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Mindseg fogalma

Kilonb6z6 megfogalmazasok ,nagy emberektsl” ©

Feigenbaum: ,bizonyos vasarloi feltételeknek valo legjobb megfelelést
Jelentl Ezek a feltételek a tényleges hasznalat és a termék eladasi

ara.

Gilmore: ,A min8ség annak mértéke, ahogy egy termék a tervnek, vagy
elGirasoknak megfelel.”

Crosby: ,A mindség a kovetelményeknek valé megfelelés.”
Juran: ,,hasznalatra valo alkalmassag”

Marcus: ,,amikor a vevé jon vissza és nem az aru”



Mindseg fogalma

Nemzetkozi SzabvanyUgyi Szervezet (ISO) szerinti
,alapdefiniciok”

e (1986-bdl, ISO 8402 szabvany): ,A min6ség nem mas, mint a szolgaltatas, illetve termék
azon tulajdonsaga, illetve jellegzetessége, hogy milyen mértékben felel meg a
megrendeld, a felhasznald deklaralt vagy feltételezett elvarasainak."

e Az ISO 9000 szabvany alapjan: a mindség annak a foka, hogy a belsd jellemzdk milyen
meértékben teljesitenek kovetelményeket.

Gyakorlatiasan: teljesiteni a vevéi kovetelményeket és elérni a vev6k megelégedettségét.



Mindseg fogalma

* Nem egy abszolut fogalom, az igényeknek valo megfelelés
valoszinliséget irja le. Egyes tényez6k novelik, masok csokkentik.

* A mindség lényege/kulcselemei:
* az elGirasoknak valé megfelelés,
* a hasznalatra valo alkalmassag,
* a megfelelés a vevo (felhasznald) kinyilvanitott (deklaralt) igényeinek,
* megfelelés a vevd (felhasznald) latens (feltételezett) igényeinek.



Tovabbi alapfogalmak

Minéség-ellenOrzés
Mindbségbiztositas
Minéségszabalyozas
Minéségiranyitas

MINOSEGIRANYITAS
(ATFOGO TQM
MINOSEGKONCEPCIO)

A vezetés felelossége

A munkatarsak bevonasa
Valamennyi lizleti tevékenyseg
A teljes gvartasi folvamat

e Vevoorientaltsag

MINOSEG-
BIZTOSITAS

Ellenorzés a fejlesztési/gyartasi folyamatban
Mindségjavitas megelozéssel
Folyamatorientaltsag kezdete

MINOSEG-
ELLENORZES

Sulypont a muszaki teruleten

Specialistak tevékenysége

e Végellenorzes

« MNinodségjavitas az ellenorzés: kovetelmeénvek szigoritasaval
o Termékorientaltsag
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Min8segellendrzes — min8segbiztositas - mindségiranyitas

* Minoség-ellendrzés ( quallt}ims pection): Valamely termék vagy szolgaltatas
egy vagy tobb jellemzGjének mérése, vizsgalata és az eredmeny
0sszehasonlitasa az eI0|rt kovetelmenyekkel az el6irasoknak vald
megfelel6ség meghatarozasa céljabal.

* Minéségbiztositas (quality assurance): Mindazok a tevekenységek es
modszerek, (tervezett és rendszeres intézkedések) melyek azt szolgaljak,
hogy a termek vagy a szolgaltatas a megadott minGségi kovetelményeknek
megfeleljen

* Minéségszabalyozas (quality control): Operativ tevekenysegek és
modszerek, melyek magukban foglaljak a minGségbiztositast és a
mlnosegellenorzest iS.

llllll

* Minéségiranyitas (quality management) A szervezet iranyitasa a minGség
szempontjabol. ,MinGség kdzpontusag”. Az altalanos vezetési
tevékenysegnek az a része, amely a mlnosegpolltlkat meghatarozza és
megvalositja.



Mindség Iranyitasi Rendszerek
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Min&seglgy fejlodese

* XX.szazadi tomegtermelés — ipari
fejlédés — specializacio

Harom eltérb-specialis

mindségfejlodeés:

» Délkelet-azsiai (Japan-Deming,
Toyota-modszer, LEAN)

e Eurdpai (hadi ipar - szabvanyok,
1SO, )

* Eszak-amerikai (TQM)

Adott térség gondolkodasi
sajatossagaival.



A termeékek és folyamatok kontrolljanak és
folyamatos fejlesztésenek eszkdze

e PDCA ciklus

e Plan, Do, Check és Act szavak kezd6betUibol

TR 2 A
PRUCESS g

Angol nyelv( rovidités:
Plan!- Tervezd meg!
Do!- Tedd meg!
Check!- Ellenérizd!
Act!- Avatkozz be!



PDCA ciklus

* Japanban W. Edwards Deming hivta fel a figyelmet arra, hogy a gyenge
minGség oOriasi veszteséget okoz a vallalatoknak. Az olcso ar onmagaban
nem versenytényezd. (1950-es évek)

* A PDCA-t is Deming tette népszer(ve a vilagon, habar 6 mindig “Shewhart
ciklus”-ként utalt ra. Kés6bbi munkassaga soran a PDCA-t PDSA-ra (S=study)
modositotta, mert ugy gondolta az “ellenbrzés” sz6 tulhangsulyozza a
megfigyelést az elemzéssel szemben.

* A PDCA-ciklus egy ismétl6d6, négylépéses menedzsment modszer, amelyet
a termeékek és folyamatok kontrolljara és folyamatos fejlesztésére
hasznalnak. A PDCA ciklus egy masik verzidja az OPDCA, amelyben az “O” a
megfigyelést (observation), a jelen helyzet tanulmanyozasat jelenti.

* A PDCA-ciklus szorosan kapcsolodik a lean termelés és a Toyota gyartasi
filozofia irodalmahoz.



PDCA ciklus




A szabvany, a rendszer naprakészen
tartasara/fejlesztésének eszkoze

1. Cél meghatarozasa
2. Informaciod és adatgydjtés

3. Adat-és informacio elemzés

4. Ok-okozati elemzés
5. A megoldas tervezése és bevezetése

6. Az eredmények értékelése

7. Véglegesités (szabvanyositas)

P1. A vevl igényeinek felmérése P (Plan)
P2. A jelenlegi folyamatok leirasa

P3. Mérés, elemzés, alapvetd okok feltarasa és
azonositasa

P4. A javitasi-fejlesztési lehet6ségekre koncentralas

D5. Az eredmény mérésének meghatarozasa D (Do)
D6. Javaslat bevezetése

C7. Az eredmény értékelése, visszacsatoldsa C (Check)
C8. A kdvetkeztetések levonasa

C9. Az elért eredmények ismertetése A (Act)

C10. Megfigyelés, stabilizalas vagy beavatkozas,
atvezetés a kovetkez6 ciklusba



Szabalyozott és/ vagy szabvanyositott terilet?
Egeszsegugy — gyogyszereszet -
nagymertéekben szabalyozott terulet

ASHP Guidelines:
Minimum Standard for
Pharmacies in Hospitals

Jogszabalyok:

- torvények, kormany rendeletek, miniszteri rendeletek

Szakmai szabalyok:

Iranyelvek (EAHP, ASHP)

Médszertani levelek (OGYEI)

GXP szabvanyok (GMP,GCP, GPP stb.
Szakmai kiadvanyok: (Gyogyszerkdonyv, FoNo
Etikai szabalyok (Kamarai Etikai kodex)

https://www.ashp.org/-/media/assets/palicy:guide

standard-pharmacies-hospitals.ashx

Practice Settings-Guidelines 599

ASHP Guidelines: Minimum Standard
for Pharmacies in Hospitals

Purpose

The followis

ndard guidelines are intended to

serve as a basic guide for the provision of pharmacy services

in hospitals. These guidelines outline a minimum level of
services that most hospital pharmacy departments should

consistently provide, The reader is strongly encou

review the
(ASHP) gu
guidelines for more detailed descriptions. Certain elements

an Society of Health-System

ance documents referenced throughout these

of these guideli

be applicable to other health care

settings or ma

be useful in evaluating the scope and quality

of pharmacy services.

Elements of Care

The mission of pharmacists is to help people make the

best use of medi

ations.” Therefore, pharmacists shall be

concerned with not only the provision but the outcomes of

pharmacy services. The elements of pharmacy services that

are critical to safe, effective, and nscious medi

tion use in a hospital include (1) practice management, (2)

medication-use policy development, (3) optimizing medica-

tion therapy, (4) drug product procurement and inventory

ment, (5) preparing, packaging, and labeling medi-

monitoring medication

se, (8) evaluating the effectiveness of the medication-use

and (9) research. Although the scope of pharmacy

s will vary from site to site, Iq\cmlmgupn ]
lines
| \\[l 1

ful outcomes. Failure to provide any of these services may

sys
T

sery needs

docs

services throughout the hospital, which every member of the
pharmacy team should cultivate at every opportunity

A. Pharmacy and Pharmacist Services
Pharmacy Mission, Goals, and Scope of Services. The
pharmacy shall have a writte:

nission statement that reflects

both patient care and operational responsibilities. Other as-

pects of the pharmacy’s mission may require definition as

well (e.g., educational and research responsibilities). The

mission stat Il be consistent with the mission of the

hospital and e, aligned with the health system of

which the hospital is a comp

L. The development, priori-
tization, and implementation of the pharmacy’s goals should
tion of

be consistent with the sion statement. Detern

short- and long:

erm goals and the undertaking of imple-
mentation activities should be performed in collaboration
with institutional leadership and other hospital staff (e.g..

pha

wacy, nursing, and medical staff), and these should be

The mission state-

grated with the goals of the hosp
ment may also incorporate consensus-based national goals,

such as those expre

ed in the recommendations from the
ASHP Pharmacy Practice Model Initiative.”

The pharmacy shall also maintain a written document
describing the scope of pharmacy services. These services
should be consistent with the hospital’s scope of services and
should be applied throughout the hospital in all practice sites.

The mission, goals, and scope of services shall be
clearly communicated to everyone involved in the provision
of pharmacy services, including pharmacists, residents, stu-
ients, teahnigans, Iml support st

guige

harmacy of opera-

tion for the provision of needed pharmacy services shall be

ings/minimum-



Hatalyos iranyelvek, médszertani levelek:

* OGYI-P-25-2007/2010: Az Orszagos Gyogyszereszeti Intézet iranyelve az embergyégyaszati  magisztralis

gyogyszerkészitmények mindségellendrzésére £s mindsitésére

* lranyelv a kemény zselatinkapszulak gydgyszertarakban tértend alkalmazasahoz

* OGYI-P-62-2007/2012: Az intézeti gydgyszertarban eldallitott, nem a sajat intézmenyben felhasznalt

gyogyszerkészitmények &tadasa es atvetelérdl

* OGYI-P-63-2007/2012: Az OGY| modszertani levele a keverékinfuziok eléallitdsarsl

* OGYI-P-64-2007/2012/2015: Az OGYEl mbdszertani levele a citosztatikus keverékinfliziok el6allitdsardl
rendeléserdl, készitésérdl, ellendrzéserdl, szallitasarol, alkalmazasarol

» OGYEI-P-65-2017: Gyogyszertarakban vény nélkil kiadhaté gydgyszeranyagok forgalmazésardl (Tajékoztatds a

2017.11.20-an hatalyba lepd P-65 levélben szereplé valtozasokrdl) (Szakmai konzultacio - sszefoglalas)

* OGYI-P-66-2010: A gyogyszerek gyogyszertaron kivili forgalmazasat elésegité elektronikus informéaciés rendszer

min&sitése
* OGYI-P-67-2008/2012: Az Orszagos Gyogyszereszeti Intézet modszertani levele a betegagy melletti gydgyszerészi

tanacsadasrol
* OGYI-P-68-2008/2012: Az Orszagos Gyogyszerészeti Intézet moédszertani levele a parenteralis készitmények

eléallitasard|
* OGYI-P-69-2008/2012: Az OGY| modszertani levele betegre szabott gydgyszerosztas vegzesérsl

* OGYI-P-70-2005: Forgalomba hozatalra engedélyezett gyogyszerek magisztralis gydgyszerkészitményekben vald

alkalmazasardl
* Az Eurdopa Tanacs Miniszterek Tanacsanak ResAP (2011)_1. szamu ajanlasa a betegek specialis sziikségleteinek

kielégitese céljabol gybdgyszertarban készitett (magisztralis) gyogyszerek mindsége és artalmatlansaga biztositasanak
feltételeirél
* 1/2013. sz. Ajanlas vancomycin hatbéanyagot tartalmazé oralis gydgyszerformak magisztralis készitésére

(Egészséqligyi Szakmai Kollégium Kérhazi Klinikai Gydgyszerészeti Tagozat és Tandcs (ESZK KKGYTT) - OGYEI javaslat

egyseges eljarasi gyakorlat kialakitasara)

Allasfoglalasok

Az Orszigos Gydgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet &llisfoglaldsa a biohasonlé gyégyszerek

felcserélhetéségérdl (Szakmai konzultacio- dsszefoglalas)

Az Orszagos Gyégyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet allasfoglalésa a Cannabidiollal (CBD) valé
tevékenységre vonatkozéan

https://www.ogyei.gov.hu/gyogyszereszeti_modszertan/

Modszertani levél 10db

Irdnyelvek, ajanlasok,
allasfoglalasok



* Ezeknek valo megfelelés sok esetben mar 6nmagaban is biztositja a
mindséget, a dokumentaltsagot, betegbiztonsagot (hiszen ez a célja)

* A mindség iranyitasi rendszer dsszerendezi, keretet ad mind ezeknek,

,MIR a modszer - a keret, mig a standardok az eszk6zok, amik kitoltik”

Az eredmény egy hatékonyan miikod6, minden eléirasnak és a ,,vevok”
igényeinek megfelel6en miikodo szervezet.



VevOk” az egeszségligyben

Aki felé iranyul a szolgaltatas:
ez lehet

...A beteg?

...Az orvos?

...Az egészségbiztositd?
...Az allam?

Erdekeik és az altaluk képviselt értékek gyakran ellentétesek

Nem lehet mechanikusan adaptalni az ipari megoldasokat!



Miért is foglalkozunk
az egeszseglgyben
a mindsegbiztositassal?




Advers Events - USA

A korhazban apolt betegek 3-4 %-a szenved valamilyen elkertlhet6é karosodast.

Ezek 6-13%-a halallal végz6dik = évi 44-98 ezer elkerilhet6 halaleset.
(Motorbalestben kb. 43 ezer)

Ebbdl kb. 7 ezer kozvetlenil gyogyszerelési hibanak tudhato be.
(Gyogyszerelési hiba miatt tobben vesztik életiiket, mint munkahelyi balesetben.)

USA Institute of Medicine (IOM),To Err is Human’ Report (1999)



11% 9%

11% 10%



Nem kivant események
(Magyarorszag)

Megbizhato adatok nincsenek!
Tobb, mint 2 millié elbocsatott beteg/év

Becslések:
3-10%(60.000-200.000 eset/év)
Ebbé6l haldlozas: 3.600-12.000/év



Biztonsagos betegellatas
(Magyarorszag)

Megbizhato adato g




MIR célja: Az egészségugyi szolgaltatasok mindségének és
mindségfejlesztésének biztositasa

1997. évi CLIV. Torvény kilon fejezet rész: A mindségiigyi rendszer (119.§-124/A§)
Minéség az eii-ben, mindség célok:

A minGsegi kovetelmények meghatarozasa, ezek teljesitésenek nyomon kovetése, ellendrzése,
értékelése, akkreditalasa, illetve tanusitasa és a folyamatos mindségfejlesztés.

Az egészségugyi szolgaltatdas megfelel6 minGségének alapveto feltételei:
a) az eli szolgaltatod az elGirt személyi és targyi feltételekkel rendelkezzen (jogszabaly);

b) érvényesiljenek a jogszabalyi vagy egyéb szakmai szabalyok, (a tudomany mindenkori allasat
tukroz6 es bizonyitékokon alapulé szakmai iranyelvek, szakirodalmi kozlések, szakmai ajanlasok)

c) az egyén szamara
- az elérheto legnagyobb tényleges allapotjavulast eredményezze,
- a betegjogok érvényesiljenek,

d) a rendelkezésre allé eroforrasok optimalis felhasznalasaval torténjen

e) biztonsagos legyen mind a betegek, mind az ellatasban kézrem(kodéknek



Belsd mindsegugyi rendszer mdkddtetése,
belsd audit

Minden eii. szolgaltatonak

(igy a gyogyszertaraknak is!)

Kotelezo!

1997. évi CLIV. Torvény 121. § alapjan




A min8ségugyi rendszer akkreditacidja és tanusitasa (Kils8
audit)

A tanusitas az egészségugyi szolgaltatdo nemzetkozi vagy magyar
egészsegugyi ellatasi standardok szerinti mindségiranyitasi

rendszerének nemzetkozi szabvany alapjan torténd felilvizsgalata és
elismerése.

Onkéntes!

1997. évi CLIV. Torvény 124. §



A hatdsagi szakfellgyelet
KULSO MINOSEGUGYI RENDSZERNEK szamit

IDE TARTOZIK pl: mikodési engedélyek kiadasa
és a dolgozok alapnyilvantartasa IS!

1997. évi CLIV. Torvény 123. §



Kapcsolc’;dési pontok a Brusszel
Allasfoglalashoz

- ea h p
european assoclation
of hospital pharmacists
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((

® 5. szakasz: ,Betegbiztonsag és mindségbiztositas” fejezetéhez
® 1-11. pontok

® ,Az intézeti gyogyszertarnak biztositania kell a
gyogyszerfelhasznalasi folyamatokra vonatkozo, megfelel
mindségellenbrzési stratégiak kidolgozasat, a hibak feltarasa és a
fejlesztési prioritasok azonositasa erdekéeben.”

® ,A korhazi gyogyszerésznek bizonyitéekokon alapuldo modszerekkel
kell elésegitenie a gyogyszerelesi hibak kockazatanak csOkkentését,
ide értve a szamitogepes dontéestamogatast is.”
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® ,A korhazi gyogyszerésznek olyan rendszereket kell tamogatnia és
alkalmaznia, amelyek lehetove teszik a gyogyszertar altal expedialt
valamennyi gyogyszer nyomonkovethetoseget.”




Mindseéglgyi rendszer mikodtetéséhez
szukséges kovetelmenyek

1. A vezet6ség elkotelezettsége
2. Gondoskodas a human eréforrasokrol
3. Gondoskodas a targyi és péenzugyi feltételekrol

4. A szolgaltatasi folyamatok tervezése, mikodtetése, értékelése és
fejlesztése

5. A bels6 min6ségligyi rendszer rendszeres, indikatorokon alapulo
értékelése



Mindsegligyi rendszer elemei

a betegellatasi és hattérfolyamatok biztonsagos, eredményes és hatékony szabalyozasa és mikodtetése,
* aszikséges eroforrasokkal valé hatékony gazdalkodas biztositasa,

* az egészségligyi és mikodési dokumentumok kezelési rendjének kialakitasat és mikodtetését,

» afelel6sségi szintek és hataskorok meghatarozasat és gyakorlati alkalmazasat,

* a panaszok szabdlyozott kezelését,

» az oktatas és tajékoztatas rendjének kialakitasat és alkalmazasat,

» az elégedettségi vizsgalatok kialakitasat és alkalmazasat,

* a kommunikacios iranyok és modszerek meghatarozasat és gyakorlati alkalmazasat,

* aszakmai iranyelvek alkalmazasanak, bevezetésének rendjét és a helyi szakmai ellatast szabalyozé dokumentumok
kialakitasat és gyakorlati alkalmazasat,

* a betegbiztonsaggal 6sszefliggd kockazatok, a nemkivanatos események attekintését, elemzését, értékelését és a
megel8z6 intézkedések megfogalmazasat,

* szakmai mutatok meghatarozasat és alkalmazasat,

* A fentiek rendszeres nyomon kovetését és értékelését, valamint a sziikséges javitod intézkedések megfogalmazasat.

1997. évi CLIV. Torvény 121. § alapjan



A mindsegugyi rendszerek eldnyei

* A vezetés hatékony eszkdze az iranyitasban és a dontés-elGkészitésben
e Javitja az informacio-ellatottsagot
* Hatékonyabba teszi a bels6 kommunikaciot

 Tisztazza a hataskoroket, az ala- és folérendeltségi viszonyokat,
valamint a felel6sségi koroket, mindezen keresztil a kiadott feladatok
szamon kérhet6ségét eredményezi

* A folyamatok szabalyozottsagat és folyamatos ellendrizhet6ségliket
biztositja, ezen keresztil csokkenti a hibak el6fordulasat



A mindsegugyi rendszerek eldnyei

* Segiti a hibak okainak feltarasat, helyesbitéséet, megel6zését a
megoldasukat

 El6segiti a folyamatos fejlodést

* a nyomon kovethetdség biztositasaval, jogi vitak, illetve reklamacio
esetén segitséget jelent

* Javitja a szervezet mikodési hatékonysagat
* Javul a piaci megitélés, versenyel6nyt jelenthet



Elonyok a szerepldk szemszogébd

Ellatas biztonsaga

Beteg , ,
Beteg elégedettsége
o Ellaté biztonsaga
Ellato - ,
Ellato elégedettsége
Szervezeti hatékonysag

Intézmény Plusz kiadasok megel&zése

Kevesebb nem kivant esemény - per

Hatékonysag, betegbiztonsag

Egészseglgy

Hozzaférhet6ség



Mindseglgyi
rendszerek az
egeszsegugyben
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Min&ségbiztositasi (rendszer)szabvanyok az
egeszsegugyben

* ISO alapu szabvanyok - univerzalis, szektor semleges (Intenational
Standard Organisation)

* ISO 14001 Kornyezetkozpontu iranyitasi rendszer (KIR)

 MSZ 28001 Munkahelyi egészségvédelem és biztonsag iranyitasi
rendszer (MEBIR)



BS 5750

ISO 9001:1987
(eljarasok)

|

MSZ EN 29001:1992

ISO 9001:1994
(megel6z6
tevékenység)

MSZ

EN 1SO 9001:1996

|

ISO 9001:2000
(folyamat szemlélet,
PCDA)

MSZ EN 1SO 9001:2001

|

ISO 9001:2008
(folyamat szemlélet,
PCDA)

MSZ EN 1SO 9001:2009

|

ISO 9001:2015
(Kockazatok,
lehet&ségek)

AueAgezs 1qgeJoy|
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MSZ EN ISO 9001:2015




Standardok az egészséeglgyben

1910: Ernest A. Codman elsé m(ikodési szabalyok (= standardok)
1912 Amerikai Sebészeti Tarsasag —korhazi akkreditacio

1918: Kérhazi Standardizacios Program

1919: Minimum Standardok

1951-1953: USA: Sebész Tarsasag, Belgyogyasz Tarsasag, Orvosi Kamara és
Korhazszovetség:

e KozOs Bizottsag a Kérhazak Akkreditalasara

a kérhaz-akkreditacié elkezdédik (Joint Commission on Accreditation of Hospitals - JCAHO)
* 1970: Korhazi Akkreditacios Kézikonyv

1970-es évektdl: Kanada, Ausztralia
1980-as évektbl: Eurépaban is terjed
2000: nemzetkozi akkreditacio kezdete



Hazai standard fejlesztés

e 2001 KES 1.0 (Korhazi Ellatasi Standardok)

e 2003 KES 2.0 (www.eum.hu)

e 2004-2005 Jarébeteg, haziorvosi, védonéi ellatasi standardok
e 2007 MEES (Magyar Egészségligyi Ellatasi Standardok)

az eddigi standardok komplex rendszere
egységes el. agazat specifikus szabvany
a dokumentacios rendszer és az egyéb kovetelmények lefedik a MIR-t

e 2012-2014. BELLA (BetegELLatok Akkreditacidja a biztonsagos betegellatasért)
TAMOP-6.2.5.A/12/1
International Society for Quality in Health Care (1SQua) szerinti akkreditacio? 2019-ig

* Fekvé- és jarobetegellatasi standardok:
ht’(cjp:/_/V\é\]/cvw.hbcs.hu/uploads/jogszabaIy/2383/faj|ok/EEI\/I fekvo jarobetegellatas stand
ardjai.p

hatalyos: 2016.09.27 — (2016. EK 15. szam EMMI kézlemény 2)



http://www.hbcs.hu/uploads/jogszabaly/2383/fajlok/EEM_fekvo_jarobetegellatas_standardjai.pdf

Az Emberi Eroforrasok Minisztériuma fekvo-
és jarobetegellatas standardjal

Ervényességi teriilet
Standard célja

Erintett egységek, személyek

A tartalmi elemek: (tipusai)

* szabalyozas (,,Sz”) — szabalyozasi pontok 6sszefoglalasa

e oktatas (,,0”) —a munkatarsak felkészitése a szabalyzdk szerinti munkavégzésre

* mikodési jellemz6 (,M”) — a szabalyozdk gyakorlati megvaldsulasa

» specialis ellatasi sziikségletek (,S”) — kiemelt odafigyelés a kilonleges ellatasi sziikségletekre
* dokumentalas (,D”) — dokumentdlasi feladatok

* ellenGrzés, fejlesztes (,E”) — megvaldsulasanak értekelése és sziikseg esetén modosito
intézkedések

Mellékletek, kapcsolddasi pontok



EMMI kézlemény

fekva- és jarobeteg-ellatas standardjairél’
Ervényességi idétartam: 2019, IX. 1.

1. Menedzsment

1.1. SZAKMAI FEJLESZTESI TERV

Ervényességi teriilet: Fekvébeteg-ellitds
Jarobeteg-ellatds

Standard meghatdrozdsa: az egészségiigyi szolgaltatd Szakmai Fejlesztési Tervet készit, a
benne foglaltakat végrehajtja.

A standard célja: tudatos terv olyan ellatas nyujtasara, amely figyelembe veszi az ellatando
lakossag szikségleteit, segiti a szolgaltatot a nyajtott ellaitds minoségének folyamatos
fejlesztésében, a betegbiztonsag javitasaban, hozzajarul a forrasok hatékony felhaszndlasahoz, az
optimalis, kéltséghatékony ellatas nyajtasahoz, tamogatja a szolgaltatot a kiilsé kornyezeti
tényezOkhoz valo innovativ alkalmazkodasban.

Erintett egységek, személyek:
érintett szervezeti egységek: igazgatasban, ellendrzéshen érintett szervezeti egységek, beleértve
az orvosi, apolasi, gazdasagi, miszaki teriileteket
érintett munkakori csoportok: felsovezetés
a  Szakmai  Fejlesztési  Terv  elkészitéséhez — sziikséges
adatszolgaltatasban résztvevik
érintett betegesoportok: nem értelmezhetd

A standard tartalma:

A standard teljesiiléséhez sziiksépes tevékenységek

Szl. A felsévezetés meghatirozza és kialakiga a Szakmai Fejlesztési Terv, a kapesolodd

Operativ Terv készitésének szempontjail, modszertanit, a tényeken alapulé dintéshozatali

mechanizmust, a terv iddszakos felilvizsgdlatinak rendjét, kritériumait.

Szl A felsévezetés meghatirozza a Szakmai Fejlesztési Terv készitését koordindld, al

tervezésbe bevonandd személyek, timogatd csoportok kérét, szikséges ismereteiket|

feladataikat, feleldsségiiket.

Sz.3. A Szakmai Fejlesztési Terv az egészségiigyi szolgaltato jovoképén alapul, megfogalmazzg
RN P) I P wnr s L #le cnrwante o - - T an Ta o sl amen, - - FA FailaneetdAons
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http://bella-akkreditacio.hu/wp-content/uploads/emmi_kozlemeny_gyogyszert--ri.pdf

EMMI kozlemény

gyogyszertari ellatas standardjairdl kozvetlen lakossagi gyogyszerellatast végzo
gyogyszertarak szamara’

l:]rvényesség idotartama: 2019. IX. 1.

1. Szervezeti miikideés

1.1. HUMAN EROFORRAS MENEDZSELESE
Ervényességi teriilet: Gyogyszertdr

Standard meghatarozasa: a gyogyszertir a megfeleld miikodéséhez sziikséges humin
eroforrast megtervezi, a munkatarsak felvétele, foglalkoztatasa, értékelése, szakmai és
személyes fejlidésének, elémenetelének taimogatisa szabdlyozottan térténik.

A standard célja: a gyogyszertarban a munkavégzés megfelelo képzettségl, oOsszetételd,
eredményes, hatékony és motivalt munkatarsak foglalkoztatasaval torténjen.

Erintett egységek, személyek:

érintett szervezeti egységek: n. a.

érintett munkakori csoportok: minden munkakéri csoport
erintett betegcsoportok: nem értelmezheto

A standard tartalma:

A standard teljesiiléséhez sziikséges tevékenységek

Sz.1. A szemelyl jogos gyogyszerész a mikodietovel egyetértésben, a jogszabdlyokkal és a
villalkozds céljaival osszhangban megtervezi a  feladatok  ellatisihoz  sziikségeq
munkakoroket, létszamot, ismereteket, képességeket, meghatarozza a munkarendet és
munkaidot.

Sz.2. A humaneréforras-tervezet alapjdn a human eréforras menedzselésére vonatkozdan|
szabalyozast dolgoznak ki.

A cwnbdlinsde tihhal LAAH Lisde:

http://bella-akkreditacio.hu/wp-content/uploads/emmi_kozlemeny_kicsinyit--s.pdf



Az Emberi Eroforrasok Minisztériuma fekvo-
és jarobetegellatas standardjal

4. 4. BIZTONSAGOS GYOGYSZERELES A FEKVOBETEGEK ELLATASABAN
4.5. BIZTONSAGOS GYOGYSZERES KEZELES A JAROBETEG-ELLATASBAN



A minosegiranyitas a korhazi
gyogyszerészetben

® A minosegiranyitas celja a korhazi gyogyszereszetben:
e Konstans szolgaltatasi szinvonal biztositasa
e A min6ségugyi standardoknak valé maradéktalan megfelelés
e Dokumentacios rendszer kiépitése, NEM dokumentaciok rendszere!

e Az ISO szabvanyok alapjan felépitett minéségiranyitasi rendszerek nem
minden esetben hozzak az elvart eredmeényt

e multiprofesszionalis munkacsoportok esetén illetve egy folyamatosan,




,LEAN"

THEDASQCARE

v, ) ) = CHU
TOYOTA X _oF TEC / Royal BoltonHosputal
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Ce¢l: Novelni a betegelégedettséget a személyzet bevonasaval a
folyamatos fejlesztés €s probléma megoldas folyamataba

LEAN
HOSPITALS

Szervezeti Kultara / Elvek Technikak/Eszkozok




A LEAN szervezetek jellemzol

® ,Karcsu” szervezesi-iranyitasi modell

e (nincs sok vezetdi szint, nem aprézodik el a felelésség és a hataskor)
e Organogramok vizszintesen terjeszkednek, nem fuggélegesen

® Kozeéppontban: az ember tisztelete
e A szervezet szamara legfobb érték a munkatars.
e Alean szervezetek a bennik dolgozé emberek altal fejlédnek.

e Maga a szervezet pedig a benne dolgozé emberek folyamatos
fejlesztésében érdekelt.

e Maguk keresik a lehet6ségeket a folyamatok optimalizalasara.
o Ok miikodtetik hatékonyan a folyamatokat (ill. 8k nem).

A rendszer kulcsa: elhivatott, proaktiv, ,involvalt” munkatarsak




A ,LEAN" alapelvel

1. Atevekenység értekét a vevo hatarozza meg. [value]

2. Aszervezet mikodése egy ertékfolyam, ami a tevekenységek
teljes vertikumat atfogja. [flow]

3. Minden, ami ezt az aramlast akadalyozza, karos. [waste]




beszallokartya leanesitése, egyszerusités Paul
Akers-tél, a vevd szemszogébdl
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1. Hatarozzuk meg az ertéket a vevo
szemszogebol

Ki a vevl az egészségugyben?
...A beteg?

...Az orvos?

...Az egészsegbiztosito?

...Az allam?




2. A vesztesegek kikuszobolese

A lean szervezetek legfontosabb tevékenysége: a veszteségek keresése-
elemzeése-eltavolitasa.

A tevékenysegek kategoriai:

Nincs hozzaadott erteke
,SZUkségtelen veszteseg”




Vesztesegek (Wastes)

"DOWNTIME”

Non used intellect/
kihasznalatlan képessegek

Waiting/varakozas



Vesztesegek (Wastes)

Transport/mozgatas

Motion/mozgas Excessive processing/tulzasok (pl. burokracia)



3. Folyamatelemzes

e A folyamatelemzeés két lepcsds: a jelen helyzet felmérése, majd az
optimalizacio lépéseinek kidolgozasa.

e Einstein: ,Ha egy éram lenne megoldani eqy problemat, és az
eletem mulna rajta, akkor az 55 percet a probleman
gondolkoznek, majd & perc alatt megoldanam.”

® Eszkozok:

e Bels6 auditalas
e Ok-okozat elemzések / Ishikawa-analizis (halszalka)
e A problémak megoldasanak vizualis seqitése
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4, Pull system ,,HUzbero

A folyamatokat ugy kell optimalizalni, hogy a vevd igénye

legyen a "huzo6 erd”, ez mint szignal inditja be a folyamatot
(pull system)

Mindezzel elkertlhet6 az egyik legnagyobb veszteség, a
tultermelés és a felesleges készletek felhalmozasa

\ étape @ émpe f:> étape — | étape
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5. Folyamatos fejlesztés/fejlodés

® A munkatarsak bevonasaval

® Csak megbizhato, alapos letesztelt
technologiak bevezetése lehetseges,
melyek az emberek és a folyamat
érdekeit szolgaljak
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A LEAN vezetd

® Alapelv: ,Az ember tisztelete”

® Alean vezetd6 nem elsdsorban utasitasokat ad, sokkal inkabb
,kormanyosa” a szervezetnek.

® Empatikus vezetdi karaktert kivan: jol ismeri a munkatarsak
szemeélyiseget, er6ssegeit, motivacioit.

® Szukséges, hogy a szervezeti célokat egyéni célokka transzformalja.

”» V' r y 4 L ' 4 4 V4 4 L&}




Amikor a LEAN nem mukodik

® Erbteljesen személy-orientalt, a folyamat motorja az ,involvalt”
munkatars.

® Ha nem minden munkatars osztja a szervezeti célokat.

® Paradox moédon a passziv munkatars rosszabb a ,flow”
szempontjabdl, mint a ,partizanok”.




Egyéb eszkdzok

5W - 5Why - 5 miert modszer: feltételezi, hogy hajlamosak vagyunk
a problémakat tuneti szinten kezelni — meg kell keresni a gyoker
okokat

A3 modszer problema megoldas fontos modszere lehet
Meetingek
Pareto diagram (probléma elemzésre, 80-20 szabaly)

Ennyi modszer es eszkoz bevezetese természetesen egyszerre nem
torténhet meg, csak fokozatosan, celszerien



Teljes kdrlG mindségiranyitas
(Total Quality Management - TQM)
 [Is09%00 ____|Tam

Orientacio

Cél:

Modszerek:

FelelOsség:

Tanusitas:

termék
F6leg statikus kovetelmények

Biztositja a megfelel6séget

jobb termék, kisebb koltségek
A hibak megakadalyozasara koncentral

F6ként mindségszabalyozasi,
mindségbiztositasi modszereket alkalmaz

A felhasznald id6szakos belsé auditja
vezérli
Elvaras a piac részérdl

Kils6 tanusitd igazolja (mérések)

piac, folyamatok
Dinamikus kdvetelmények

Biztositja a folyamatos javulast, versenyképesség
novelését

jobb vallalat, vevéi elégedettség

A minGségfejlesztési modszerek széles korét
alkalmazza

A vevl megelégedettségének folyamatos elemzése
vezérli

Minden dolgozd
Novekvd piaci részesedést eredményez

Onértékelésen alapul
(folyamat felGgyelet, folyamat javitas)



Indikatorok

* helyes, szakszer( ellatas  « Beteg jogok érvényesiilése

* rendelkezésre allas * Beteg biztonsaga
. az ellatas folytonossaga idGszerliség/hozzaférhetdség
* Eredményesség

* Hatékonysag

* Méltanyossag



