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Agenda prezentacji

1. Status Akredytacji Centrum Monitorowania Jakosci w ochronie zdrowia
2. Standardy akredytacyjne - monitorowanie wskaznikow jakosci

3. Korzysci wynikajagce z wdrozenia standardow akredytacyjnych dla poprawy jakosci
swiadczonych ustug medycznych i procesow zarzadczych

4. Pleszewskie Centrum Medyczne - Szpitalem Akredytowanym przez Ministerstwo
Zdrowia
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e 1 Status Akredytacji Centrum
Monitorowania Jakosci w ochronie zdrowia

Akredytacja jako system standaryzacji jakosci udzielanych sSwiadczen w ostatnim okresie
nabrata rangi ministerialnej — Centrum Monitorowania JakosSci w ochronie zdrowia z siedzibg

w Krakowie stato sie agenda rzadowag, realizujgcg zadania nadzoru nad poziomem jakosci
leczenia w Polsce.
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e 10 Status Akredytacji Centrum
Monitorowania Jakosci w ochronie zdrowia

Akredytacja jako system standaryzacji jakosci udzielanych sSwiadczen w ostatnim okresie
nabrata rangi ministerialnej — Centrum Monitorowania JakosSci w ochronie zdrowia z siedzibg
w Krakowie stato sie agenda rzadowag, realizujgcg zadania nadzoru nad poziomem jakosci
leczenia w Polsce.

,Rola akredytacji we wspodtczesnych systemach zdrowotnych polega gtdwnie na wyszukiwaniu
zagadnien, ktére w najwiekszym stopniu wptywajg na poziom swiadczen i bezpieczenstwo
pacjentow. W tych obszarach tworzone s3 mierzalne kryteria oceny placowek opieki
zdrowotnej okreslonego typu np. szpitali, lecznictwa otwartego, czy zaktadéw opieki
dtugoterminowej, zwane standardami__akredytacyjnymi. Standardy te majg charakter
dynamiczny, podlegajg okresowej modyfikacji, zaleznie od szybkosci wywotywania pozgdanych
efektow. Dzieki temu spefnione jest zatozenie akredytacji polegajgce na statym stymulowaniu
do osiggania poziomu optimum, jaki wyznaczajg standardy akredytacyjne. Kazdorazowo
wymogi standardéw muszg by¢ na poziomie mozliwie wysokim, a przy tym jednak realnie
osiggalnym.”
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e 10 Status Akredytacji Centrum

Monitorowania Jakosci w ochronie zdrowia

Status akredytacji jako standaryzacji ministerialnej nabiera konkretnych wymiaréow w
kontekscie kontraktowania ustug w ramach umoéw z Narodowym Funduszem Zdrowia:

1. Zarzgdzeniem nr 72/2012/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 8 listopada
2012 r. oraz zarzgdzeniem nr 73/2012/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia
z dnia 8 listopada 2012 r., wprowadza sie nastepujgce zmiany:

w kryterium ,Jakosc¢”, w czesci: ,,zewnetrzna ocena jakosci”, tres¢ wierszy w kolumnach 1-9
otrzymuje brzmienie:

,Certyfikat wydany przez Centrum Monitorowania Jakosci, wazny w dniu zawarcia umowy -
liczba punktéw jednostkowych — 3,0”

Poprzednio tylko dwa punkty — niezaleznie czy byt to system ISO czy akredytacji
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Monitorowania Jakosci w ochronie zdrowia

2. Projekt Ustawy o jakosci w ochronie zdrowia z 5 lipca 2011r. zaktada:

Art. 12. 1. W umowie o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenie
szpitalne uwzglednia sie, ustalajac ﬁarméé jednostki rozliczeniowej, o ktorej mowa w
art. 135 ust. 2 ustawy o dwiadczeniach, nastepujace wspoétezynniki korygujgce:
1) 3 9% - w przypadku zakwalifikowania do pierwsze] grupy jakodciowej
$wiadczeniodawcy posiadajgcego certyfikat akredytacyjny;
2) 2 9% - w przypadku zakwalifikowania do pierwszej grupy jakosciowej
$wiadczeniodawcy nieposiadajacego certyfikatu akredytacyjnego;
3) 1 % - w przypadku zakwalifikowania $wiadczeniodawcy do drugiej grupy

jakosciowej.
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Monitorowania Jakosci w ochronie zdrowia

2. Projekt Ustawy o jakosci w ochronie zdrowia z 5 lipca 2011r. zakfada:

Art. 12, 1. W umowie o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie leczenie
szpitalne uwzglednia sie, ustalajac wartosé jednostki rozliczeniowej, o ktorej mowa w
art. 135 ust. 2 ustawy o swiadczeniach, nastepujgce wspotczynniki korygujace:

1) 3 % - w przypadku zakwalifikowania do pierwszej grupy jakosdciowej
swiadczeniodawcy posiadajgcego certyfikat akredytacyjny;

2) 2 9% - w przypadku zakwalifikowania do pierwszej grupy jakosciowej
$wiadczeniodawcy nieposiadajacego certyfikatu akredytacyjnego;

3) 1 % - w przypadku zakwalifikowania swiadczeniodawcy do drugiej grupy
jakoSciowej.

Art. 7. Ustala sie nastepujace grupy jakosciowe Swiadczeniodawcdw objgtych systemem
monitorowania:

1) pierwsza grupa - obejmuje $wiadczeniodawcéw spetniajacych standardy
jako$ciowe na poziomie co najmniej 75 % lub posiadajacych certyfikat
akredytacyjny;

2) druga grupa - obejmuje $wiadczeniodawcow spetniajacych standardy jakosciowe .
na poziomie co najmniej 50 % i nizszym niZ 75 %;

"Leczenie na mozuwie n 3] trzecia grupa - obejmuje éwiadczeniodawcéw spetniajgcych standardy jakosciowe

na poziomie nizszym niz 50 %.



e 1, Status Akredytacji Centrum
Monitorowania Jakosci w ochronie zdrowia

Podsumowanie:
- Akredytacja jest standaryzacjg o statusie ministerialnym

- Zjej wprowadzeniem w jednostce wigzg sie wymierne korzysci — przy ocenie ofert w
ramach umow z NFZ oraz — w przysztosci — w wysokosci wyceny punktu za Swiadczenie

- Akredytacja jest przede wszystkim procesem optymalizacji i standaryzacji, ktorego celem
jest wysoka jakos¢ udzielanych swiadczen oraz bezpieczenstwo pacjenta
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2. Standardy akredytacyjne -
monitorowanie wskaznikéow jakosci
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o 2. Standardy akredytacyjne -
R monitorowanie wskaznikéw jakosci

Obszary akredytacji:
|

CO —ciggtosc opieki - 13

,Swiadczenia udzielane pacjentowi w szpitalu powinny byé postrzegane jako
element kompleksowej opieki medycznej tak, by minimalizowaé¢ ewentualne ryzyko
niekorzystnych skutkéw opieki, jak rowniez ryzyko wystgpienia zdarzen niepozgdanych”

Zakres:
- proces przyjecia do szpitala
- sytuacje szczegblne — rowniez w odniesieniu do specyficznych pacjentéw
- przenoszenie i przekazywanie pacjentow

- edukacja pacjentow
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o 2. Standardy akredytacyjne -
R monitorowanie wskaznikéw jakosci

Obszary akredytacji:
I

PP — prawa pacjenta -20

,Szpital zapewnia informacje o prawach i obowigzkach w sposdb zrozumiaty i jest
ona dostepna w miejscach swiadczenia opieki”

Zakres:
- znajomos¢ praw pacjenta
- Swiadoma zgoda pacjenta
- zabezpieczenie opieki duszpasterskiej i komunikacji z otoczeniem

- zasady stosowania przymusu
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o 2. Standardy akredytacyjne -
R monitorowanie wskaznikéw jakosci

Obszary akredytacji:
Il

OS — ocena stanu pacjenta - 5

,0cena stanu pacjenta powinna by¢ okreslona przy przyjeciu do szpitala, powinna
by¢ kompleksowa i powinna by¢ oceng zespotowg”

Zakres:
- zakres oceny pielegniarskiej
- zasady konsultacji
- zakres badania przedmiotowego i podmiotowego

- codzienna ocena lekarska i epikryza

"LECZENIE NA MOZLIWIE NAJWYZS5ZYM POZIOMIE. OTWARTOSC | SZYBKIE REAGOWANIE NA POTRZEBY PACIENTOW"



. 2. Standardy akredytacyjne -
monitorowanie wskaznikéw jakosci

Obszary akredytacji:
IV

OP — opieka nad pacjentem -6

,Opieka nad pacjentem oznacza wszelkie dziatania zmierzajgce do poprawy stanu
zdrowia pacjenta, w tym postepowanie diagnostyczne, lecznicze, pielegnacyjne i
rehabilitacyjne”

Zakres:
- plan opieki
- Standardowe Procedury Postepowania

- Analiza podjetych czynnosci reanimacyjnych

- leczenie bolu
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Certyfikaty i akredytacja

' CERTYFIKAT AKREDYTACYJNY

Totwierdza sig spefnienie przes

PleszewsKie Centrum Medyczne w Pleszewie Sp. z 0.0.

standardow aKredytacyjnych

dla lecznictun sspitalnego
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Dziekuje za uwage
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