JCI Ayakta Bakim 2009 Standartlari’na Genel Bakis

Dr. Mutlu TUNC

2009 yili JCI Akreditasyonlarinda kullanilmis olan standartlarin yeni versiyonlari agiklandi.

Ayakta bakimla (Ambulatory Care) ilgili standartlarda yapisal bazi degisikliklere gidilmistir.

Bilindigi gibi, 2005 JCI Ayakta Bakim Standartlari asagidaki maddelerden olusmaktadir:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

Access to Care and Continuity of Care (ACC), Bakima Ulasim ve Bakimin Siirekliligi
Patient and Family Rights (PFR), Hasta ve Ailesinin Haklari

Assessment of Patients (AOP), Hastalarin Degerlendirilmesi

Care of Patients (COP), Hastalarin Bakimi

Patient and Family Education (PFE), Hasta ve Yakinlarinin Egitimi

Quality Improvement and Patient Safety (QPS), Kalite lyilestirme ve Hasta Giivenligi
Prevention and Control of Infections (PCl), Enfeksiyonlarin Kontrolii ve Onlenmesi
Governance, Leadership and Direction (GLD), Yénetim, Liderlik ve Yonlendirme
Facility Management and Safety (FMS), Tesis Yénetimi ve Glivenlik

10) Staff Qualifications and Education (SQE), Calisanlarin Nitelikleri ve Egitimleri
11) Management of Communication and Information (MCl), Bilgi ve iletisim Yénetimi

Yukarida belirtilmis ve son yillarda kullanilmakta olan standart gruplandirmasi, saghk

kurumunda verilen hizmet alanini her yoniyle kapsamakla birlikte, uygulamada bazi

zorluklari da beraberinde getirmekteydi. Bazi kavramlarin pek ¢ok standartin alt maddeleri

icinde geciyor olmasi, vurgulama agisindan yararl olmakla birlikte, genellikle her standart

icin kurulan Komitelerin ¢alismalarinda asagidaki zorluklari beraberinde getirebilmekte idi:

Ayni konu/uygulama ile ilgili farkh kurallarin/yontemlerin belirlenmesi ve uygulamada
¢atisma.

Ayni konu/uygulama ile ilgili dokiimantasyonun farkli kisimlarinda tekrarlarin olmasi.
Sureglerin isleyisine ait kurallarin takibinin zorlagmasi.

Uygulamalarla ilgili egitimlerin modellenmesinin zorlagmasi.

Ornegin, Hasta ve Yakinlarinin tedavi siirecine katilabilmeleri kavrami, Hasta ve Ailesinin

Haklari, Hasta ve Yakinlarinin Egitimi, Hastalarin Degerlendirilmesi, Hastalarin Bakimi,

Calisanlarin Nitelikleri ve Egitimleri gibi standart maddelerinde glindeme gelmekte ve tek bir

maddede, “Hastanin bilgi ve farkindaliginin artirllarak karar verme hakkini kullanmasinin

saglanmasi” olarak tanimlanabilecek bu kavramin degisik acilardan degisik Komitelerce
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incelenerek kurallar koyulmasi, uygulama agsamasina gelindiginde kurallarin birlestirilmesi ve

uygulanabilirliginde dnemli zorluklar ve hata kaynaklari yaratabilmektedir.

2009 versiyonu icinde standart basliklari asagidaki gibi diizenlenmistir:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

Patient Access and Assessment

Patient Care and Care Continuity

Patient Rights and Responsibilities

Patient Record and Information Flow
Patient Service Contracts

Patient and Family Education

Patient Anesthesia and Surgery
Improvement in Quality and Patient Safety
Infection Control and Facility Safety

10) Human Resource Management

11) Governance and Leadership

Goruldugla gibi yeni dizenleme ile akreditasyon hazirhg calismalarina sire¢ temelli bir

yaklasimla bakmak ve boylece dékiimantasyonu daha hizh ve dogru yapmak mimkin

olacaktir.

ilk bakista asagidaki gdzlemleri yapmak mimkinddir:

Hastalarin bakima ulasma ve degerlendirilme adimlari  birbiri ardina
gerceklesmektedir ve yeni standart yapilandirilmasinda biraraya getirilmistir.
Hastalarin bakimi ve bakimin siirekliligi kavramlari birbirleri ile i¢c ice olup yani
diizenleme ile bir araya getirilmistir.

Hasta Haklari kavraminin yani sira hastalarin  sorumluluklarina da dikkat
cekilmektedir.

Bakim S6zlesmesi kavramina dikkat ¢ekilmektedir.

Eski standartlarda pek ¢ok madde icinde gecen Hasta Kayitlari Yonetimi ayri bir
madde olarak incelenmektedir. Boylece, Hasta Haklari, Hastalarin Degerlendirilmesi,
Hasta Bakimi, Bilgi Yonetimi, Calisanlarin Nitelikleri ve Egitimleri gibi pek ¢ok farkli
baslik altinda yapilacak ¢calismalar bir araya getirilmis olacaktir.

Anestezi ve Cerrahi Midahaleler ayri bir madde olarak dizenlenerek 6nemi
vurgulanmustir.
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e Enfeksiyon Standarti ile Tesis gereklilikleri bir araya getirilerek daha etkin bir
Enfeksiyon Kontrol Programi planlanmasi saglanabilecektir.

e Hastalarin temel hakki olan kaliteli saghk hizmetinin verilebilmesi ve sirekliliginin
saglanabilmesi icin gereken kaliteli insan kaynagina yonelik olarak, eski standartlara
gore daha kapsamli ve yénetimsel agirligi bulunan insan Kaynaklari Yénetimi
yaklagimi bir standart maddesi olarak goriilmektedir.
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