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Zmiana zatacznikéw w procedurze — dodanie wykazu
prawdopodobnych zdarzen niepozadanych




1. Cel

Procedura zgtaszania zdarzen niepozgdanych powstatych w trakcie udzielania
Swiadczen zdrowotnych w NZOZ Legionowo, stanowi jeden z elementéw
wewnetrznego systemu zarzgdzania jakoscig i bezpieczenstwem.

Celem procedury jest:

1.1.Monitorowanie zdarzen niepozgdanych.
1.1 Ujednolicenie zasad zgtaszania zdarzen niepozgdanych.
1.3 Okreslenie zasad przeprowadzania analizy przyczyn zrodtowych zdarzenia
niepozgdanego.
1.4 Identyfikacja ryzyka wystgpienia zdarzen niepozgdanych i zarzgdzanie tym
ryzykiem w ramach udzielanych swiadczen opieki zdrowotne;.
1.5Przygotowanie zalecen dziatan naprawczych, ktére majg zapobiec

przysztemu powtornemu wystgpieniu podobnych zdarzen niepozgdanych.

2. Rodzaje zdarzen niepozadanych

Zdarzenie niepozgdane jest kazde zdarzenie medyczne, ktére wywotuje negatywne
skutki dla zdrowia pacjenta. To moze by¢ szkoda, ryzyko wystgpienia szkody, lub

zagrozenie dla zycia.

Zdarzenia niepozgdane ktére mogg wystgpi¢ w Przychodni NZOZ Legionowo i

ktére wymagajg identyfikowania, to w szczegdlnosci:

e pomylenie wynikdw badan pacjentow, podjecie decyzji medycznej na
podstawie nieprawidtowych wynikéw;

e niewtasciwe przepisanie lub podanie leku (niewtasciwy pacjent, niewtasciwy
lek, zta dawka, niewtasciwa droga lub czas podania);

e postepowanie niewtasciwe czasowo (np. zbyt pdzne skierowanie do szpitala),
niezasadne odstgpienie od terapii;

e uszkodzenie ciata w wyniku zabiegu, podawania leku, szczepionki czy

wykonania innej procedury medycznej np. ptukania ucha, zdjecia szwow itp.



e nieprawidtowe pobranie, przygotowanie Ilub przechowanie materiatu do
badania, utrata materiatu do badania;
e nieprawidtowa informacja przekazana pacjentowi (np. o przygotowaniu do
badania, o terminie wizyty, o postepowaniu w przypadku choroby zakaznej),
e wypadki i urazy na terenie NZOZ Legionowo
Wykaz prawdopodobnych zdarzen niepozgdanych w poszczegolnych zakresach
dziatalnosci NZOZ Legionowo oraz dziatah niezbednych do podjecia zawiera

zatgcznik nr 1.

Zdarzenia niepozgdane nalezy dzieli¢ na takie, ktore dosieglty pacjenta i
spowodowaty szkode oraz na takie, ktore dosiegty pacjenta i nie spowodowaty
szkody. Trzecig grupe stanowig zdarzenia niedoszte, czyli takie sytuacje, ktére
zmierzaty do zdarzenia niepozgdanego, ale zakonhczyly sie pomysinie, przez
przypadek lub na skutek podjetego na czas dziatania (np. przed podaniem
przygotowanego, niewlasciwego leku pielegniarka zorientowata sie, ze zaszia
pomytka). Celem identyfikacji zdarzen niepozgdanych, monitorowania skutkéw tych
zdarzen jest ich analiza, wycigganie wnioskow i wdrazanie tychze wnioskow, aby
unikng¢ analogicznych zdarzeh w przysztosci oraz ograniczy¢ skutki zdarzen

niepozgdanych dla pacjentow i NZOZ Legionowo.

Dziatania korekcyjne — dziatania nakierowane na skutek zdarzenia niepozgadanego.
Dziatania korygujace - dziatania nakierowane na przyczyne zdarzenia

niepozgdanego

3. Zglaszanie zdarzenia niepozgdanego

Celem zgtaszania zdarzen niepozgdanych jest poprawa bezpieczenstwa
Swiadczen zdrowotnych poprzez identyfikacje sytuacji i okolicznosci, ktére sg
zagrozeniami dla pacjenta, oraz dziatania majgce na celu zapobieganie tym

zagrozeniom lub ich kontrole. Wdrazanie takich rozwigzan, ktore pozwolityby na



eliminacje lub ograniczenie wystepowania zdarzen niepozgdanych w przysztosci i
poddanie ich dogtebnej analizie.

Personel podmiotu wykonujgcego dziatalnosc¢ leczniczg powinien mie¢
Swiadomosc¢ z jakg odpowiedzialnoscig wigze sie wtasciwe zidentyfikowanie oraz
zgtaszanie osobie odpowiedzialnej wszystkich zdarzenh niepozgdanych, jakie
wystgpity w podmiocie, niezaleznie od stopnia ich ciezkosci i prawdopodobienstwa

ponownego wystgpienia.

3.1 Zdarzenie niepozgdane moze byc¢ zgtoszone przez:
» personel medyczny i pracownikéw niemedycznych, niezwtocznie po
zaistnieniu lub stwierdzeniu zdarzenia niepozgdanego,
» swiadkéw zdarzenia niepozgdanego,

» pacjentow, rodziny pacjentow, opiekundw.

3.2 Sposob zgtaszania:

» bezposrednie, ustne skierowane do osoby zajmujgcej sie zdarzeniami
niepozgdanymi, upowaznionej wczesniej przez Dyrekcje NZOZ Legionowo —
Petnomocnik ds. Jakosci. Osoba upowazniona ma obowigzek wypetienia
formularza zgtoszenia zdarzenia niepozgdanego — zatgcznik nr 2 lub
przekazania takiego formularza osobie zgtaszajgcej, do wypetnienia.

» przestanie informacji o zdarzeniu niepozgdanym mailowo na adres:

bezpieczenstwo@nzozlegionowo.pl.

W NZOZ Legionowo powotano Zespot ds. zdarzen (Zespdt) niepozadanych w
sktadzie:

¢ Przewodniczacy Zespotu — Zastepca Dyrektora ds. Administracyjnych

e Petnomocnik ds. Jakosci

e Przetozona Pielegniarek

e Konsultanci w zakresach funkcjonowania NZOZ:



ds. POZi AOS

ds. Ratownictwa medycznego
ds. Rehabilitacji

ds. Stomatologii

d
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. Diagnostyki Laboratoryjnej i Obrazowe;j

(2]

4. Sposobb postepowania

Petnomocnik ds. jakosci dokonuje rejestracji zgtoszenia zdarzenia w Rejestrze
zdarzen niepozadanych - zatgcznik nr 3 i przekazuje informacje o identyfikacji
zdarzenia Przewodniczgcemu Zespotu. O fakcie zarejestrowania zdarzenia
niepozgdanego, Petnomocnik ds. jakosci niezwlocznie informuje Dyrektora NZOZ.
Przewodniczgcy Zespotu dokonuje wstepnej analizy zdarzenia i kwalifikuje

zgtoszone zdarzenia niepozgdane jako:

e realne zdarzenia niepozgdane — wystgpita szkoda pacjenta,
e potencjalne zdarzenia niepozgdane — nie wystgpita szkoda pacjenta,
e zdarzenia konieczne do zgtoszenia na zewnatrz NZOZ

e zdarzenie nie wymagajgce dalszego postepowania.

Podczas analizy Przewodniczgcy wspotpracuje z Petnomocnikiem ds. jakosci oraz
wspiera sie opiniami konsultantow z odpowiedniego zgtoszeniu zakresu dziatania
NZOZ.

Dziatania zwigzane z zidentyfikowanym zdarzeniem dokumentuje w Rejestrze

zdarzen niepozgdanych Peinomocnik ds. jakosci.

Zgtaszanie niepozgdanego dziatania produktu leczniczego zgtasza sie internetowo

przez strone https://smz2.ezdrowie.gov.pl/

Analiza zdarzenh niepozgdanych ma na celu:

e identyfikacje przyczyny zdarzenia,

e opracowanie dziatah korygujgcych,


https://smz2.ezdrowie.gov.pl/

ustalenie zasad oceny skutecznosci dziatan korygujgcych,

ustalenie koniecznosci zgtoszenia zdarzenia na zewnatrz.

Obowigzkowym elementem analizy zgtoszonego zdarzenia niepozgdanego jest

analiza ryzyka - kategoryzacja zdarzeh niepozgdanych wedtug kryteriow

prawdopodobienstwa i skutku danego zdarzenia. Przy analizie ryzyka stosuje sie

ponizsze stopnie prawdopodobienstwa i wagi ciezkosci zdarzenia.

Stopnie prawdopodobienstwa:

e zdarzenie bardzo rzadkie — wystepuje rzadziej niz raz na dwa lata — 1
punkty

e zdarzenie rzadkie — wystepuje raz na dwa lata — 2 punkty

e zdarzenie sporadyczne — wystepuje raz lub dwa razy w roku — 3 punkty

e zdarzenie czeste — wystepuje kilka razy w roku — 4 punkty

Wagi ciezkosci zdarzenia:

zdarzenie bardzo ciezkie — zgon pacjenta, trwate uszkodzenie ciata lub
powazny rozstréj zdrowia skutkujgcy utratg lub uposledzeniem funkcji
czuciowej, ruchowej, fizjologicznej Ilub intelektualnej, niezwigzane ze
schorzeniami stanowigcymi podstawe udzielenia swiadczen zdrowotnych lub
ze stanem zdrowia pacjenta — 4 punkty

zdarzenie ciezkie - uszkodzenie ciata lub powazny rozstrdj zdrowia skutkujgcy
czasowgq utratg lub uposledzeniem funkcji czuciowej, ruchowej, fizjologicznej
lub intelektualnej, niezwigzane ze schorzeniami stanowigcymi podstawe
udzielenia $wiadczen zdrowotnych lub ze stanem zdrowia pacjenta — 3 punkty
zdarzenie umiarkowane — zdarzenie skutkujgce koniecznoscig przedtuzonym
leczeniem lub koniecznoscig zastosowania dodatkowych  procedur
medycznych w NZOZ lub poza NZOZ (AQS, szpital, itp.) — 2 punkty

zdarzenie lekkie — zdarzenia inne niz powyzsze, niepowodujgce istotnego i

trwatego uszczerbku na zdrowiu — 1 punkt

lloczyn prawdopodobienstwa i wagi ciezkosci zdarzenia okresla poziom ryzyka.

Poziom niski — poziom ryzyka od 1 punktu do 3 punktow — akceptowalny poziom

ryzyka — zaplanowanie dziatan nie jest obligatoryjne



Poziom sredni — poziom ryzyka od 4 punktow do 7 punktéw — akceptowalny

poziom ryzyka — wymagane jest minimum state monitorowanie poziomu ryzyka,

wskazane jest opracowanie dziatan naprawczych

Poziom wysoki — poziom ryzyka od 7 punktéw do 11 punktow — akceptowalny

poziom ryzyka — wymagane jest state monitorowanie poziomu ryzyka, konieczne sg

dziatania naprawcze uwzgledniajgce ponizszych metod:

akceptacja — oznacza, ze nie podejmuje sie zadnych dziatah zaradczych, ale
rozumie ewentualne skutki zdarzenia i Swiadomie godzi sie na nie (np.:
mozliwos¢ przeciwdziatania jest ograniczona lub koszt przeciwdziatania
przewyzsza potencjalne korzysci)

dzielenie sie — czesciowe lub catkowite przeniesienie ryzyka na inny podmiot
unikanie — niepodejmowanie lub zaprzestanie dziatania narazajgcego na
ryzyko

ograniczanie — podjecie dziatan zaradczych, ktore doprowadzi¢ majg do

likwidacji lub ograniczenia ryzyka.

Poziom bardzo wysoki — poziom ryzyka powyzej 11 punktow — nieakceptowany

poziom ryzyka, konieczne opracowanie, wdrozenie i monitorowanie Planu

postepowania z ryzykiem z uwzglednieniem ponizszych decyzji:

rezygnacja z realizacji — wycofanie sie z dziatan zagrozonych ryzykiem
przesuniecie w czasie realizacji — wskazanie nowej daty osiggniecia
zaktadanych rezultatow

realizacja w ograniczonym zakresie — zmniejszenie zaplanowanych rezultatéw
dziatan

wdrozenie dziatan sprowadzajgcych ryzyko do akceptowalnego poziomu wraz
ze wskazaniem osoby odpowiedzialnej za realizacje opisanych dziatah
realizacja dziatan przy akceptacji ryzyka o poziomie bardzo wysokim — brak

dodatkowych dziatan zmniejszajgcych ryzyko.
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Przewodniczgcy Zespotu, w porozumieniu z Petnomocnikiem ds. jako$ci opracowuje
dziatania korekcyjne i korygujgce, zatwierdzane przez Dyrektora NZOZ. Cele dziatan
korekcyjnych i korygujgcych jest usuniecie lub ograniczenia skutkdw zdarzenia
niepozgdanego oraz zapobiezenie wystgpieniu podobnego zdarzenia w przysztosci.
W dziatania korekcyjne mogg by¢ wilgczone osoby wskazane przez

Przewodniczgcego Zespotu.

O fakcie identyfikacji zdarzenia niepozgdanego wymagajgcego zgtoszenia na
zewnatrz niezwtocznie informowany jest Dyrektor, ktory dokonuje formalnego

zgtoszenia kanatami elektronicznymi NZOZ.

Petnomocnik ds. jakosci monitoruje realizacje dziatah korygujgcych i okresowo

sktada sprawozdania z ich realizacji Dyrektorowi NZOZ.

Zatgcznik nr 1 — Wykaz prawdopodobnych zdarzen niepozgdanych
Zatgcznik nr 2 - Formularz zgtoszenia zdarzenia niepozgdanego

Zalkgcznik nr 3 — Rejestr zdarzen niepozgdanych




