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СПЕЦИАЛЬНОСТЬ: «Эпидемиология (паразитология)»

ЦИКЛ: «Организация эпидемиологического контроля в медицинской организации»
ДОЛЖНОСТЬ: помощник врача-эпидемиолога
ВИД ПОДГОТОВКИ:  повышение квалификации
ФОРМА ОБУЧЕНИЯ: заочно-очная
Киров

2018
УВАЖАЕМЫЕ КОЛЛЕГИ!

Для сокращения сроков обучения на  цикле повышения квалификации «Организация эпидемиологического контроля в медицинской организации», а также повышения эффективности обучения Вам предлагается пройти предцикловую подготовку на рабочем месте.
Для этого Вам необходимо выполнить следующие задания:
1. Самостоятельно изучить предложенный ниже теоретический материал по обеспечению и соблюдению безопасности медицинских вмешательств в медицинских организациях;
2. Разработать рабочую инструкцию или алгоритм проведения обработки для соблюдения безопасности медицинских вмешательств в медицинских организациях.
________________________________________________________________

* Пример оформления алгоритма проведения обработки смотреть в Приложении 1.

3. Заполнить Карту контроля качества деятельности медицинской сестры, в том числе по внедрению данных алгоритмов (или инструкций).
_______________________________________________________________

* Пример заполнения Карты контроля качества деятельности медицинской сестры, в том числе по внедрению данных алгоритмов (или инструкций) смотреть в Приложении 2.

Все выполненные задания необходимо в письменном виде предоставить куратору цикла в день заезда.
Безопасность медицинской деятельности ​​– это совокупность характеристик, отражающих безопасность используемых при осуществлении медицинской деятельности медицинских услуг, ресурсов, в том числе кадровых и материально-технических, безопасность медицинских изделий, лекарственных средств, а также безопасность условий оказания медицинской помощи.

Безопасность медицинской деятельности включает следующие компоненты: 

· обеспечение инфекционной безопасности в медицинской организации, 

· обеспечение безопасного обращения медицинских отходов, 

· обеспечение безопасных условий оказания медицинской помощи.
В соответствии с требованиями Положения о государственном контроле качества и безопасности медицинской деятельности, утвержденного Постановлением Правительства Российской Федерации от 12 ноября 2012г. № 1152 , в медицинской организации должны быть разработаны и утверждены пакеты документов в соответствии с разделом III данного Положения. 
В ходе контроля качества и безопасности медицинской деятельности оцениваются критерии несоблюдения обязательных требований:
· несоблюдение требований по безопасному применению и эксплуатации медицинских изделий и их утилизации (уничтожению), в том числе обучение работников безопасным методам и приемам применения и эксплуатации медицинских изделий; 
· несоблюдение требований к состоянию помещений, в которых располагаются медицинские изделия или проводится их уничтожение (утилизация);
· несоблюдение: 
- требований безопасности медицинских изделий, предусмотренных технической и эксплуатационной документацией производителя; 
- требований к утилизации (уничтожению) медицинских изделий, предусмотренных технической и эксплуатационной документацией производителя; 
- правил в сфере обращения медицинских изделий, утвержденных Министерством здравоохранения Российской Федерации; 
- обязанностей по сообщению сведений, указанных в части 3 статьи 96 Федерального закона от 21.11.2011г. № 323-Ф3 "Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации. 

Результаты внутреннего контроля безопасности медицинской деятельности фиксируются в Карте контроля соблюдения безопасных условий труда, требований по безопасному применению и эксплуатации медицинских изделий и безопасности медицинской деятельности медицинских работников (Приложение 2) 

Предлагаем:

1.  Разработать рабочую инструкцию или алгоритм проведения обработки для соблюдения безопасности медицинских вмешательств в медицинских организациях по Вашей деятельности и профилю медицинской организации (гигиена рук, обращение с медицинскими отходами, инструкции   по дезинфекции и стерилизации изделий медицинского назначения, инструкции по обработке эндоскопов, датчиков УЗИ и т.д.) в соответствии с нормативными документами, принятыми в Российской Федерации и паспортами на данные изделия. 

2. Предоставить заполненную Карту контроля качества деятельности медицинской сестры, в том числе по внедрению данных алгоритмов (или инструкций). 
Приложение 1

Алгоритм обработки ультразвуковых чрезпищеводных датчиков

	Процесс/этапы
	Ручной способ
	Механизированный 
способ

	ПО (предварительная очистка)
	Очистить салфеткой, смоченной в моющем средстве, вводимую часть датчика, удалить передающий гель. Отключить датчик от системы и снять все принадлежности, подключенные к датчику или надетые на него. Протереть датчик сухой салфеткой

	ОО/ПСО+Д (окончательная очистка/предстерилизационная очистка + дезинфекция)

	Погрузить датчик до метки, установленной производителем, в раствор моющего/дезинфицирующего средства  на время, указанное в инструкции на средство. Использовать салфетку для очистки.

Ополоснуть в воде питьевого качества. Высушить чистой салфеткой
	Использовать МДМ (моющие дезинфицирующие машины), рекомендованные производителем. Обеспечить погружение датчика до отметки производителя. Выполнить полный цикл, включающий ОО (окончательную очистку)  и ДВУ (дезинфекцию высокого уровня)

	ДВУ (дезинфекция высокого уровня)
	Погрузить датчик до метки, установленной производителем, в раствор средства для ДВУ на время дезинфекционной выдержки. Ополоснуть в воде не ниже питьевого качества, высушить стерильным материалом
	

	Хранение
	В асептической среде


Примечание. Непогружаемые части датчика должны оставаться сухими, для чего необходимо держать их выше частей, которые подвергаются погружению в раствор химического средства и ополаскиванию в воде.

Приложение 2
Карта контроля качества работы старшей медицинской сестры 

__________________ отделения

ЭКСПЕРТНАЯ КАРТА

контроля качества деятельности старшей медицинской сестры отделения  
Ф.И.О.  ________________________________________________________  

Квалификационная категория _____________________________________

Стаж работы в должности ________________________________________

	№/п.
	          Критерии оценки
                 качества
	                         Дата проведения контроля

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	Организация рабочего места. 
Эстетическое состояние рабочего кабинета
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	Качество ведения установленной документации (ведение журналов учета)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	Наличие планов работ и их выполнение
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	Наличие приказов, инструкций (алгоритмов обработки),  стандартов, регламентирующих работу МО
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	Хранение медикаментов, спирта, изделий медицинского назначения согласно приказам
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6.
	Данные о медицинском осмотре сотрудников
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	Оценка работы сестринского персонала на основе экспертных заключений, проверки журнала замечаний, хронометража и других видов контроля
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	Организация санитарно-просветительной работы в отделении
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	Организация и соблюдение санитарно-эпидемиологического и лечебно-охранительного режима в отделении
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	Организация питания в отделении
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	11
	Организация выполнения врачебных назначений
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	12
	Организация работы поста медицинской сестры, в т.ч. наличие приказов, инструкций, стандартов, регламентирующих работу
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	13
	Знание о    Организация работы процедурного кабинета и его оформление
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	14
	Организация работы с медицинской техникой: наличие списка медицинского оборудования, его хранение, наличие журнала
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	15
	Отсутствие жалоб пациентов и коллег
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	16
	Внедрение новых форм организации труда
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Средний балл
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	Критерии оценки деятельности, средний балл:
«отлично» - от 1,8 до 2,0;
«хорошо» - от 1,6 до 1,7;
«удовлетворительно» - от 1,4 до 1,5;
«неудовлетворительно» - ниже 1,4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Оценка показателей: 2 балла – полное соответствие стандарту деятельности;
                                    1 балл – частичное соответствие;

                                    0 баллов – грубые нарушения или невыполнение
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