
 [Home Name]

[Home Racsid]

Un team della Aged Care Standards and Accreditation Agency Ltd (l’agenzia di abilitazione) visiterà la nostra struttura dal ________ al ________ con inizio alle ore ________.

Il team effettuerà un accertamento della qualità dell’assistenza che noi ti offriamo.

Se desideri, un membro del team parlerà con te, con un tuo parente o con un’altra persona che ti rappresenta.

Il team parlerà anche con il personale e con altri visitatori, e controllerà la documentazione, l’ambiente fisico e cosa accade nel corso di una giornata normale.

Se desideri parlare con una persona incaricata dell’accertamento, fallo sapere al personale che ti fisserà un appuntamento oppure rivolgiti direttamente a tale persona nel giorno dell’accertamento. Tutte le conversazioni saranno riservate.

Dopo la visita, l’agenzia di abilitazione prenderà una decisione in merito all’abilitazione stessa, tra cui la sua durata e future visite. 

Terremo conto delle informazioni fornite nella relazione per pianificare miglioramenti alla nostra struttura. Una copia della relazione verrà pubblicata sul sito dell’agenzia di abilitazione (www.accreditation.org.au).
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