خطة العمل العالمية الثالثة للمُرجعين والخبراء الفنيين والمُدربين
 المعتمدين 

قائمة المراجعين المعتمدين بخطة العمل العالمية الثالثة


روجعت أخر مرة في:


راجعها أخر مرة:
	الرقم
	الاسم
	مستوى
المُراجع
	المدينة/البلد
	تاريخ 
الاعتماد
	الوضع

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


قائمة الخبراء الفنيين المعتمدين بخطة العمل العالمية الثالثة


روجعت أخر مرة في:


راجعها أخر مرة:
	الرقم
	الاسم
	مجال التخصص 
	المدينة/البلد
	تاريخ
الاعتماد
	الوضع

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


قائمة المُدربين المعتمدين بخطة العمل العالمية الثالثة


روجعت اخر مرة في:


راجعها أخر مرة:
	الرقم
	الاسم
	مستوى
المُدرب
	المدينة/البلد
	تاريخ
الاعتماد
	الوضع

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


تم ترك هذه الصفحة فارغة عمدا
خطة العمل العالمية الثالثة للاشهاد على الاحتواء
نموذج استمارة طلب
روجع المستند من أجل:
	
	تقييم الثغرات
	
	المراجعة المبدئية 
	
	المراجعة الدورية
	
	مراجعة إعادة الاشهاد


المنظمة:
تاريخ بدء المراجعة:
تاريخ نهاية المراجعة:
تاريخ طلب المستند
:
التاريخ المحدد
 لتسليم المستندات:
قائمة المسندات للمراجعة الخاصة ببدء المراجعة

المستندات الموضحة بأسفله بالخط المائل لابد من استلامها مباشرة من كامل المراجعة المبدئية للإشهاد 
	المستندات 
المطلوبة
	المستندات
	المستندات
المسلمة
	تاريخ الاستلام

	
	جدول المنظمة الذي يحدد الأدوار والمسئولبات المتعلقة بإدارة المخاطر البيولوجية
	
	

	
	سجل بالقوانين والعايير والتعليمات الارشادية السارية
	
	

	
	كتيبات السلامة البيولوجية/الامن البيولوجي والخطط المقترنة
	
	

	
	تقارير الحوادث/الاحداث المتعلقة باحتواء فيروس شلل الاطفال
	
	

	
	قائمة بالخدمات المتعاقد عليها والشركات والأفراد
	
	

	
	تقييمات المخاطر – التأهب للحالات الطارئة
	
	

	
	تقييمات المخاطر – الضوابط الاجرائية
	
	

	
	تقييمات المخاطر – تصميم وتشغيل المحطة والمعدات
	
	

	
	تقييمات المخاطر – تدابير التوثيق
	
	

	
	تقييمات المخاطر – تدابير الامن
	
	

	
	خريطة/ تصميم   الطابق ، بما في ذلك أي مناطق دعم ذات صلة (على سبيل المثال: غرف المحطة، مناطق التخزين، معالجة النفايات/أماكن التخزين)
	
	

	
	المحاضر الخاصة بلجنة السلامة البيولوجية لمدة 12 شهرًا
	
	

	
	سياسات وإجراءات إدارة المخاطر البيولوجية التي تعكس 16 عنصرًا داخل خطة العمل العالمية الثالثة
	
	

	
	خطط المراجعة الداخلية والنتائج من العام السابق
	
	

	
	خطط التدريب وتقييمات الكفاءة التي تعكس الانشطة المتعلقة بإدارة المخاطر البيولوجية
	
	

	
	خطط الطوارئ والسجلات والممارسات
	
	

	
	مخزونات فيروس شلل الأطفال والمواد ذات الصلة (على سبيل المثال: المزارع، النفايات)
	
	

	
	قوائم المعدات/سجلات الاصل
	
	

	
	سجلات اشهاد المرفق/المعدة
	
	

	
	البيانات التي تظهر أداء المبنى (على سبيل المثال: قياسات تدفق الهواء، أداء محطات التعقيم/المخلفات السائلة)
	
	

	
	تصميم المبنى/خطط البدء
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


خطة العمل العالمية الثالثة للاشهادعلى الاحتواء
نموذج خطة المراجعة
المنظمة :
تاريخ بدء المُراجعة :
تاريخ نهاية المُراجعة :
	فريق المراجعة
	الشخص الذي أجريت له المقابلة

	الاختصار
	الدور
	الاسم
	الاختصار
	الدور
	الاسم

	قـ فـ
	قائد
فريق
	
	مـ ا
	ممثل 
الإدارة 
العليا
	

	كـ مـ
	كبير
مراجعين
	
	مـ ر/ا
	محقق رئيسي/
مدير انتاج
	

	مـ 1
	مراجع 1
	
	ر لـ
	رئيس
لجنة
السلامة
	

	مـ 2
	مراجع 2
	
	مـ بـ
	مدير 
الموارد 
البشرية
	

	خـ ف 1
	خبير
فني 1
	
	مـ أ
	مسئول الأمن

	

	خـ ف 2
	خبير
فني 2
	
	مـ مـ
	مسئول المرفق
	

	مـ
	مُراقب
	
	سـ مـ
	طبيب/ممرض
السلامة 
المهنية
	

	مـ
	مترجم
	
	مـ سـ بـ
	مسئول
السلامة البيولوجية
	


	
	الفريق 1
	I الأشخاص الذين أجريت لهم المقابلة
	أعضاء
الفريق 1
	الفريق 2
	الأشخاص الذين أجريت لهم المقابلة
	أعضاء
الفريق 2

	الإثنين
	
	
	
	
	
	

	0900 - 0930
	الاجتماع الافتتاحي
	الإدارة
وجميع
المنخرطين
	الجميع
	
	
	

	0930 - 1200
	مراجعة المستندات و الإعداد وجولة الموقع
	
	
	
	
	

	الغذاء
	
	
	
	
	
	

	1300 - 1600
	نظام تقييم 
المخاطر البيولوجية
	
	
	
	
	

	1630 - 1700
	الملخص 
والمراجعة
	
	
	
	
	

	الثلاثاء
	
	
	
	
	
	

	0900 - 1200
	تقييم المخاطر
	
	
	التقنيات الميكروبيولوجية الجيدة
	
	

	
	
	
	
	مخزون مسببات الأمراض
	
	

	الغذاء
	
	
	
	
	
	

	1300 - 1430
	التطهير 
وإزالة التلوث
والتعقييم
	
	
	الاستجابة للحالات الطارئة وخطط الطوارئ
	
	

	1430 - 1600
	الكسوة والمرفق الأساسي للقضاء على فيروس شلل الأطفال
	
	
	تحقيقات
الحوادث/الاحداث
	
	

	1630 - 1700
	الملخص
والمراجعة
	
	
	
	
	

	الأربعاء
	
	
	
	
	
	

	0900 - 1030
	الموظفين 
والكفاءة
	
	
	إجراءات
النقل
	
	

	1030 - 1200
	الرعاية الصحية
	
	
	الأمن
	
	

	الغذاء
	
	
	
	
	
	

	1300 - 1430
	المعدات 
والصيانة
	
	
	العوامل البشرية
	
	

	1430 - 1600
	المتطلبات البدنية 
للمرفق

	
	
	السلامة العامة
	
	

	1630 - 1700
	الملخص والمراجعة
	
	
	
	
	

	الخميس
	
	
	
	
	
	

	0900 - 1200
	زيارات المرفق
	
	
	زيارات المرفق
	
	

	1300 - 1600
	زيارات المرفق
	
	
	زيارات المرفق
	
	

	الجمعة
	
	
	
	
	
	

	0900 - 1200
	الاعداد لعمليت التحقق/العرض
	
	
	
	
	

	الغذاء
	
	
	
	
	
	

	1300 - 1400
	العرض التقديمي
الختامي
	الإدارة
وجميع المنخرطين
	
	
	
	


الإشهاد على الاحتواء وفقاً لخطة العمل العالمية الثالثة 
سجل مراجعة المستندات
المنظمة :
تاريخ بدء المراجعة :
تاريخ نهاية المراجعة :
	الرقم
	عنوان المستند
	رقم المستند/الاصدار
	تاريخ الاستلام
	روجع بمعرفة
	أعيد في
	أعيد عن طريق

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	
	
	

	10.
	
	
	
	
	
	

	11.
	
	
	
	
	
	

	12.
	
	
	
	
	
	

	13.
	
	
	
	
	
	

	14.
	
	
	
	
	
	

	15.
	
	
	
	
	
	

	16.
	
	
	
	
	
	

	17.
	
	
	
	
	
	

	18.
	
	
	
	
	
	

	19.
	
	
	
	
	
	

	20.
	
	
	
	
	
	

	21.
	
	
	
	
	
	

	22.
	
	
	
	
	
	

	23.
	
	
	
	
	
	

	24.
	
	
	
	
	
	


خطة العمل العالمية الثالثة للاشهاد على الاحتواء
كشف حضور المراجعة
المنظمة :
تاريخ بدء المراجعة :
تاريخ نهاية المراجعة :
الحضور من أجل :
	
	الاجتماع الافتتاحي
	المكان:
	

	
	جلسة المراجعة
	المكان:
	
	العنصر
	

	
	الاجتماع الختامي
	المكان:
	


	الرقم.
	الاسم
	القسم
	اسم الوظيفة/العمل
	التوقيع

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	16
	
	
	
	

	17
	
	
	
	

	18
	
	
	
	

	19
	
	
	
	

	20
	
	
	
	


تم ترك هذه الصفحة فارغة عمدا
الإشهاد على الاحتواء وفقاً لخطة العمل العالمية الثالثة
نموذج تقرير المراجعة
تقرير المراجعة من أجل:
· تقييم الخطة
   - المراجعة المبدئية

- المراجعة الدورية 

-مراجعة إعادة الإشهاد
المنظمة:
تاريخ بدء المراجعة:
تاريخ نهاية المراجعة:
معلومات خاصة بالموقع:
· موقع منفرد
- مواقع متعددة
إذا كان الأمر كذلك، أذكر عدد المواقع (باستثناء المقر الرئيسي):_____
هل الإشهاد مبنيٌ على أساس أخذ العينات من الموقع:  
- نعم 
- لا
يُطلب من كبير المراجعين التأكيد على مايلي، في حال كون الإشهاد مبنياَ على أساس أخذ العينات من الموقع: 
	المنظمة تفي بالمعايير التالية:

	
	يتم التحكم بها مركزياَ من خلال النظام الإداري الموحد

	
	يتم التحكم بها مركزيا من خلال المراجعات الداخلية ومراجعات الإدارة

	
	التماثل بين الأنشطة عبر المواقع

	
	يتم التعامل مع العناصر الرئيسية لخطة العمل العالمية الثالثة بشكل فعال من قبل المكتب المركزي (على سبيل المثال: التغييرات في نظام الإدارة، مراجعة الإدارة، المراجعات الداخلية، الشكاوى، المتطلبات القانونية، تقييم الإجراءات التصحيحية و التغييرات من منظور نظام إدارة المخاطر البيولوجية لخطة العمل العالمية الثالثة


	
	تم إجراء عمليات المراجعات الداخلية لكل المواقع وتم ثبوت فاعليتها (بما في ذلك اعتبارات اللوائح ذات الصلة)

	التعليقات الأخرى



تشمل المراجعة الموقع (المواقع) التالية: 
	اسم الموقع
	العنوان
	نطاق الموقع

	المكتب الرئيسي/ الموقع الرئيسي
	
	

	اسم الموقع 1
	
	

	اسم الموقع 2
	
	

	اسم الموقع 3
	
	


تعديل نطاق (إن وجد):
تشكيل فريق المراجعة: 
	الدور
	الاسم

	قائد فريق/ كبير المراجعين 
	

	مراجع
	

	مراجع 
	

	خبير – 
	

	خبير – 
	

	مترجم
	

	المراقب
	


	الشروط القانونية الرئيسية



	العمليات الرئيسية المسندة لمصادر خارجية



موجز النتائج:
عدد من الجهود الجديرة بالذكر:
العدد الكلي لمعايير عدم التطابق التي تم تحديدها:
1. الفئة 1 (كبرى) عدم التطابق:
2. الفئة 2 (صغرى} عدم التطابق:
عدد الملاحظات:
نتائج المراجعة الرئيسية
	الجهود الجديرة بالذكر



	معايير عدم التطابق



	الملاحظات



	الفرص المتاحة للتحسين



النتائج  والاستنتاجات
الخطوات التالية:
من أجل استلام شهادة الاحتواء المبدئية/شهادة الاحتواء، فإن المنظمة مطالبة بإعداد خطة العمل التصحيحية (أنظر نتائج المراجعة وخطة العمل التصحيحية للاشهاد على الاحتواء وفقاً لخطة العمل العالمية الثاالثة)، وتقديمها إلى السلطة الوطنية المسؤولة  عن الاحتواء للمراجعة والاعتماد. على أن يتضمن تطوير خطة العمل التصحيحية التعريف الخاص بالأتي:
· السب الجذري الذي قاد الي كل حالة من حالات عدم التطابق:
· الإجراءات التصحيحية المقررة/المتخذة:
· الضوابط/التغيرات التي سوف يتم وضعها للتأكد من عدم تكرار كل حالة من حالات عدم التطابق:
· الجدول الزمني والشخص المسؤول  عن تنفيذ تدابير الاجراء التصحيحي:
· تداير الادء و الأدلة المدعمة الآخرى، أو أيهما، التى سوف يتم مراقبتها للتاكد من فاعلية الإجراءات التصحيحة المتخذة.
يجب أن تسلم خطة العمل التصحيحية إلى السلطة الوطنية المعنية المسؤولة  عن الاحتواء خلال 40 يوماً  من استلام هذا التقرير
المراجعة التالي:
	
	المراجعة المبدئية 
	
	المراجعة الدورية
	
	مراجعة إعادة الاشهاد


التاريخ المقترح:
المرفقات الآخرى:
	
	خطة المراجعة
	
	قائمة النتائج
	
	ملخص بالجهات الرئيسية
  قيد المراجعة

	
	آخرى (برجاء
تحديدها)
	


الشروط والأحكام
إقرار بالمحافظة على السرية
سوف يعامل محتوى تقرير الفحص هذا، بما في ذلك أي ملاحظات وأية قوائم تم استكمالها أثناء المراجعة بأقصى درجة من درجات السرية. ولن يتم الإفصاح عنها للغير دون الحصول على موافقة كتابية من الجهة قيد المراجعة، باستثناء ما تطلبه السلطات المناسبه. 
إبراء  الذمة 
تعتمد مراجعة نظام إدارة المخاطر البيولوجية وفقاً لخطة العمل العالمية الثالثة على التحقق من عينة من المعلومات المتاحة وقت المراجعة. هذا اذا انطوت على حالة من عدم اليقين  في عنصر ما في نتائج المراجعة وفي حالة عدم تحديد حالة من حالات عدم التطابق، فهذا لايعني عدم وجودها في المجالات التي تم مراجعتها والمجالات  الآخرى، أو أيهما.
تعريف النتائج
كبرى (الفئة 1):
لابد من تصنيف حالات عدم التطابق التالية على أنها كبرى (الفئة 1 (كبرى) عدم التطابق):
· غياب عنصر واحد أو أكثر من العناصر اللازمة للنظام، أو في الموقف الذي تظهر فيه شكوك قوية حول استيفاء الأنشطة للمتطلبات المحددة:
· اشارة مجموعة من الفئة 2 من حالات عدم التطابق للتنفيذ غير الملائم أو الفعال للنظام المتعلق بمتطلب خاص بخطة العمل العالمية الثالثة:

· أن  يكون عدم التطابق الذي يندرج تحت الفئة 2 مستمرًا (أو لم يتم تصحيحه كما تم الاتفاق عليه مع المرفق):
· عندما يكون من الجائز أن يؤدي موقف ما بشكل مباشر، وذلك على أساس الدليل الموضوعي المتوفر، لمخاطر غير مقبولة تخص خرق تدابير الاحتواء الموصفة في خطة العمل العالمية الثالثة.
صغرى ( الفئة 2 (صغرى} عدم التطابق)
يصنف عدم التطابق على أنه حالة عدم تطابق صغرى (الفئة 2 (صغرى) عدم التطابق) عندما يُثبت المرفق ان الخطًأ الخاص بالقواعد أو بالتحكم أثناء التنفيذ الخاص بالنظام/ المتطلبات الإجرائية لا يشير الي انهيار النظام او يثير الشك في أن تلك الضوابط سوف تستوف المتطلبات. وفي هذه الحالة يمكن أن يكون الحكم أنه، بالرغم من المشاكل المحددة، فقد تم تعريف متطلب النظام العام وتنفيذه وانفاذهِ.
الجهود الجديرة بالملاحظة:
توصف الجهود الجديرة بالملاحظة بأنها:
· استعمال أفضل الممارسات
· التحسن الملحوظ 
· ارتفاع مستويات الالتزام
· الحافز
· تحسين النظام
لابد من ذكر الجهود الجديرة بالملاحظة في الاجتماع الختامي وفي تقرير المراجعة،.ولن يتم ادراجها في قائمة النتائج. 
الملاحظة
الملاحظة ليست حالة عدم تطابق، لكنها يمكن أن تؤدي الى واحدة إذا سمح باستمرارها دون تصحيح. كما أنها وضع قائم دون دليل مدعم مناسب للتحقق من أنها تشكل حالة عدم تطابق.
فـــرصة للـتحـسيـن
تتعلق فرصة التحسين بالمجالات والعمليات، أو أيهما، التي من الجائز أن تستوف الحد الأدنى من متطلبات خطة العمل العالمية الثالثة، ولكن يمكن إدخال المزيد من التحسين عليها. ومن الجائز أن تتعلق فرصة التحسين بالنظام أو الاداء، وعادةً ما تُحدد اعتمادً على الخبرة الخاصة بفريق المراجعة والمعرفة الخاصة بأفضل ممارسة دولية من المرافق الآخرى أو من الممارسات داخل الوحدات/الاقسام الآخرى بالمرفق.
تم ترك هذه الصفحة فارغة عمدا
الإشهاد على الاحتواء وفقاً لخطة العمل العالمية الثالثة 
استمارة التعليقات
التاريخ:
أنت:
-السلطة الوطنية المسؤولة  عن الاحتواء

- المرافق الأساسية للقضاء على فيروس شلل الأطفال
- أخرى. يرجى التفضل بالتحديد
هذا التعقيب عبارة عن:
· اقتراح                       - ثناء                        - شكوى
التعليقات/التعقيبات

	


إذا طُلب ردٌ من قبلنا، يرجى تزويدنا بمعلومات الاتصال الخاصة بك:
	معلومات الاتصال

	اسم الشخص الذي يمكن الاتصال به

	منصب الشخص الذي يمكن الاتصال به:

	اسم الشركة:

	عنوان الشركة:


	هاتف الشخص الذي يمكن الاتصال به:

	البريد الإلكتروني للشخص الذي يمكن الاتصال به:



Feedback may be submitted to WHO: containment@who.int
شكراَ لكم على تعقيباتكم
فئات النتائج: الفئة 1 (كبرى) عدم التطابق)، الفئة 2 (صغرى} عدم التطابق، الملاحظات، فرصة للتحسين � 


�  فئات النتائج: الفئة 1 (كبرى) عدم التطابق)، الفئة 2 (صغرى} عدم التطابق، الملاحظات، فرصة للتحسين 


�  فئات النتائج: الفئة 1 (كبرى) عدم التطابق)، الفئة 2 (صغرى} عدم التطابق، الملاحظات، فرصة للتحسين


�  فئات النتائج: الفئة 1 (كبرى) عدم التطابق)، الفئة 2 (صغرى} عدم التطابق، الملاحظات، فرصة للتحسين


�  لابد من الانتهاء من نموذج استمترة الطلب قبل 30 يوم من تاريخ المراجعة لتسهيل تجميع/تسليم المستندات المطلوبة


�  تسلم المتندات لقائد الفريق خلال 20 يوم على الأقل قبل تاريخ المراجعة


�  المداخل المطتوبة بخط مائل يجب استلامها مباشرة من كامل المراجعة المبدئية للإشهاد
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