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Zalozenia polityki:

Kluczowym elementem poprawy bezpieczenstwa pacjentow w kazdej organizacji jest promowanie
kultury bezpieczenstwa w zespole: tworzenie srodowiska pracy z wysoka $wiadomoscig znaczenia
spraw bezpieczenstwa wsrdod wszystkich pracownikow, z kadra kierownicza zachecajaca i
promujacg raportowanie probleméw zwigzanych z bezpieczenstwem pacjenta. Codzienne
Spotkania stanowig podstawe¢ do dziatan ukierunkowanych na bezpieczenstwo pacjentéw i
poprawe jako$ci. Powinny koncentrowaé si¢ w pierwszej kolejnosci na zbudowaniu spojnosci

zespolu, nastepnie na aspekcie bezpieczenstwa i wreszcie na poprawie jako$ci oraz wysokiej

niezawodnosci organizacji.

Cele polityki:

A. Wsparcie edukacji w kierunku poprawy jakosci dziatan w organizacji.

B. Identyfikowanie czynnikow ryzyka oraz problemow wymagajacych dziatanusprawniajacych,

naprawczych, doskonalgcych.

C. Tworzenie przestrzeni stuzacej poprawie jakosci oraz bezpieczenstwa.

D. Stworzenie kultury bezpieczenstwa, zmniejszanie ryzyka btedow oraz podnoszenie jakosci

opieki.

E. Stworzenie kultury sprawiedliwego i nieodwetowego dziatania w celu utrzymania

bezpieczenstwa pacjenta.

Definicje:

Program Summit: W ramach programu Summit zostaty opracowane metody i narzgdzia majace

na celu podnoszenia bezpieczenstwa pacjenta oraz jakosci opieki we wszystkich zespotach firmy

DaVita International.
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Codzienne Spotkania (HUDDLE) programu Summit:

krotkie, (maksymalnie 15-minutowe) codzienne spotkanie umozliwiajagce zespotom aktywny

przeglad tematéw zwigzanych z bezpieczenstwem i poprawg jakosci.

Odprawa Bezpieczenstwa (Safety Briefing) programu Summit:

krotki (5-10-minutowy) przeglad zagadnien dotyczacych bezpieczenstwa pacjentéw, ktory

odbywa si¢ regularnie, w toku Codziennych Spotkan programu ,,Summit”.

Komunikaty bezpieczenstwa (Safety Bulletin):

Notatka/ informacja opracowana i opublikowanana podstawieanalizy zdarzenia niebezpiecznego,

w celu ulatwienia wprowadzenia zmiany w procedurze lub gdy wymagane jest podjecie jakiegos$

dziatania w celu podniesienia poziomu bezpieczenstwa.

Ciagle doskonalenie jakoSci: proces oceniajacy sposoby dziatania organizacji 1 nieustannego

doskonalenia.

Cykl PDSA:

model doskonalenia PDSA z ang. plan-do-study-act (zaplanuj, wykonaj, zbadaj, zastosuj)

umozliwia zespotowi przetestowanie zmian, w matlej skali, przed ich wdrozeniem.

Polityka:

1. Zachecenie personelu do zglaszania i omawiania tematéw dotyczacych bezpieczenstwa
pacjenta bez obawy o odwet.

2. Efektywne Codzienne Spotkanie (HUDDLE) to okazja do tego, aby personel mogt podzielié
si¢ ze sobg aktualnymi informacjami, problemami oraz oméwi¢ nowe propozycje rozwigzan.

3. Codzienne Spotkanie (HUDDLE) nie powinno trwa¢ dluzej niz 15 minut i czas ten powinien
pozwoli¢ personelowi na zwig¢zle omoéwienie wszystkich istotnych punktow.

4. Zespotpowinien ustali¢ statg pore Codziennych Spotkan (HUDDLE), w razie potrzeby nalezy
ja dogodnie dla wszystkich zmienic.

5 Systematyczna komunikacja ma zasadnicze znaczenie dla realizacji misji organizacji, dlatego
Codzienne Spotkanie (HUDDLE) odbywa si¢ regularnie, kazdego dnia.

6. Codzienne Spotkanie (HUDDLE) powinno odbywac si¢ w obszarze klinicznym lub w jego
bliskim sgsiedztwie, ktore umozliwia uczestnictwo maksymalnej liczbie osob.

7. W Codziennym Spotkaniu (HUDDLE) powinno uczestniczy¢ jak najwigcej osob, w tym, jesli
mozliwe:

a. lekarze,
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b. oddzialowa iordynator,

c. pielegniarki itechnicy,

d. recepcjonistki, personel administracyjny — jeslidotyczy

e. dietetyk, pracownik socjalny, farmaceuta — jeslidotyczy

f. personel ds. Biomed oraz pozostaty personel techniczny — jesli dotyczy
g. personel sprzatajacy, porzadkowy, sanitariusze

8. Jezeli w Codziennym Spotkaniu nie moze uczestniczy¢ caly zespot, nalezy zaplanowac
obecnos¢ personelu zgodnie z grafikiem i rotowac uczestnikow.

9. Kazda osoba uczestniczaca Codziennym Spotkaniu (HUDDLE) powinna przychodzié
przygotowana do wziecia w nimudziatu.

10. Nakoncu kazdego Codziennego Spotkania (HUDDLE), nalezy wyznaczac Lidera na nastepny
dzien. Gdy personel oswoi si¢ Z nowym procesem, nalezy zacheca¢ coraz wigksze grono osob
do przyjmowania tejroli.

11. Obowiazkiem Lidera jest:

a. aktualizacja dzialan na ,,Tablicy Codziennych Spotkan”
b. przydzielanie zespotowi zadan do wykonania.
12. Lider powinien:
a. otwiera¢ i zamykac¢ Codzienne Spotkanie (HUDDLE),
b. koordynowac i pilnowac realizacji planu,
c. zadbac o to, aby kazdy uczestnik miat mozliwo$¢ zabrania gtosu,
d. zadbacd o to, aby dyskusja zmierzata w pozytywnym kierunku.

Faza 1 wdrozenia Codziennych Spotkan (HUDDLE)

13. Podczas wdrazania pierwszej fazy, nalezy skoncentrowac si¢ na zaangazowaniu zespotu.

14. Cele:

a. zbudowanie jednosci i odpowiedzialno$ci Zespotu;
b. nabieranie wprawy i pewnosci siebie podczas kolejnych Spotkan;
c. aktywne propozycje nowych pomystow, projektow, rozwigzan;
d. zglaszanie problemoéw i niepokojow bez obaw o konsekwencje.
15. Lider powinien wystucha¢ wszystkie opinie, zanotowaé problemy i pomysty.
16. Jezeli zostang poruszone tematy zwigzane Z bezpieczenstwem, nalezy po Spotkaniu podjac¢

odpowiednie dziatania oraz poinformowac zesp6t 0 statusie sprawy na poczatku nastepnego.
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17.

18.

19.

20.

Personel powinien ocenia¢ swoje postepy, zidentyfikowaé bariery do pokonania, okresli¢
gotowos$¢ do realizacji nastepnejfazy.

Tematy i pomysty z Codziennych Spotkan (HUDDLE) powinny by¢ dokumentowane w
Protokole Codziennych Spotkan HUDDLE programu Summit wraz z dziataniami |
przydzielonymi zadaniami.

Jezeli zespot ma trudnosci w komunikacji i zbudowaniu jednosci, do Codziennych Spotkan
nalezy doda¢ ¢wiczenia wspomagajace integracje zespotu, mozna uzyska¢ odpowiednie
narzg¢dzia i wsparcie w tym zakresie od kierownictwa krajowego.

Dziatania DaVita Way powinny by¢ koordynowane rutynowo co najmniej raz na 2 tygodnie.

Wdrozenie Tablicy ,, SUMMIT / Codzienne spotkania — Huddle”:

21.

22,

23.

24.

25,

26.

21.

Tablica Codziennych Spotkan (tablica Kanban) wizualizuje procesy, ilustruje ciagly przeptyw
zadan. Umozliwia zespotowi $ledzenie, rozumienie i kontrolowanie zadan oraz projektow.
Podczas pierwszej fazy wdrozenia zesp6t powinien koncentrowac si¢ na zgtaszaniu tematow,
pomystow, projektéw, na decydowaniu o priorytetach oraz rozwigzaniach.

Tablica Codziennych Spotkan pomaga zespotowi obserwowanie postepu dziatan oraz
identyfikowanie innychobszaréw wymagajacych poprawy.

Gdy zespoty zapoznajg si¢ z ideg Codziennych Spotkan (HUDDLE), nalezy wprowadzi¢ inne
dziatania koncentrujgce si¢ na bezpieczenstwie i poprawie jakosci.

Tablica Codziennych Spotkan (HUDDLE) powinna rowniez stuzy¢ do §ledzenia i aktualizacji
kilku wskaznikoéw oceniajacych bezpieczenstwo i poziom jakosci, ktore maja znaczenie dla
zespotu. Powinno si¢ je okresli¢ podczas spotkan dotyczacych poprawy jakosci oraz
przegladu bezpieczenstwa.

Podczas Codziennych Spotkan (HUDDLE) powinien by¢ omawiany postgp dziatan oraz
$§ledzenie procesow (follow up); nalezy je prowadzi¢ i aktualizowa¢ w odpowiedniej sekcji
Protokotu Codziennych Spotkan (HUDDLE).

Po catkowitym wdrozeniu Codziennych Spotkan (HUDDLE) zesp6t powinien by¢ gotowy do

wprowadzania projektow doskonalenia jakosci, z wykorzystaniem PDSA na tablicy.

Odprawa Bezpieczenstwa (Safety Briefing):

28.

Podczas Codziennych Spotkan (HUDDLE) zesp6t koncentruje si¢ na przegladzie spraw

zwigzanych z bezpieczenstwem.

Strona 4 z 10 Poufne i chronione prawem autorskim



| Published | 001 | Confidential - Uncontrolled copy when printed

PL_00_13

Davita.
29.

Kontynuacja dziatan zwigzanych z bezpieczenstwem musi by¢ zwrotnie komunikowana

0.

31

32.

zespotowi przez liderow kolejnych Codziennych Spotkan.

Odprawa Bezpieczenstwa (Safety Briefing) powinna stanowi¢ podstawg Codziennych

Spotkan (HUDDLE) najrzadziej co drugi dzien.

Lider Codziennych Spotkan (HUDDLE) przygotowuje na spotkanie:

a
b.
C.
d.

e.

postep dziatan oraz $ledzenie procesow (follow up)

aktualizacje¢ pomiarow wskaznikdéw bezpieczenstwa,

wazne nowe tematy idziatania,

postepy W sprawach zgtoszonych podczas poprzednich Spotkan;

kluczowe sprawy do przekazaniazespotowi.

Lider prowadzi Odprawe Bezpieczenstwu wedtug listy kontrolnej (check-listy).

Lista kontrolna Odprawa Bezpieczenstwa (PL_00-13 B) zawiera punkty do oméwienia w

trakcie Odprawy oraz do umieszczenia natablicy.

Sa to nastepujace punkty (sekcje):

a.

o

C.
d.

e.

f.

g.

Co w Zespole?

Postep dziatan w zwigzku z poprzednio zgtoszonymi problemami

Czy pojawily si¢ jakiekolwiek nowe problemy (naglace)?

Przeglad istotnych problemow dotyczacychbezpieczenstwa lub jakosci (48h)
Przewidywanie problemow dotyczacychbezpieczenstwa (48h)

Biezace tematy dotyczace bezpieczenstwa,

3-5 najwazniejsze punkty uwagi zwigzane z bezpieczenstwem.

35. Co w zespole? - omdéwienie wydarzen wzespole:

a.

podzielenie si¢ sukcesem, waznym wydarzeniem osobistym;

36. Postep dziatan w zwigzku z poprzednio zgloszonymitematami

a.
b.

C.

Strona 5z 10

postepy w rozwigzywaniu tematdéw ,,pilnych”,

informacja - komu przydzielono nowe pilnezadanie,

informacja zwrotna od oso6b z przydzielonymi poprzednio zadaniami,
uaktualnianie tablicy zgodnie z postepem dziatan, przemieszczenie tematow do
aktualnych obszaréw: ,,zadania w toku” lub ,,zadania ukonczone”. Zadna pilna

sprawa nie powinna pozosta¢ w obszarze ,,Problemy” lub ,,Zadania do zrobienia”
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37. Nowe, pilne tematy:
a. Zespot jest zachgcany do zglaszania pilnych tematow zwigzanych z
bezpieczenstwem,
b. Sato tematy zwigzane z zagrozeniami Wobec bezpieczenstwa pacjenta, personelu
lub obszaru klinicznego w stacjidializ,
c. Wszystkie tematy zwigzane z bezpieczenstwem powinny by¢ zamieszczane w
odpowiednim miejscu na tablicy,
a. Wszystkie tematy zwigzane z bezpieczenstwem muszg miec¢ dalszy cigg po
Spotkaniu, a postgpy komunikowane zespotowi podczas kolejnych Odpraw.
38. Spojrzenie na wezesniejsze tematy i procesy zwiazane z bezpieczenstwem (z 48 h):
a. Dotyczace pacjenta: uraz, opoéznienia W zabiegu, upadki, btedy w leczeniu;
b. Dotyczace pracownika: poslizgniecia/potknigcia/upadki, narazenie na infekcje,
napasci,
c. Analiza istotnych wnioskow z przegladu zdarzen niebezpiecznych (SE — safety
events)
d. Komunikaty bezpieczenstwa, nowe komunikaty o bezpieczenstwie nalezy
przekazywac zespolowi.
39. Spojrzenie w przysztosc:
a. Tematy dotyczace bezpieczenstwa, do przewidzenia, ktore mogg wystgpi¢ W ciggu
48 godzin, zwigzane np.:
I zplanowang przerwa techniczng systemu elektronicznej dokumentacji
medycznej,
il.  ztrudnymi warunkami atmosferycznymi, moggcymi wptyngé na ptynnosé
dializ;
b. Nowe, nieoczekiwane sytuacje mogace by¢ zrodtem problemu, biedu:
L nowe procedury, nowy sprzet;
il.  brak materialow lub sprzgtu;
ii.  awaria klimatyzacji, generatora pradu iin.
c. Bezpieczenstwo personelu:
I brak tolerancji dla przemocy, obrazania. Petna tolerancja dla odmiennych

opinii, przekonan 1 wartosci.
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i. problemy z brakamikadrowymi.
d. Pacjenci bedacy przedmiotem szczegdlnej uwagi ze strony zespotu*:
L Zmiany zyciowe: $mier¢ W rodzinie, utrata pracy, problemy z transportem,
itp.;
i. Nieprawidtowosci Kliniczne, np.: regularne opuszczanie zabiegdéw, bol,

zmiany skorne, wydluzone krwawienie po zabiegu, ryzyko upadku, itd.;

*Nalezy pami¢tac, aby Odprawa Bezpieczenstwa byta krotka, gdyz nie jest to odprawa z

przekazaniem informacji klinicznych o pacjentach.

40.

41,
42,

Biezace tematy:
a. informacje dla zespotu na temat postepow w przydzielonych wczesniej zadaniach,
b. aktualizacja postepow natablicy;
Zespot uaktualnia na tablicy dziatania zwigzane z bezpieczenstwem.
Tematy zgtoszone podczas Odprawy Bezpieczenstwapowinny by¢ umieszczone na tablicy
w odpowiednim obszarze:
a. w obszarze ,,Problemy”, ,,Pomysty” powinny by¢ umieszczone nowe tematy;

b. postepy W dziataniach $ledzone sa w obszarze ,,Zadania w toku”.

. W trakcie comiesi¢cznego ,,Przegladu Bezpieczenstwa” zespot ustala 3 - 5 wskaznikow z

obszaru bezpieczenstwa, ktore beda rutynowo mierzone i obserwowane. Nalezy
wyznaczy¢ osoby odpowiedzialne za pomiar wskaznikow oraz za komunikowanie i

omoéwienie wynikow w zespole.

. Osoby odpowiedzialne w osrodku za bezpieczenstwo i przeprowadzanie audytow powinny

aktualizowac i wykorzystywac¢ informacje z Codziennych Spotkania HUDDLE i Odpraw

Bezpieczenstwa.

. Lider Spotkania powinien komunikowa¢ Zespotowi istotne wnioski i dziatania nastgpcze

Z analizy dziatan niebezpiecznych (SE) przeprowadzanej w osrodku oraz na poziomie
krajowym i migdzynarodowym.

a. Liderumieszcza je w obszarze ,,Komunikacja” tablicy;

b. W obszarze ,,Zadania w toku” umieszcza dziatania wdrozone po analizie zdarzenia

niepozadanego.

Poprawa jakosci:

46. Pojecie jakosci obejmuje rozne aspekty, w tym:
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bezpieczenstwo (jak powyzej);

o @

$wiadczenie opieki medycznej w tym uzyskiwanie wynikéw medycznych;
C. samopoczucie pacjentéw, informacje zwrotne, ankiety zadowolenia;

d. zmniejszanie ilo$ci odpadéw medycznych;

e. zaangazowanie personelu;

f. wptyw nasrodowisko.

47. Zespdt powinien wybra¢ 3-5 wskaznikow jakosci, ktore rowniez nalezy $ledzi¢, mierzy¢ i
dokumentowac postepy na tablicy.

48. Moga one obejmowac wyniki medyczne, ale zespot powinien zwraca¢ uwage na inne
obszary, w ktorych mozna podnosi¢ jakos$¢.

49. Nalezy wyznaczy¢ 0soby, ktore beda na Spotkaniach regularnie omawiaty z zespotem
postepy z zakresu doskonalenia jakosci.

Przeglad dzialan omawianych na Codziennych Spotkaniach:

50. Kazdy osrodek powinien dokonywaé przegladu tematow i dziatan omawianych na
Codziennych Spotkaniach i Odprawach Bezpieczenstwa, w ramach comiesi¢cznych
Przegladow Bezpieczenstwa, poswigconych:

a. ocenie realizacji celow w zakresie poprawy jakosci i bezpieczenstwa, ewentualnej
reewaluacji celow.

b. dziataniom w ramach cyklu PDSA (zaplanuj, wykonaj, zbadaj, zastosuj);

c. analizie pomystow z CodziennychSpotkan,

d. identyfikacji obszarow do poprawy, procesowania waznych i pilnych tematow.

51. Krajowe kierownictwo kliniczne, Dyrektor Medyczny (CMO), Zastgpca Dyrektora
Medycznego (dCMO), Dyrektor ds. Klinicznych (DCS), Regionalny Specjalista ds.
Klinicznych (CSS), powinni regularnie przeglada¢ protokoty Codziennych Spotkan z
poszczegblnych osrodkow, aby sprawdza¢ poprawnos¢ procesu:

a. Czy zglaszane sg nowe pomystow, czy analizowane i rozwigzywane problemy,
b. Czy pilne problemy sg niezwtocznie adresowane,

c. Czy sa komunikowane tematy catemu zespotowi,
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Odpowiedzialnosé:

52,

51

58.

9.

Mig¢dzynarodowy Zespot ds. BezpieczenstwaPacjenta (IPST — International Patient Safety
Team) jest odpowiedzialny za wdrozenie i nadzor nad programem Summit w organizacji
mig¢dzynarodowej oraz za wsparcie dla kierownictwakrajowego osrodkow.

Krajowy Dyrektor Medyczny (CMO), Zastepca Dyrektora Medycznego (dACMO) oraz
Dyrektor ds. Klinicznych (DCS) wspolnie ponoszg odpowiedzialno$¢ za wdrozenie i
nadzor nad programem Summit w danym kraju.

Krajowy Dyrektor Medyczny, Zastepca Dyrektora Medycznego, Dyrektor ds. Klinicznych,
Specjalisci ds. Klinicznych sg odpowiedzialni za wspieranie osrodkow podczas wdrazania

Codziennych Spotkan (HUDDLE) oraz programu Summit.

. Krajowy Dyrektor Medyczny, Zastgpca Dyrektora Medycznego, Dyrektor ds. Klinicznych,

Specjalisci ds. Klinicznych majg obowigzek regularnie dokonywac przegladu Protokotow

Codziennych Spotkan zwigzanych z programem Summit.

. Ordynator/Oddzialowa maja obowigzek koordynowania Codziennych Spotkan oraz

zadbania o uczestnictwo personelu.

Ordynator/Oddziatowa ponosi odpowiedzialno$¢ za zapewnienie, aby caty personel znat
te polityke oraz za jej odpowiednie wdrozenie.

Ordynator ponosi odpowiedzialno$¢ za to, aby caty personel medyczny znat te polityke
oraz za jej odpowiednie wdrozenie.

Caty personel ma obowigzek przestrzega¢ wymogow zawartych w niniejszej polityce.

Edukacja:

60.

61.

Caty personel osrodka zostanie przeszkolony w zakresie poziomu Walker wdrozenia
programu Summit i bedzie regularnie uczestniczy¢ w szkoleniach uaktualniajgcych.

Caty personel o$rodka zajmujacy stanowiska kierownicze, w tym co najmniej Ordynator i
Oddziatowa (lub wyznaczone osoby) zostang przeszkoleni w zakresie poziomu Trekker
wdrozenia programu Summit i bedzie regularnie uczestniczy¢ w szkoleniach

przypominajacych.

62. Szkolenie personelu osrodkow w zakresie Codziennych Spotkan odbedzie si¢ W procesie

ich wdrazania.
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Wymagana procedura:

00_13 A SUMMIT Protok6t Codziennych Spotkan Huddle

00_13 B Odprawabezpieczenstwa

Powigzane polityki i formularze:

00 06 Zgtaszanie Zdarzen Niebezpiecznych (Safety Events — SE)

00 07 Analiza przyczyn zrédtowych oraz dziatania zapobiegawcze i naprawcze
00 07 A Szablon analizy przyczyn zrédtowych

00 09 Procedura eskalacji zdarzen niebezpiecznych

00_11 Model doskonalenia cyklu PDSA

00 11 A Model doskonalenia planu poczatkowego cyklu PDSA

00_11 B Model doskonalenia dalszych cykli PDSA

00 12 Miedzynarodowa grupa ds. bezpieczenstwa pacjenta i jakosci klinicznej
PiSmiennictwo:

Codzienne odprawy poswiecone bezpieczenstwu - Komisja Wspdlna, Oddzial Doskonalenia

Ochrony Zdrowia, czerwiec 2017 r.

Historia dokumentu:

Data Wersja | Gléwne zmiany Autor/Sprawdzit

powstania/przegladu

16-03-2020 01.001 Pierwsza wersja probna J Cowperthwaite, P Das

10-06-2020 02.001 Druga wersja probna J Cowperthwaite, P Das

21-07-2020 001 Wersja pierwsza J Cowperthwaite, P Das

19.07.2021 PL_001 | Wersja 001 PL, thumaczenie, recenzja, dostosowanie do M.Serwanska — Swigtek,
warunkéw PL Sz. Brzosko, K.Marciniak
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