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THÔNG BÁO

“Về việc thực hiện và hoàn thành kế hoạch cải tiến CLBV”

Kính gửi: Các thành viên trong Hội đồng Quản lý chất lượng bệnh viện
Căn cứ bộ tiêu chí chất lượng bệnh viện (Phiên bản 2.0) Ban hành kèm theo Quyết định số 6858/QĐ-BYT ngày 18 tháng 01 năm 2016 của Bộ trưởng Bộ Y tế.

Căn cứ Quyết định số 1260 /QĐ-BV ngày 12 tháng  9 năm 2017 về việc thành lập Hội đồng Quản lý chất lượng bệnh viện năm 2017 của Bệnh viện đa khoa huyện Bố Trạch.

Căn cứ Biên bản họp Hội đồng Quản lý chất lượng bệnh viện ngày 01 tháng 9 năm 2017. 

Nhằm đẩy nhanh tiến độ cải tiến nâng cao chất lượng bệnh viện, các thành viên trong Hội đồng Quản lý chất lượng hoàn thành những mục còn thiếu như sau:
1. Bs. Võ Thị Hà
TC A1.1: Tại khu nhà xe phải kẻ vạch sơn dưới sàn nhà nhằm sắp xếp ngăn nắp.

TC A1.2: ( Mức 2 lên 3)
Mục 11: Xây dựng và áp dụng quy trình sàng lọc, cách ly người bệnh truyền nhiễm trong các dịch vụ

Mục 12:  Có buồng khám riêng cho người bệnh truyền nhiễm đường hô hấp sau khi đã được sàng lọc.

TC A1.3: ( Mức 3 lên 4)
Mục 10: Bố trí bàn, buồng khám dự phòng tăng cường trong những thời gian cao điểm.

Mục 12:  Lập chỉ số đo lường về thời gian khám trung bình của người bệnh

Mục 13:  Công khai, cam kết về thời gian chờ theo phân đoạn trong quy trình khám bệnh: Thời gian chờ khám bệnh, chờ kết quả CLS ( thời gian chờ XN theo qui trình)
Mục 14. Có số liệu về thời gian chờ đợi và thời gian hoàn thành toàn bộ các thủ tục khám bệnh cho các đối tượng sau: 

a. Khám lâm sàng

b. Khám lâm sàng + xét nghiệm (sinh hóa, huyết học…)

c. Khám lâm sàng + xét nghiệm + chẩn đoán hình ảnh

d. Khám lâm sàng + xét nghiệm + CĐHA + thăm dò chức năng + khác

Mục 15: Bố trí thêm ô, quầy thu viện phí, thanh toán BHYT, và nhân viên trong giờ cao điểm ( Phải áp dụng trên thực tế)
Mục 17: Có phương án bố trí thêm quầy và nhân viên phát thuốc trong giờ cao điểm (triển khai trên thực tế).

TC A 1.4:  ( Mức 3 lên 4)
Mục 18: Có số liệu thống kê về số lượt sử dụng máy thở

Mục 20: Có tiến hành đánh giá hoạt động cấp cứu người bệnh theo định kỳ (do bệnh viện tự quy định theo quý, năm) như xác định các vấn đề tồn tại, ưu, nhược điểm trong cấp cứu người bệnh

Mục 21: Có tiến hành đánh giá, phân loại kết quả cấp cứu theo định kỳ (do bệnh viện tự quy định theo quý, năm) và có số liệu như số ca cấp cứu thành công, số ca chuyển tuyến, tử vong

Mục 23: Có xây dựng quy trình và triển khai “báo động đỏ”* nội viện, huy động ngay lập tức các nhân viên y tế cấp cứu xử trí các tình huống cấp cứu khẩn cấp.
TC A 1.5: ( Mức 3 lên 4)
Mục 6: Bệnh viện có máy lấy số khám tự động chia theo đối tượng
 Đề nghị: Lắp thêm  01 máy lấy số tự động
+ Máy lấy số tự động cho đối tượng khám bệnh thông thường.
+ Máy lấy số tự động cho đối tương khám bệnh ưu tiên.
Mục 8: Có các ô làm thủ tục, bàn khám phân loại riêng cho từng đối tượng người bệnh: Ưu tiên; Khám thường
 Đề nghị  nghiên cứu:
+ Thiết kế 03 dãy phân cách dành cho các đối tương: Ưu tiên, BHYT, Thu phí
+ Triển khai phòng khám cấp cứu ( phòng dành cho đối tượng ưu tiên)
+ Khu vực thanh toán viện phí  phân chia thành 02 ô (01 cho đối tượng ưu tiên, 01 cho đối tượng bênh nhân thông thường)
TC A1.6: ( Mức 2 lên 3)
Mục 6: Có tờ giấy hướng dẫn trình tự làm các xét nghiệm, chẩn đoán hình ảnh, thăm dò chức năng và phát cho người bệnh (tờ giấy được in và phát riêng hoặc lồng ghép các thông tin hướng dẫn vào phiếu đăng ký khám, phiếu chỉ định các xét nghiệm, chẩn đoán hình ảnh, thăm dò chức năng hoặc các phiếu khác do bệnh viện tự quy định).
2. Bs. Lê Lượng Bình

TC B 1.2: (Đạt mức 3)
Mục 2: Theo dõi các chỉ số liên quan đến số lượng nhân lực và có số liệu thống kê của năm trước
+ Bảng theo dõi tỷ số bác sỹ/giường bệnh toàn bệnh viện

+ Bảng theo dõi tỷ số bác sỹ/giường bệnh các khoa lâm sàng

+ Bảng theo dõi tỷ số điều dưỡng/giường bệnh toàn bệnh viện

+ Bảng theo dõi tỷ số điều dưỡng/giường bệnh các khoa lâm sàng

+ Bảng tỷ số bác sỹ /điều dưỡng toàn bệnh viện

+ Bảng tỷ số bác sỹ/điều dưỡng của từng khoa

+ Bảng tỷ số dược sỹ/giường bệnh của toàn bệnh viện

+ Bảng tỷ số nhân viên dinh dưỡng/giường bệnh của toàn bệnh viện
Mục 3: Lập bảng so sánh các tỷ số trên của các khoa lâm sàng và cận lâm sàng
Mục 7: Xây dựng kế hoạch điều chuyển cán bộ

TC B 1.3 ( Đạt mức 3)

Mục 5,6: Xây dựng bản mô tả công việc cho các chức danh nghề nghiệp.( Thiếu chức danh bác sỹ, y sỹ)
Mục 9,10,11,12: Xây dựng bản mô tả cơ cấu chức danh nghề nghiệp dựa vào vị trí việc làm trong đề án vị trí việc làm.
TC  B 2.3 ( Mức 2 lên 3)

+ Xây dựng kế hoạch đào tạo hàng năm

+ Xây dựng kế hoạch bố trí từ 30% bác sỹ có trình độ sau đại học được đi đào tạo, bồi dưỡng chuyên môn
3. CN Nguyễn Thị Thu Hường

TC B 3.2 ( Mức 2 lên 3)
Mục 9: Lập kế hoạch tập huấn  về vệ sinh an toàn lao động, lưu ý phòng tránh các tình huống, vấn đề mới phát sinh như các bệnh truyền nhiễm nguy hiểm.....

TC B 3.3: ( Mức 3 lên 4)

Mục 9: Cài đặt phần mềm máy tính, để quản lý hồ sơ sức khỏe của cán bộ .

TC B 3.4 ( Mức 2 lên 4)

Mục 6: Mở phòng thư viện, phòng đọc sách báo, sẽ kết hợp phòng thư viện phòng đọc báo vào phòng họp nhỏ trên tầng hai của hội trường bệnh viện. Làm thêm bảng biểu Phòng thư viện gắn phía ngoài.

Mục 7- Lập kế hoạch triển khai các hình thức thi đua khen thưởng động viên các nhân viên y tế thực hiện tốt công việc/ đạt chất lượng cao.

Mục 8: Nếu trong năm 2017 có khen thưởng, khuyến khích  nhân viên, ( bằng hiện vật, bằng tiền, cơ hội đi học, bổ nhiệm) Thì lưu các văn bản lại để cuối năm kiểm tra( làm bằng chứng để chứng minh cho đoàn kiểm tra).

TC C 1.1:
Trang bị cho tổ bảo vệ phương tiện máy bộ đàm để liên lạc khi cần thiết

TC C 1.2

Lắp đặt chuông báo cháy
4. CN . Nguyễn Thế Ngọc

TC C 2.2

Kho lưu trữ bệnh án có giá, ngăn hoặc tủ sắp xếp bệnh án theo trình tự thống nhất 
- Hiện tại Hồ sơ được lưu giữ 3 kho trong khu vực phòng mổ cũ, 3 kho không liên hoàn với nhau thành một hệ thống mà 3 kho độc lập. 
 Đề nghị: Lãnh đạo xem xét cho thông khu vực tầng 1 của phòng mổ cũ (trong đó có kho bệnh án + Phòng may đồ của  Phòng mổ + 2 phòng đựng dụng cụ cũ của bệnh viện) thành dãy kho dài và quét sơn lại một kho hoàn chỉnh.
5. CN. Hoàng Thị Hồng Thúy

TC C4.1

Bổ nhiệm Đ D trưởng khoa
6. Bs. Trần Thanh Tùng

TC C 5.4

Xây dựng “Hướng dẫn chẩn đoán và điều trị” cho ít nhất 10 bệnh thường gặp của các khoa lâm sàng toàn Bệnh viện ( Phối hợp các trưởng khoa lâm sàng toàn bệnh viện)
7. CN. Hoàng Thị Ánh Ngà
TC A 3.1 ( Mức 3 lên 4)
+ Bổ sung trồng hoa tại các hành lang ngoài, từ hành lang nối khu nhà điều hành đến cổng khu điều trị, hành lang nối từ khoa khám bệnh đến khoa xét nghiệm, hai bồn hoa giữa khoa khám bệnh và nhà xe bệnh viện.

+ Làm vườn hoa bệnh viện ở khu vực sau khoa dinh dưỡng đến hàng rào và cổng nhà bảo vệ
TC C6.1 ( Mức 2 lên 3)

+ Hội Đ D cập nhật bổ sung các quy định, quy trình kỹ thuật chăm sóc người bệnh và duy trì sinh hoạt định kỳ 6 tháng/ lần

TC C6.2 ( Mức 2 lên 4)

+ Phòng Đ D xây dựng KH tập huấn kỹ năng truyền thông, GDSK cho hệ thống Đ D toàn viện
8. Bs. Trần Thị Hiêm - Bs Hoàng Minh Từ
TC C 7.1( Mức 1 lên 2)
+ Có 01 cán bộ có bằng cấp về dinh dưỡng tiết chế làm lãnh đạo khoa

+ Mua trang thiết bị cho công tác khám: cân , thước đo chiều cao tại 100% các khoa lâm sàng ( 8 khoa lâm sàng, phòng khám)

+ Mua tài liệu hướng dẫn chế độ ăn bệnh lý

+ Lên kế hoạch mua 1 bảng ghi thành phẩm, thực phẩm tại khoa dinh dưỡng
TC C 7.2

Mua trang thiết bị cho phòng làm việc tại khoa dinh dưỡng: 1 bộ bàn ghế, tủ đựng tài liệu, máy vi tính và các trang thiết bị khác đáp ứng yêu cầu đề ra
TC C 7.4: ( Mức 2 lên 3)
+ Góc truyền thông lồng ghép ở buồng ăn tại các khoa lâm sàng tranh ảnh về dinh dưỡng hợp lý

+ Hướng dẫn tư vấn chế độ ăn cho NB: Đái tháo đường, suy tim, hội chứng thận hư, tăng HA, Viêm ruột thừa, sỏi mật,.. 
Tài liệu tham khảo về hướng dẫn tư vấn chế độ ăn bệnh lý:
http://bvdakhoabotrach.vn  vào mục QUẢN LÝ CHẤT LƯỢNG BỆNH VIỆN ( Tài liệu tham khảo ( Hướng dẫn chế độ ăn bệnh lý cho các khoa
9. Bs Nguyễn Thị Minh - Bs Phan Tùng Lâm

TC C 8.2 ( Mức 3 lên 5)
- Tiến hành đánh giá, nghiên cứu chất lượng xét nghiệm của bệnh viện ít nhất 1 lần trong năm , có báo cáo đánh giá, trong đó chỉ ra những nhược điểm hạn chế và đề xuất giả pháp khắc phục
- Khoa tiến hành báo cáo, đánh giá về công tác nghiên cứu chất lượng xét nghiệm của bệnh viện để chỉ ra những nhược điểm, hạn chế và đề xuất giải pháp khắc phục
    10.  Bs. Võ Thị Lài
TC E 1.2: ( Mức 3 lên 4)
+ Mua bảng thông tin và truyền thông sức khỏe sinh sản  chăm sóc trước sinh, sau sinh đặt tại phòng khám, chỗ dễ quan sát cho người bệnh và người thăm nuôi người bệnh.

+ Có phòng tư vấn về sức khỏe sinh sản và chăm sóc trước sinh, sau sinh

+ Có tài liệu cho lớp học tiền và hậu sản cung cấp cho các đối tượng phụ nữ người nhà người bệnh ( trong đó có hướng dẫn nuôi con bằng sữa mẹ )
11.Bs. Võ Mạnh Hùng

TC E 2.1 ( Mức 2 lên 3)
+ Tỷ lệ điều dưỡng có trình độ cử nhân trở lên chiếm 30% tổng số điều dưỡng của khoa nhi ( Đề nghị lãnh đạo có kế hoạch đào tạo hoặc luân chuyễn cán bộ phù hợp với khoa)
+ Tỷ lệ điều dưỡng được đào tạo về nhi chiếm từ 50% tổng số điều dưỡng của khoa nhi ( Đề nghị lãnh đạo có kế hoạch đào tạo hoặc luân chuyễn cán bộ phù hợp với khoa)
12. Bs. Hoàng Hữu Công

TC C 5.1 ( Mức 1 lên 2)
+ Bệnh viện triển khai thực hiện các kỹ thuật theo đúng phân tuyến chiếm từ 40% trở lên tổng số kỹ thuật theo phân tuyến của các Thông tư, văn bản do Bộ Y tế quy định* (theo đúng chuyên ngành).

( Đề nghị Chủ tịch Hội đồng chỉ đạo toàn viện triển khai và áp dụng kỹ thuật mới theo phân tuyến
Việc bảo đảm và cải tiến chất lượng là nhiệm vụ trọng tâm, xuyên suốt của bệnh viện, được tiến hành thường xuyên, liên tục và ổn định. Đề nghị các thành viên trong Hội đồng thực hiện nghiêm túc./.
Nơi nhận:                                                             CHỦ TỊCH HĐ QLCL
·  Như trên;                                                                                  GIÁM ĐỐC
·  Lãnh đạo BV;

·  Lưu KH-QLCLBV, VT.                                                                                      

                                                                                    Nguyễn Quốc Lĩnh    
