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A MAPA4E projekt révid bemutatasa



Erasmus+ A MAPA4E projekt |ényegi elemei

Az Eramus + KA2- Cooperation for Innovation and the Exchange of Good Practices altal
alapitva. Stratégiai egytttmkodés a szakoktatasért és szakképzésert.

* Eredményes betegbiztonsagi oktatasi

Célkittizes maodszertan fejlesztése

: e Oktatasi mddszertan
Cselekveés eredményességének mérése Kelet-
Eurdpai orszagok intézményeiben

e Ajanlas megfogalmazasa az eredményes
betegbiztonsag-oktatas mddszertanara,
mely magaban foglal egy minimum
tananyag kialakitast is Eurdpai oktatasi
programok szamara

Kimenet
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Erasmus+ MAPAE partnerek

Magyarorszag(HU) —

Projekt vezetd; ajanlas megfogalmazasa a képzési anyagokra
vonatkozoan; fejlesztés; oktatasi modszertanok tesztelése és
értékelése; vegsd ajanlasok kidolgozasa.

Lengyelorszag (PL)—

Részvetel az oktatasi modszertanok fejlesztésében és
tesztelésében, részvétel az eredmények értekelésében és a
végsd ajanlasok megfogalmazasaban.

Spanyol (ES) —

Legjobb gyakorlatokon és betegbiztonsagi tapasztalatokon
alapuld szakmai input nyujtasa; iranymutatas az oktatasi
modszertan fejlesztésehez; részvétel az eredmények
értekelésében és a végsd ajanlasok megfogalmazasaban.
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A betegbiztonsag alapjai



Az ellatas mindséegugyi

dimenzioi

Az ellatas
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" Hammurabi kodexe(-1760?):
Medical liability
= Hipocrates (-460):

III

“Ne arts

" Florenece Nightingale (1820-

1910):
Megel§zés mérése

= Phillipp Semmelweis (1818-1865):

Kez higiene
= Ernest Codman (1869-1940):
A hibak regisztralasa

A betegbiztonsag hattere

= Beecher and Todd (1954)

Anesthesiaval s sebészettel 6sszefliggd
halalozasok (Ann Surg; 1954)

= Anesthesia Patient Safety
Foundation (1985)

”Betegbiztonsag”

= Brennan et al: (1991)

Nem kivanatos esemeények incidenciaja
és korhaz altali negligalasa (NEJ, 1991)

= [OM (1999):
Tevedni emberi dolog

A betegbiztonsag prioritas

A betegbiztonsag kulturaja



Az egyszer(i és nem eredményes
orvoslastol...

... egy sokkal eredményesebb
és 0sszetettebb orvoslasig




ErasmUs-+ Betegbiztonsag.
Mirdl beszélink?

L Az egészségligyi ellatdssal dsszefliggd, sziikségtelen drtalmak
elfogadhato minimum szintre csoOkkentése. Az elfogadhato
minimum szint a jelenlegi adott tudas, az elérhetd forrasok és az
ellatas nyujtasanak kontextusa valamint az egyéb kezelési
lehetéségek vagy a nem kezelés kockazatainak meérlegelesébdl
adodik.” (WHO, ICPS, 2009)

O A betegeket ért artalmak megel6zése” (I0M)

O Az egészséglgyi ellatérendszerben meglévé illetve az optimalis
beteg eredmények elérését célzo jo gyakorlatok nem biztonsagos
tevekenysegeinek csokkentése illetve enyhitése.” (Canadian Patient
Safety Dictionary)
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,Az emberek azért hibaznak, mert a rendszerek, a
feladatok és a folyamatok, amikben dolgoznak rosszul
tervezettek.”

Lucian Leape. Harvard School of Public Health




A Svajci Sajt Modell
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Latens tényezdbk

’ @ Veszélyek
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Veszteségek \ \

A védelem egymas utani rétegei

Aktiv hibak

Forras: Reason J. Human error: models and management. BMJ. 2000;320:768-70.
doi: 10.1136/bmj.320.7237.768.



Erasmus+ Mit jelent a betegbiztonsag?

S ense that clinical errors exist

Annak tudata, hogy klinikai hibak leteznek
A ctions to prevent them

Tettek azert, hogy megel6zzUk azokat
F ollow the evidence to control them

Az evidenciak kovetése, hogy megfékezzuk azokat
E nquire into adverse events

A nemkivanatos események vizsgalata
T ake appropriate improvement measures

Megfelel§ mindségfejlesztési méresek alkalmazasa
Y our responsibility

A te felelGsséged



Erasmus+ A betegbiztonsag szintjei

D A o
OFC4C,

5 ,. Betegbiztonsagi
Stratégidk Programok gyakorlatok
Valtozasok Valtozasok Valtozasok
a nemzeti egészseglgyi a szervezetben a magatartasban
rendszerben
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Nembkivanatos események
gyakorisaga a korhazakban:
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The incidence and nature of in-hospital adverse
events: a systematic review
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Forras: National Patient Safety Estrategy from the Spanish’s National Health System 2015-

2020. MSSSI, 2015
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De Vries EN et al. The incidence and nature of in-hospital adverse events:
a systematic review.Quality & Safety in Health Care. 2008;17(3):216-223.



Tanulas mas, magas kockazatu
agazatoktol
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Emberi téenyez6k és
betegbiztonsagi magatartas
e Vezetés
e Csapatmunka

e Hatékony kommunikacio

* Megosztott tudatossag
2 « Folyamatok standardizélasa
e Tanulas: szimulacio




WHO Betegbiztonsagi Program
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2005-2006:

Tiszta ellatas biztonsagosabb
ellatas \ / Cselekmények

2008: * Betegek a betegbiztonsagért

Biztonsagos sebészet * Jelentési és tanuld rendszerek
biztonsdgos élet * Betegbiztonsagi megoldasok

- *  Akiemelkedd 5-6k

* Kutatas

* Oktatas és képzés

* Tudas és menedzsment

Betegbiztonsag
2017: az egész vilagon
Gyodgyszerelés sériilés

nélkal

v

\,V’v World Health
84 Organization

2010:
Antimicrobas rezisztencia

http://www.who.int/patientsafety/



AHRQ
Evidencidk betegbiztonsagi
jégyakorlatra

(2013)

Ajanlott jogyakorlatok

NQF

Betegbiztonsagi jogyakorlatok a jobb

betegellatasért
(2010)

JC
Nemzeti betegbiztonsagi

célok
(2014)

WHO
Kilenc betegbiztonsagi
megoldas
(2007)

Kérhazban szerzett fert6zések
*Kézhigiéné

«CLABSI, VAP

«CAUTI

Gydgyszerelés

-Magas kockazatu gyogyszerek
*Gyogyszer-egyeztetés

*Nincs veszélyes rovidités

SURGERY

OTHER

*Nyomasi fekély, Esések,
Betegbiztonsagi kultura

Betegatadas

Kérhazban szerzett fert6zések
*Kézhigiéné

*CLABSI, CAUTI, VAP

+SSI, MDRO

Gyogyszerelés

*Magas kockazatu gydgyszerek

SURGERY

OTHER
*Nyomasi fekély, Esések
Kultura

-Betegatadas

Kérhazban szerzett
fert6zések

*Kézhigiéné
*CLABSI, CAUTI
+SS|
Gyogyszerelés

*Gyogyszer-egyeztetés

SURGERY

OTHER

-Betegazonositas

-Betegatadas

Kérhdzban szerzett fertGzések

*Kézhigiéné

Gydgyszerelés

*Magas kockazatu
gyogyszerek

*Gyogyszer-egyeztetés

«“Hasonldé alaku, hasonld
hangzasu”

SURGERY

OTHER

-Betegazonositas

-Betegatadas



Er6s6dod fenyegetések a
betegbiztonsagra

Vigyazz!

» A multimorbiditads ndvekedése: komplex esetek

@ Erasmus+

» Egyre Osszetettebb ellatds: multidiszciplinaris
teamek

» Koltségvetési korlat
» Antimicrobas rezisztencia: ,a kevesebb tobbet ér”

Adapted form: Patient Safety 2030. NHS. 2015




A betegbiztonsag fejlesztése

Erasmus+
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A betegbiztonsag pi

Rendszerszemle

Orvosi bizonyi ék.

Betegbiztonsagi kul

Adapted from: Patient Safety 2030. NHS. 2015
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Miért a betegatadas a valasztott téma?



Erasmus+ Sulyos nemkivanatos
esemeények: hattér

»Kommunikacios hibak gyakran allnak a hattérben
» Legtobbjik betegadtadasi folyamatokhoz kotédik

»Ez az alapja a beteg ellatdsa dtadasanak miszakvaltasok
és ellatasi szintek kozti valtasok soran

» Kulcstényezd a betegellatds folyamatossaganak és
biztonsaganak fenntartasaban

»Helytelen betegatadasi gyakorlat szlkségtelen
Ujrafelvetelekhez, gyogyszerelesi hibakhoz, diagnosztikai
kovetési hibakhoz és fizikai sérilesekhez vezethet

» JelentBs tobbletkdltség a kérhazak szamara




Betegatadasok

Mirdl beszélink?

Erasmus+

d , Az a folyamat, mely soran betegspecifikus informaciok
kerUlnek atadasra egyik ellatotol a masiknak, egyik
ellatocsoporttol a kovetkez6nek vagy az ellatotol a beteg és
csaladja szamara abbdl a célbol, hogy biztositsak a
betegellatas folyamatossagat és biztonsagat.” WHO

1, Az informaciok atadasa (a hataskor és felelGsség atadasa
mellett) az ellatasi atmenetek soran; mely magaban foglalja
a lehetoseget kerdesek feltételére, az informaciok
tisztazasra es megerdsitésere (AHRQ-TeamSTEPPS)

d ,, A szakmai felelGsség és kotelezettség ataddsa egy beteg
vagy betegek egy csoportja ellatasanak egyes vagy minden
vonatkozasaban egy masik személynek vagy szakmai
csoportnak ideiglenesen vagy tartos id8tartamban.”
(Australian Medical Association in their ‘Safe Handover: Safe
Patients’ guideline . AMA, 2006)



Erasmus+ Kommunikacios kihivasok

Nyelvi korlatok

Zavaro tényezdk

Fizikai kbzelseg

Személyiségek

Munkaterheles

Valtozatos kommunikacios stilusok
Konfliktusok

Az informacio ellenbrzésének hianya
MUszakvaltasok

Adapted from AHRQ-TeamSTEPPS



Betegatadas (vagy elbocsatas)
Erasmus+ Hol torténik betegatadas?

o Atadas A beteg
, Orvos altali : ,
Jelentkezés , . . szervezet] hazabocsa-
beutalas a Apoloi ) .
az , . egysegek tasa vagy
L, relevans mUszak- ,.2
alapellatas- "y vagy elbocsatasa
szakember valtas o, ,
ban fold intézetek mas
kozott intézménybe

Keresztll az ellatas folyaman
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*Hianyossagok a
kommunikacioban

*A megzavarasok
gyakorisaga

*Helyhiany
°|dOszUke

*Betegatadas
hétvegen

A betegatadasok
azonosithato veszélyei

*Hianyos vagy helytelen
informacio

°|rrelevans informaciok
es ismetlések

*Spekulaciok

*Non-compliance



Kommunikacio
betegatadas soran

Erasmus+

" Az informaciokat prioralva, vilagosan, tomoren és
kronologikus sorrendben szikséges atadni.

= Az informacioknak tartalmaznia kell:
" 3 beteg ellatasi tervet,
= 3 kezelest,
" 3 jelen allapotot és
" barmely jelenlegi vagy varhato valtozast.



A j6 betegatadas

Erasmus+ komponensei

Iranyelv

4

Ellato

Példa
Betegatadasok alatti kommunikacidra

Standardizalt megkozelités bevezetése a betegatadas kommunikaciéjara mUszakvaltasok és
szervezeti egységek kdzotti betegatadasok esetére

Biztouitja, hogy a felel6s ellatd megfelel8en aktualizalja a beteg allapotardl, gyogyszerelésérdl,
kezelesi tervérdl, kozelg6 elrendelésekrdl és a jelentds valtozasokrol szold informacidkat.

Kommunikacio
betegatadas soran
(mUszak-m(iszak

egyseg-egyseég

¥

Betegatadas
Az elbocsajtas
kommunikacidja

® Hasznaljon standardizalt megkdzelitést a zavarok minimalizalasa érdekében

= Biztositson elegendd id6t arra, hogy a munkatarsaknak legyen lehet&sége kérdezni és
valaszolni a feltett kérdésekre

= Foglalja bele a visszaismétlés illetve visszaolvasas |épéseit a betegatadas folyamataba

= A beteg szamara biztonsagos ellatas nyujtasa érdekében az informacidcserét limitalja csak a
szUkséges informaciok korére

Tajékoztassa a beteget illetve a kdvetkezd ellatot az elbocsataskori diagnozisrdl, kezelési tervrél,
gyogyszerelésrdl és a vizsgalatok eredményeird|

Forras: WHO (2007) Communication during patient handovers



Erasmus+ s g .
Helyi képzési program

= Célpopulacio: azon osztalyok, akik a
képzésben részt vesznek

= A képzési program id6tartama

= A képzési program szervezese a
korhazban
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El&nyok
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El&ny6k

A szakemberek és a szervezet szamara:
= reszvetel egy nemzetkozi projektben

= oklevel a részvetel igazolasara a Semmelweis
Egyetemtd|

= 3 korhaz betegatadasi folyamatainak javulasa
= eredmenyek és jogyakorlatok publikacios lehetdségei

A koordinator szamara:

= egylttm@kodés a Semmelweis Egyetemmel egy kutatasi
projektben, a reszvétel igazolasa
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A képzéseket megel6z6 kérdbivek



8 Frasmus+ Kérd8iv a betegatadasi
ismeretekrdl

= A projektben fejlesztett kérddiv leirasa

= Az eredmeények a korhazvezetés es a koordinator
szamara visszajelzésre kerulnek



#l Erasmus+ Kérddiv a betegbiztonsagi
kultdrarol

" A projektben hasznalt kerd6iv az AHRQ ,,Hospital
Survey on Patient Safety Culture” kérddiven alapul

= A kérdoivezeés leirasa

" Az eredmeények a korhazvezetés es a koordinator
szamara visszajelzésre kerulnek



Semmelweis Egyetem

" i, Egészségligyi
\ MenedzserkRépz6
° IK6zpont

Erasmus+

Kérdes?

MAPA4E 16/1/KA202/23016
A projekt az Eurdpai Bizottsag tamogatasaval valdsult meg.



