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AZ USA ELLATASA KAPTA A LEGTOBB KRITIKAT BETEGEITOL

Minosegigyi hirek

A NIAZ Altalanos Minéség
Standardjai Egészseégiigyi
Szolgaltatoknak

A Neederlands Instituut voor Accreditatie
van Ziekenhuizen (Holland Korhazi
Akkreditdcios Intézet) 2005-ben jelentette
meg altalanos standardjait. Mellettiik
szak-specifikus standardok is hasznalha-
tok. A standardok az EFQM (European
Foundation for Quality Management) mo-
dellen alapulnak.

Kidolgozasukat korhazak és mas egész-
ségligyi szolgaltatok szakemberei végez-
ték. Alapvetd célkitiizésiik volt, hogy a
standardok egyszertiek, praktikusak, lé-
nyegesek €s jol ellendrizhet6k legyenek.
Fontos célkittzésiik volt, hogy a standar-
dok nemcsak korhazi kornyezetben legye-
nek alkalmazhatdk, hanem mas egészség-
iigyi szolgaltatoknal is.

Fontosnak tartjak, hogy az egészség-
iigynek sajat akkreditacios rendszere le-
gyen. Az elmult évek tapasztalatai szerint
jelent meg. Nem kétséges, hogy jo szan-
dék vezérelte Sket, de egészségligyi szem-
pontbdl néha abszurd eredményekhez ve-
zettek. A NIAZ-nal az auditalast csak
egészségligyi dolgozok végezhetik. Mar
150 fét kiképeztek. Reményeik szerint a
kovetkez6 12 honapban az 0sszes korhaz
30%-a szerzi meg naluk az akkreditaciot,
tovabbi 50% megkezdi a felkésziilést.

A standardokat angolul is megjelentet-
ték. Felhasznalasat nem kotik engedély
kéréséhet, téritésmentesen teszik leheto-
vé, kiilfoldiek részére is. Ugy gondoljak,
hogy egy allami cég terméke szolgdlja a
kozosséget. Ezzel jarulhatnak legjobban
hozza misszidjuk: a betegellatds javitasa
teljesitéséhez. Eszrevételt, véleményt szi-
vesen fogadnak.

Dr. René Peters 1ir, a Nemzetkozi Korhdzszo-
vetség Tandcsanak tagja dsszedllitdsa alapjin.

Hat orszag betegeinek
osszehasonlito véleménye az
egeészsegiigyi ellatasrol

Az Amerikai Egyesiilt Allamok, Ausztra-

lia, az Egyesiilt Kirdlysag, Kanada, Német
orszag és Uj Zéland felnGtt betegeinek vé-
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leményét hasonlitottak 6ssze a biztonsagi
kockazatokrol, az ellatasi koriilményekr6l
és a kronikus betegek ellatasanak hia-
nyossagairol.

A stlyosabban beteg emberek jeleztek
tobb ellatasi kockazatot, hibat és ros-
szabb ellatasi koriilményeket. Annak el-
lenére, hogy a felmérés a korhazi ellatas-
ra koncentralt, a betegek véleménye sze-
rint a legtobb hibat nem a kérhdzakban,
hanem a jarobeteg ellatasban kovették el.
A szerzék a vizsgdlat kiterjesztését terve-
zik az utobbi teriiletre. Az ellatok a hibak-
rol az esetek 61-83%-dban nem adtak tajé-
koztatdst.

Tobb szempontbdl is az Amerikai Egye-
stilt Allamok elldtasa kapta a legrosszabb
mindsitést, igy a nem hatékony (nem idé-
ben nyujtott, illetve ismételt) ellatds, és az
ellatasi hibak (laboratoriumi leletek késGi
kozlése, nem adekvat gyogyszerrendelés,
az orvos az el6zményekrél nem tajékozo-
dik) szempontjabol. A legkisebb arany-
ban az Egyesiilt Kiralysag betegei jeleztek
hibakat. A kiilonbség kozottiik tobb mint
masfélszeres. A masodik legjobb véle-
ményt ebbdl a szempontbol a német bete-
gek adtdk. Altalinossdgban azonban e-
gyik orszag ellatérendszere sem mondhat-
ja, hogy minden szempontbol a legjobb
lenne.

A betegek kezelésének atadasa soran is
sok hiba torténik, a legtobb Németorszag-
ban, ami a rendszeren beliili kommunika-
Cio és tervezés hidnyossagaira utal. A be-
tegek koziil 19-26% jelezte, hogy feléjiik
hianyos a kommunikacid, a legtobben az
USA-ban. Elssorban a kezelési tervrol és
célkittizésekrol szeretnének tobbet tudni.

Az elsé6 orvos-betegtalalkozasra az USA
és Kanada betegei varakoznak legtobbet.
Valdszintileg ennek kovetkezménye, hogy
a stirgdsségi ellatas igénybevétele ezekben
az orszagokban a legmagasabb. Elektiv
sebészetre Németorszag, illetve az USA
betegei varakoznak a legrovidebb ideig.
Végiil a co-payment az Amerikai Egyestilt
Allamokban a legmagasabb, az Egyesiilt
Kiralysagban a legkisebb.

Schoen C, Osborn R, Huynh PT et al. Tak-
ing the pulse of health care systems: experi-
ences of patients with health problems in six
countries. Helath Affairs Web Exclusives No-
vember 3 2005 alapjin

Ernest Amory Codman-dij

A Joint Commission on Accreditation on
Healthcare Organizations idén kilenced-
szer adta ki az Ernest Amory Codman di-
jakat.

A djj ot kiilonbo6z6 kategoriaban ismeri el

a szolgaltatok j6 mindségu ellato, illetve

mindségfejlesztd tevékenységét. Talan

nem érdektelen a dijazottak kiilondsen
méltanyolt tevékenységeinek felsoroldsa.

Ezek a kovetkezok voltak:

* a Pikes Peak Mental Health Center a
korlatozott forrasok ellenére sikeresen
tamogatta a kozosségiikhoz tartozé ad-
diktologiai esetek €s hajléktalanok
részvételét az egészségmegorz6 progra-
mokban,

* stroke betegek részére jol szervezett és
képzett team altal, megfelel6 idében
nyujtott hatékony, teljes kord szolgalta-
tasokkal kertilt a dijazottak kozé a
Swedish Medical Center,

* a Memorial Health Center sajat allamu-
kon beliil a legjobb eredményt érte el a
szakmai iranyelvekkel valé compliance
tertiletén, a betegek 95%-anak aktiv
részvételével,

* velitk megosztott dijat kapott a Shady
Grove Adventist Hospital, amely jelen-
tésen javitotta a szolgaltatasokhoz valo
hozzaférést, csokkentette a jardbeteg el-
latasban eltoltott id6t, aminek eredmé-
nyeként javult a betegek elégedettsége,

* a betegek biztonsaganak, a bizonyité-
kokra alapozott szakmai irdnyelvek ko-
vetésének és a személyzet képzettségé-
nek jelentds javitasaért dijaztak a
Greater Cincinnati Patient Safety ICU
Collaborative intézetet,

* és végiil Dr. K. W. Kizer a teljesitmé-
nyeknek és az ellatas minéségének a
jelentéséhez konszenzus alapjan kifej-
lesztett standardjaiért vehette at a dijat.
Osszességében meggllapithatd, hogy a

lakossag bevonasa, egylittmiikodésének

megnyerése, a betegek biztonsaga és az el-
latas eredményeinek atlathatésaga kiemelt
szempontokat képeztek az elbiralds sordn.
Az American Hospital Association

hirlevele alapjan
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