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AKAZ FBiH
Agencija za kvalitet i akreditaciju u zdravstvu u FBiH
Agency for Healthcare Quality and Accreditation in FB&H


Dizajn protokola za kliničku reviziju
1. Odaberite temu koja je prioriret za Vas i Vaše kolege ili općenito za zdravstveni sistem. Šta je to? (visoki rizik, veliki obim, uzrok zabrinutosti, visoki troškovi)
2. Na koji ste način odabrali temu za kliničku reviziju (u dogovoru s kolegama, odlučili ste u ime Vaših kolega, tema se nalazi u vašem planu, Vaš menadžer je preporučio temu, na zahtjev pacijenta, ostalo...?)

3. Zašto ste odabrali ovu temu?

4. Da li je tema revizije važna?



DA  /  NE

Ako je važna zaokružite razloge zbog čega:

· Visoki troškovi

· Zajednički problem

· Potencijalna opasnost za pacijente

· Rutinska provjera svakodnevnog posla ili usluge

· Nema adekvatnih dokaza o usluzi

· Dio aktivnosti koje Vam je menadžment odredio kao obavezne

· Drugo _________________

5. Šta su Vaši ciljevi? Jesu li SMART (jednostavni, mjerljivi, dostižni, realni i u realnom vremenskom okviru)

6. Da li ste dizajnirali Vaš audit dovoljno detaljno tako da svi znaju šta ko radi, zašto, kada i kako? 

7. Koji su principi „dobre prakse“ uključeni u kliničku reviziju?

8. Ko će biti „lider“ kliničke revizije?

9. Ko će još biti uključen u realizaciju kliničke revizije?

10. Koji su vam resursi potrebni za realizaciju kliničke revizije? Nemojte zaboraviti obuku osoblja, materijale, prostor, vještine, ljudi, vrijeme...

11. Koje ste kriterije odabrali i zašto? Znaju li plesati RUMBA (Jesu li relevantni, razumljivi, mjerljivi, skopčani s ponašanjem
 i dostižni)?

12. Koje standarde ste odabrali i odakle ste ih uzeli?

13. Kada ćete započeti s kliničkom revizijom i imate li napravljen raspored kliničke revizije?

14. Koji sistem imate za pregled rezultata kliničke revizije i za poređenje vašeg rada sa utvrđenim standardima? Ko treba donijeti odluku i ko će napraviti neophodne promjene kao rezultat vježbe?

15. Koje promjene ćete napraviti?

16. Jesu li te promjene moguće sa resursima i vještinama koje su Vam trenutno na raspolaganju? Odakle ćete dobiti (nabaviti) dodatne resurse?

17. Jeste li bili realistični u očekivanju promjena?

18. Koje intervencije ili promjene ćete primijeniti ako klinička revizija pokaže da rezultati Vašeg rada ne ispunjavaju standarde koje ste postavili? Koji resursi su Vam potrebni za te intervencije ili promjene?

19. Koje specifične rezultate očekujete od uvođenja intervencija ili promjena?

20. Kako ćete mjeriti rezultate primjenjenih intervencija?

21. Kada i kako ćete ponovo uraditi kliničku reviziju (re-audit) nakon što ste unaprijedili Vaš rad i promijenili način na koji pružate zdravstvenu uslugu ili obavljate kliničku praksu?

dizajniranje kliničke revizije
1. Određivanje uzorka

Npr. pacijenti kojima je dijagnosticirana ___________ poslije 01.01.200_.godine
Npr. pacijenti koji su upisani u registar poslije _________________

2. Audit će biti prospektivan ili retrospektivan

3. Prikupljanje podataka
Odrediti kako i u kojem vremenskom intervalu će biti prikupljani podaci

4. Ko će prikupljati podatke?

5. Koji su resursi potrebni da bi audit bio urađen?

Vrijeme i vještine potrebni za zdravstvene profesionalce koji trebaju da unose kodirane podatke u kompjuter.

„Lider“ audita treba da ima dovoljno vremena da provjeri da li su podaci unešeni korektno (što su korektnije podaci unešeni on/ona će trebati manje vremena).

Potrebno je da svi članovi audit tima imaju dovoljno vremena za zajedničke sastanke, diskutiranje dobijenih rezultata i da se dogovore kako će promjene biti implementirane.

6. Ko će analizirati i prezentirati podatke?

Idealno bi bilo da to uradi neko ko je vodeći stručnjak u datoj oblasti

7. Promjene ili intervencije?

Neobučenost osobe koja unosi podatke, oprema nije kalibrirana, pacijeni se osjećaju dobro i „preskaču“ terapiju, nalazi koje pacijenti donose iz drugih zdravstvenih ustanova nisu pouzdani.....

8. Planiranje ponovne kliničke revizije (re-audit)

Napravite raspored audita (revizija kliničkog rada) koje radite u Vašoj ustanovi (odjelu) kako se ne bi poklapali s drugim. Revidirajte standarde za sljedeći audit uzevši u obzir promjene koje ste dogovorili.
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� pokazatelj djelatnosti određene grupe zdravstvenih radnika tako da se može znati čije je i kakvo ponašanje ispravno ili se mora promijeniti
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