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WHO madaratlus

« tervishoiuteenus on kvaliteetne, kui see vastab
— patsiendivajadustele ja ootustele,
— erialaselt aktsepteeritud nduetele,
— Uhiskonna seadusandlikele ja eetilistele pShimdotetele,
— tagab patsiendi heaolu ja parima vGimaliku tulemuse

— on osutatud pShimdttel - maksimaalne tulemus
voimalikult madalate kulutustega

Uksmeelne hoiak — ravikvaliteet on oluline

Kuidas seda saavutada ja kas see on objektiviseeritav?

» Kvaliteetse all mdistetakse vastavust standardile
— see selgub mdStmise tulemusena

* Standardi kehtestamine vajab eelteadmisi sellest, mis on:
— heatulemus

— peamised faktorid selle saavutamiseks




Donabediani mudel kvaliteedi hindamiseks
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STRUKTUUR PROTSESS VALJUND/TULEMUS
Gigusruum . oGigusaktid *  padevad teenuse osutajad ja
taristu + ravijuhendid kohased tingimused
personal standardid . tﬁe»nduspah'me ja kuluefektiivne
ravi
ravikvaliteedi varieeruvuse
véhenemine
Litsentseerimine ja * dokumentide kontroll +  paremad ravitulemused
sertifitseerimine «  Kliinilised auditid «  paranenud elulemus
tegevusluba ja « indikaatorid (populatsioon)
registreering registris | tagasiside *  ressursside optimaalne
kasutamine

analtis

Kvaliteet on haigekassa arengukavas olulisel kohal

* Toetame kvaliteedistandardite valjatootamist ja juurutamist
— Eesti ravijuhendid ja indikaatorid
— koolitused, rahvusvaheliste ekspertide kaasamine

* Toetame kvaliteedi hindamist ja t6hustame jarelevalvet

— kaasajastame kliiniliste auditite labiviimise pohimotted
— 5 kliinilist auditit aastas

— HVA tagasisidearuanne

— perearsti kvaliteedististeem

Koostdos TU arstiteaduskonna, erialaseltside jt:.0sapooltega

Ravikindlustuse toetus tervishoiusiisteemi
kvaliteedile on mitmekiilgne

INDIKAATORID

RAVIJUHENDID

RAVIDOKUMENTIDE
KONTROLL




Va0
RAVLIUHEND
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Téenduspdhine ravijuhend annab standardi

Eesti ravijuhendite koostamise KASIRAAMAT
RAVIJUHENDITE NOUKODA

naidisravijuhend Taiskasvanute kdrgvereréhktdve kasitlus
esmatasandil

VEEBILEHT www.ravijuhend.ee

— koolitused

— rakenduskava ja indikaatorite jalgimine
— tagasiside

— patsiendijuhendid
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Eesti ravijuhendite kaasajastatud pS&himotted

* METOODILISUS - teema algatamisest tulemuste hindamiseni
 LABIPAISTVUS - huvide deklareerimine

* TOENDUSPOHISUS - kvaliteet hinnatud

* EESTIKESKSUS — kohalikku tervishoiukorraldust arvestav

¢ KULUEFEKTIIVSUS - majanduslike aspektide hindamine

¢ SELGUS - soovituste sdnastamine kindlatel pGhimdtetel

¢ PATSIENDILE FOKUSSEERITUS - isiku perspektiiv, ohutus

¢ TULEMUSI HINDAV — indikaatorite maaramine ja méotmine
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Ravijuhendi koostamise osalised ja protsess

Noukoda kinnitab
Esitab ravijuhendi teemad té6rithmad
koostamiseks valminud juhendi

poéhjendatud VEEEIER
ettepaneku ALGATAJA metoodikale
Kinnitab soovituse]
Teeb - 5
q e indikaatorid
ettevalr:;lstustoo = B skava
téendusest




mﬁ{ﬁﬁm Ravijuhendite ndukoda tegutseb Tartu Ulikooli
b arstiteaduskonna juhtimisel
kaasates seotud osapooli

TU Tervishoiu Instituut

Tervishoiu Kdrgkool

Eesti Arstide Liit

Eesti Perearstide Selts

Eesti Odede Liit

Eesti Haiglate Liit

Eesti Puuetega Inimeste Koda
Tervise Arengu Instituut
Ravimiamet

Sotsiaalministeerium

Eesti Haigekassa
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Ettevalmistamisel uued Eesti ravijuhendid

2012 valitud juhendite teemad koos kinnitatud kdsitlusaladega
1. Arevushéirete kisitlus perearstiabis

2. Lamatiste ennetus ja hooldus

3. Taiskasvanute astma kasitlus perearstiabis

2013 valitud ravijuhendite teemad

1. Ageda valuga patsientide perioperatiivne kisitlus

2. Juhend tagamaks patsientidele ohutu perioperatiivne kasitlus
3. Bariaatrilise patsiendi kasitlus

Uus arendusprojekt:
KLIINILISTE AUDITITE PARIM PRAKTIKA

Eesmark: kvaliteedi hindamise toetamine tervishoius

Tegevused:

* Eesti auditite kdsiraamat, mis p&hineb parimal rahvusvahelisel
praktikal

* veebipShine platvorm andmete sisestamiseks
 testimine 3 auditiga

* koolitused

Koostdds TU arstiteaduskonna ja erialaseltsidega, rahvusvaheline
ekspertiis




Kliinilise auditi osapooled * vallh tcemald) h
« valib auditeerija(d)
« koosk8lastab auditi eesmargi ja
hindamiskriteeriumid nn kasitlusala
KLIINILISE « koostab I3pliku valimi
AUDITI «varustab meeskonda dokumentidega
TEEMA « kooskblastab aruande
ALGATAJA  saadab aruande asutusele/iiksusele
korraldab arutelu
J

AUDITI
MEES-
KOND

«varustab telljat dokumentidega
(juurdepéss elektroonilistele
andmebaasidele)

« annab selgitusi

« koostab auditi esmasele aruandele
tagasiside

+ koostab abinGude plaani/
parendusettepanekud?

« Koostab parendus-ettepanekute
taitmiseks plaani

e

« sonastab auditi eesmérgi, koostab
hindamiskriteeriumid ehk nn kasitlusala
« analiiiisib dokumendid, kirjutab aruande

+ esitab esmase aruande telljale

« esitleb auditi tulemusi arutelul

« koostab I5pliku aruande (sh soovitused
auditeeritutele)

« koostab artikli
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Kliinilise auditi protsess

* auditi teemade hindamine ja valik

« auditi eesmérgi s3nastamine

« auditi meeskonna moodustamine

« standardite ja kriteeriumite kirjeldamine
* auditi valimi koostamine

« raviasutuste informeerimine ja eelarutelu ja andmete kogumise ettevalmistamine )

« auditi teostamise korraldamine B
« auditi teostamine (dokumentide analiiiis, vaatlus v3i kiisitlus)

. ja tulemuste v&

« aruande koostamine

 tulemuste auditeeritutele ja tagasiside auditeeritutelt

« arutelu ja parendusettepanekud osapooltele Yy,

« parendustegevuste rakendamine
PARENDAMINE QL

« parendusettepanekute rakendusplaani (abindude plaan) koostamine

Kasiraamatu teemad

* Teema valik, seos ravijuhendite ja standarditega
* Auditeerimise eetika ja huvide deklareerimine

* Auditi metoodika, valimi moodustamine ja
hindamiskriteeriumid

* Eelarutelu auditeeritavatega
* Andmete analliis ja vordlev esitamine auditi aruandes

* Abindude plaan, auditi jareltegevused




Kokkuvote: kvaliteet jadb haigekassa fookusesse

* Toenduspdhisus ja rahvusvaheline kogemus on kattesaadavad,
teavet tuleb kasutada

* Ravijuhendid — seavad standardid, tulemusnaitajad

« Standardite taitmist tuleb hinnata — md&tmine, registrid,
anallils, auditid, parendustegevused

* Haigekassa huvi — lisaks kontrollile toetada tegevusi, mis
aitavad kaasa parimate praktikate juurutamisele Eestis

¢ Miks? — ravikindlustatutele kvaliteetsete teenuste tagamiseks
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Dr. Charles D. Shaw

* L3petanud Londoni Ulikooli arstiteaduskonna, Inglismaal.

* Ekspert Kanada Haiglate Akrediteerimise ndukogus (Canadian
Council on Hospital Accreditation, nttid Kanada Akrediteerimine,
1975-1978 )

* President Rahvusvahelise Tervishoiukvaliteedi Uhingus
(International Society of Quality in Health, 1995-1997 )

» Tootanud paljudes riikides, luues kvaliteedijuhtimise sisteeme
koostd6s

— tervishoiuministeeriumite,

— Maailma Terviseorganisatsiooniga (WHO),
— tehniliste asutuste ja

— rahvusvaheliste rahastajatega.




