СЛАЙД № 1
Благоприятная производственная среда и её влияние 

на обеспечение качественного сестринского ухода 
за пациентами

О. А. Бучко, 
старшая медицинская сестра 
консультативной поликлиники 
ГУЗОО «ОКБ»
Уважаемые коллеги!
СЛАЙД № 2
Основными задачами современного здравоохранения являются: доступность, непрерывность, безопасность и удовлетворенность населения в оказании качественных медицинских услуг.

Пациенты и общество имеют право на медицинскую помощь надлежащего качества, предоставляемую отлично мотивированными и подготовленными специалистами врачами и медицинскими сестрами. 

Потребности и спрос в медицинских услугах неуклонно растут, происходят изменения в системе здравоохранения, требующие укрепления инфраструктуры и создания условий для безопасной производственной среды, которые подразумевают:
СЛАЙД № 3
· качественную подготовку специалистов на базовом уровне;
· доступность непрерывного образования и профессионального развития  сестринского персонала и возможности на практике реализовывать его потенциал;

· использование инновационных программ кадровой политики для привлечения и сохранения специалистов в профессии;
СЛАЙД № 4
· оптимальную организацию труда сестринского персонала, исключающую 24-часовые смены, работу на 1,5 или 2 ставки, не позволяющие уделять достойное внимание каждому пациенту
· соответствие трудовых затрат социально-справедливой оплате труда;

· признание профессии медицинской сестры органами власти и общества;
СЛАЙД № 5
· материально-техническое оснащение рабочих мест согласно принятым технологиям, 
· обеспечение разовыми расходными материалами по уходу за пациентами и средствами малой механизации;
· безопасные условия для пациентов и сотрудников;
· благоприятную атмосферу в коллективе, гарантирующую сотрудничество и поддержку со стороны коллег, реализации принципа работы в команде, поощрение и одобрение со стороны руководителей.

СЛАЙД № 6
В настоящее время многие лечебно-профилактические учреждения находятся в кадровом кризисе. Причины кадрового дефицита различны: это завышенная нагрузка, недостаточная обеспеченность техническими средствами для оказания качественной сестринской помощи пациентам и, в том числе, неблагоприятная производственная среда, которые снижают уровень оказываемой помощи и все чаще вынуждают медицинских сестер покидать профессию.
СЛАЙД № 7
В Областной клинической больнице уделяется серьезное внимание научной организации труда сестринского и младшего персонала, улучшению благоприятной производственной среды, прилагаются все усилия для привлечения и закрепления сестринских кадров.
СЛАЙД № 8
В настоящее время больница напоминает медицинский мегаполис, в котором 16 лечебно-диагностических служб, где ежегодно получают стационарное лечение более 24 тысяч пациентов и консультативную помощь свыше 180 тысяч, при этом показатели качества оказания помощи с каждым годом улучшаются.
СЛАЙД № 9
В Областной клинической больнице трудятся 1032 человека сестринского персонала, укомплектованность составляет 98%, по Омской области - 89,6%.

Имеют сертификаты 86,7% специалистов от общего числа сестринского персонала. По Омской области  процент составляет 74,3.
Аттестовано на квалификационную категорию 76,6% специалистов от общего числа. По Омской области процент аттестованных специалистов составляет 69,1.
57 медицинских сестер имеют правительственные награды. 
СЛАЙД № 10
Соотношение числа врачей и медицинских сестер в больнице - 1:2,65; по Омской области - 1:2,28. В то же время эффективное функционирование и развитие системы здравоохранения, с точки зрения экономических показателей, возможно только при соотношении 1:5.
Таким образом, сохраняется диспропорция в соотношении медицинского персонала: между врачами и медицинскими сестрами; между медицинскими сестрами и младшими персоналом. Низкая укомплектованность младшим персоналом, остается большой проблемой, что увеличивает нагрузку на медицинских сестер, и они вынуждены выполнять несвойственные им обязанности. 

СЛАЙД № 11
Разнообразие и объемы функций, которые выполняет медицинская сестра, требуют понимания факторов, влияющих на здоровье, качество жизни в болезни, способов их лечения и реабилитации, а также условий, в которых осуществляется медицинская помощь. 
Это стимулирует  медицинских сестер на непрерывное повышение профессионального уровня. Мы понимаем, что сегодня недостаточно знаний полученных на базовом уровне, и поэтому медицинские сестры много внимания уделяют самообразованию и дополнительным формам обучения.
СЛАЙД № 12
Так, дополнительное образование на повышенном уровне по специальностям «Организация сестринского дела», медицинская сестра с углубленной подготовкой по «Анестезиологии и реаниматологии» и  «Неонатологии» имеют 82 медицинские сестры. 
Четыре медицинские сестры получили высшее сестринское образование по специальности «Менеджер сестринского дела», 2 человека обучаются в Новосибирском государственном медицинском университете. Кроме того, 90 медицинских сестер имеют высшее образование по специальностям «психолог», «логопед», «реабилитолог», «педагог». Их внутренняя мотивация к профессии медицинской  сестры столь высока, что уход из нее для них немыслим. Полученные ими знания  востребованы в работе с пациентами.  

СЛАЙД № 13
Дополнительное профессиональное образование дает наиболее полное представление о профессии медицинской сестры, знакомит с современными отечественными и зарубежными технологиями, не только углубляя образовательный уровень, но и позволяя работающим медицинским сестрам быть наиболее восприимчивыми к новым направлениям знаний, таким как:
СЛАЙД № 14
· управление сестринской деятельностью;

· информационное обеспечение;
· социальная и медицинская психология в сестринском деле;

· современные технологии ухода за пациентами;

· управление качеством сестринской помощи.
СЛАЙД № 15
В больнице создана система непрерывного профессионального образования. Кроме прохождения усовершенствования сестринского персонала в Центре повышения квалификации работников здравоохранения 1 раз в 5 лет, обучения на повышенном и высшем сестринском образовании, медицинские сестры участвуют в научно-практических конференциях, съездах, семинарах, как на больничном, так и региональном и всероссийском уровнях, в работе школы медицинской сестры при Центре повышения квалификации работников здравоохранения.
СЛАЙД № 16
Особое внимание в больнице уделяется самообразованию и профессиональной адаптации молодых специалистов. На протяжении многих лет работает библиотека, в которой широко представлены медицинская литература по всем специальностям, периодические печатные издания по сестринскому и акушерскому делу, что способствует более качественной подготовке специалистов.
СЛАЙД № 17
С 1997 года в больнице функционируют 6 кабинетов по основам сестринского дела Государственного образовательного учреждения Омской области «Медицинский колледж». Основу  в развитии социального партнерства колледжа и Областной клинической больницы заложили  заведующая кафедрой Кулябина Ольга Владимировна, методист Кузнецова Татьяна Михайловна, заведующая кабинетами Киселева Валентина Юрьевна, главная медицинская сестра больницы Зорина Татьяна Александровна, и на протяжении многих лет эта работа продолжает свое развитие.  
В настоящее время учебные классы оборудованы в соответствии с требованиями государственных образовательных стандартов практического здравоохранения. Это обеспечивает интеграцию между образованием и практикой и дает возможность отбора и приема на работу наиболее подготовленных и адаптированных в условиях больницы специалистов. 
СЛАЙД № 18
Областная клиническая больница постоянно ориентируется на передовой опыт и осваивает новые сестринские технологии.
С 2001 года отделение колопроктологии работает по технологии «сестринский процесс». Внедрение этой инновации проходило под непосредственным руководством заместителя директора колледжа по практическому обучению Гертлейн Александра Константиновича, заведующей кафедрой Кулябиной Ольги Владимировны, методиста Кузнецовой Татьяны Михайловны, главной медицинской сестры больницы Зориной Татьяны Александровны и старшей медицинской сестры отделения Мысиковой Галины Петровны. Данный опыт был обобщен и признан на уровне региона и России.
СЛАЙД № 19
С 2005 года во всех отделениях больницы внедрены элементы сестринского процесса, что, несомненно, повысило качество выполнения простых медицинских услуг и профессионального ухода за пациентами, что подтверждается результатами анкетирования среди пациентов, которые в 98% случаев отметили удовлетворенность оказанием сестринской помощи.

Для оценки качества оказания сестринской помощи в международной практике применяются стандарты профессиональной деятельности специалистов всех уровней, к сожалению, в России их до сих пор нет. 
СЛАЙД № 20
В Областной клинической больнице медицинские сестры самостоятельно планируют объем сестринского ухода в соответствии со стандартами, которые начали разрабатывать более 15 лет назад, и по настоящее время они совершенствуются. Совместно с Омской профессиональной сестринской ассоциацией выпущено несколько изданий стандартов для различных специальностей, которые пользуются популярностью и востребованы не только в Омской области, но в других регионах страны.
Внедрение стандартов в практику позволило нам существенно улучшить качество оказания сестринской помощи пациентам и эффективно оценивать деятельность сестринского персонала. 
СЛАЙД № 21

Серьезное значение в работе медицинских сестер имеет не только профессионализм, но и сестринская деонтология. На основе Этического кодекса Международного совета медицинских сестер национальной ассоциацией медицинских сестер разработаны «Этический кодекс медицинской сестры России» и «Медико-социальная хартия медицинских сестер Российской Федерации», которые Омская профессиональная сестринская ассоциация распространила по всем лечебно-профилактическим учреждениям. Данные документы отражают современные представления о правах пациента, которые диктуют содержание конкретных обязанностей, определяющих формулы морального долга медицинской сестры. 
Профессиональная деятельность медицинских сестер в Областной клинической больнице строится на основе этих документов, что подтверждает их стремление к гуманности, милосердию, состраданию, установлению должного поведения с пациентами и коллегами. 
СЛАЙД № 22

Специалистам сестринского дела принадлежит важная роль в обеспечении профессионального сестринского ухода, реабилитационной помощи и усилении профилактической направленности в работе с пациентами.

В отделении реанимации и интенсивной терапии реанимационные палаты организованы в виде боксов, оснащены современной наркозно-дыхательной и следящей аппаратурой, кардиомониторами, дозаторами для внутривенного введения лекарственных средств, имеется консоль для централизованной подачи увлажненного кислорода, сжатого воздуха и вакуума. Под наблюдением одной медицинской сестры находится 3 пациента, что обеспечивает качественный уход и мониторинг. 
СЛАЙД № 23

В настоящее время завершается реконструкция централизованного операционного блока, где запланировано переоснастить по новым технологиям 9 операционных. Отдельно выделен и функционирует хирургический сердечно-сосудистый блок, в котором имеется санитарный пропускник-фильтр и реанимация. Операционные обеспечены приточно-вытяжной вентиляцией с подачей стерильного воздуха.
СЛАЙД № 24

Во всех  стационарных отделениях созданы комфортные условия для пациентов и сотрудников. Улучшено питание для пациентов, и условия приема пищи.

Увеличено количество медицинских постов с двух до трех для более качественного круглосуточного наблюдения за пациентами. 

Для рационального использования рабочего времени и оптимизации труда медицинских работников рабочие места оснащены современным оборудованием, компьютерами, техническими средствами, разовыми расходными материалами и предметами медицинского назначения по уходу за пациентами. 
СЛАЙД № 25

Медицинские сестры активно учувствуют в профилактической работе, что позволяет обучать пациентов самоконтролю и изменению отношения к состоянию своего здоровья.
Перспективными формами профилактической работы являются участие медицинских сестер в школах здоровья для пациентов с хроническими заболеваниями, что предусматривает новые профессиональные возможности специалистов сестринского дела, способствующие улучшению качества жизни пациентов.

СЛАЙД № 26

В Областной клинической больнице большое внимание уделяется инфекционной безопасности, так как причиной инфицирования пациентов и сотрудников может служить некачественная дезинфекция и стерилизация предметов ухода и инструментов. Все отделения больницы переведены на централизованную систему предстерилизационной очистки, стерилизации, упаковки инструментария и приготовления перевязочного материала. 

 В центральном стерилизационном отделении для профилактики внутрибольничной инфекции используется современное оборудование, позволяющее эффективно противодействовать возможному заражению пациентов и сотрудников. Все это позволило более эффективно использовать материальные ресурсы, а главное, у медицинских сестер появилась возможность  уделять больше времени пациентам, что положительно повлияло на улучшение качества работы и показатели деятельности больницы. 

СЛАЙД № 27

За последнее время все режимные кабинеты оснащены диспансерами для одноразовых полотенец, дозаторами для антисептиков и жидкого мыла. Используются современные дезинфицирующие средства, с низким классом токсичности, которые наименее опасны для здоровья медицинского персонала. Сотрудники больницы обеспечены спецодеждой, индивидуальными средствами защиты, что способствовало внедрению программы «Чистые руки», профилактике распространения внутрибольничной инфекции и профессиональной культуре работе с пациентами.
СЛАЙД № 28

Для создания благоприятной производственной среды в Областной клинической больнице по инициативе администрации и профсоюзного комитета сотрудники, работающие во вредных условиях труда, обеспечены спецжирами, работает диетическая столовая. Функционирует доверенная служба для оказания сотрудникам медицинской помощи, включая необходимые диагностические обследования, лечение, консультации заведующих отделениями, научных работников кафедры Омской государственной медицинской академии. Проводятся предварительные и периодические медицинские осмотры, диспансеризация и вакцинация с целью профилактики развития профессиональных заболеваний. 
Внедрена система стимулирования оплаты труда, ежеквартально производиться  премирование сотрудников за качество оказания медицинских услуг пациентам, дополнительная оплата молодым специалистам и поощрения по итогам работы больницы за год.

СЛАЙД № 29

Большое влияние на создание благоприятной производственной среды оказывает Совет по сестринскому делу Областной клинической больницы, который определяет стратегию по непрерывной профессиональной подготовке специалистов, созданию условий для сотрудников и пациентов, внедрению стандартов профессиональной деятельности и инноваций, оценки качества оказания сестринской помощи пациентам.
СЛАЙД № 30
Совет по сестринскому делу работает в тесном контакте с Омской профессиональной сестринской ассоциацией, членами которой являются 823 человека сестринского персонала, что составляет 80% от общего числа.

Медицинские сестры больницы активно учувствуют в научно-исследовательской деятельности, профессиональных конкурсах организованных Омской профессиональной сестринской ассоциацией и Ассоциацией медицинских сестер России. 

СЛАЙД № 31
По итогам которых мы занимали призовые места, так:
· Мысикова Галина Петровна заняла первое место во всероссийском конкурсе по научным исследованиям в области сестринского дела в номинации «Сестринские достижения в исследованиях»;

· Нопина Ольга Егоровна заняла третье место во всероссийском конкурсе «Пути совершенствования управленческой деятельности руководителей сестринского персонала лечебно-профилактических учреждений»;
· Бондарева Анна Ивановна заняла третье место во всероссийском конкурсе «Самая привлекательная сестричка»;
СЛАЙД № 32
· Саитова Татьяна Викторовна, Ежова Людмила Валентиновна, Ерохина Ирина Александровна заняли первое место в региональном конкурсе «Достижения в сестринской практике» по номинациям;

СЛАЙД № 33
· сестринский коллектив Областной клинической больницы занял первое место в региональном конкурсе «Лучший учебный кабинет на клинической базе»;

СЛАЙД № 34
· присужден Гран-при в региональном конкурсе «Санитарное просвещение, гигиеническое воспитание, пропаганда здорового образа жизни - залог качественной помощи пациентам»;

· в составе команды Областных лечебных учреждений заняли первое место в спортивном конкурсе «За здоровый образ жизни».

СЛАЙД № 35
Несмотря на имеющиеся достижения в сестринской практике Совет по сестринскому делу не останавливается на достигнутом и ставит перед собой новые задачи, это:
· создание условий для реализации профессиональных знаний и практических умений сестринским персоналом с учетом полученного уровня образования;
· разработка концептуальной модели сестринского дела в больнице, позволяющей определить границы компетенции сестринского персонала и его место в лечебно-диагностическом процессе;

· внедрение простых медицинских услуг во всех отделениях.
СЛАЙД № 36
Уважаемые коллеги!

В настоящее время в Областной клинической больнице имеется органичное слияние в работе руководства больницы,  сестринского коллектива,  образовательных медицинских учреждений и Омской профессиональной сестринской ассоциации, что является важным объединяющим и организующим фактором для командной работы. Благодаря командной работе нам удалось достичь хороших результатов в подготовке специалистов сестринского дела, создании благоприятной производственной среды, которые существенно повлияли на качество оказания сестринской помощи пациентам. 
СЛАЙД № 37
Уважаемые коллеги!
Поздравляю Вас со 155-летним юбилеем Медицинского колледжа. 
Благодарю за внимание!
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