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Rozwazania o jakosci

(Consideration of quality)

R Kazura', M Cicha ?, | Brukwicka', Z Kopanski®*, S Marczewska®, A Kurowski

Streszczenie - Autorzy podje¢li probg z charakteryzowania jakos$ci w
znaczeniu ogllnym jak i szczegdtowym. Wymagania szczegdtowe
odniesli do znaczenia jakosci w pracy pielegniarki. Dokonali wie-
loptaszczyznowej oceny jako$ci pracy pielegniarki przy uwzgled-
nieniu wymagan jakie sa stawiane w zawodzie pielegniarskim.
Stowa kluczowe - jako$é, opieka pielegniarska, pacjent.

Abstract - The authors attempt to characterize quality in general as

well as in detail. The detailed requirements were related to the sig-

nificance of quality in nursing. A multi-level assessment of nursing
work was made taking into account the requirements nurses have to
meet.

Key words - quality, nursing care, patient.

L.WSTEP

pieka zdrowotna tworzy optymalne warunki do utrzy-

mania zdrowia. Jest formg dziatalno$ci panstwa na rzecz

jego zachowania. Pafistwo podejmuje szeroko zakrojone
i zaplanowane dziatania prawnie i finansowo umocowane,
stanowiagce pewna catos¢, ktorej elementy taczy wspdlny cel
jakim jest zdrowie i jego potggowanie.
Integralng cze$¢ opieki zdrowotnej stanowi opieka pielg-
gniarska, ktora zajmuje szczegdlng pozycje w catym syste-
mie.
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mie. Jej specyfika polega m.in. na tym, ze sprawuje ja w spO-
sOb ciagly i bezposredni nad pacjentem chorym, jak i zdro-
wym, uczestniczgc prawie we wszystkich dziataniach profi-
laktycznych i promocyjnych na rzecz potggowania zdrowia
[1-3].
Opieka pielegniarska sprawowana jest przez fachowy, wy-
ksztatcony personel pielegniarski. Umozliwia nie tylko zapo-
bieganie chorobom, ale takze umacnianie i przywracanie
zdrowia. Pielggniarstwo podlega nieustannie procesowi pro-
fesjonalizacji, dzigki czemu wzrasta ranga pielggniarki w
ogolnym systemie.

W ostatnim czasie w wigkszosci krajow wprowadzane sa
zmiany w praktyce pielegniarskiej i w edukacji pielggniarek.
Najogolniej ujmujac zmiany te dotycza [4]:

e rozszerzenia zakresu praktyki pielegniarskiej

e poprawienia jakosci i efektywnosci praktyki piele-
gniarskiej

Podejmuje si¢ wiele wysitkow w kierunku poprawy jakos$ci
pielggnowania, a takze podnoszenia poziomu jego efektyw-
nosci. Pielegnowanie uwazane jest za profesje, ktora cechuje
wypracowanie wiasnego kodeksu etycznego i standardow
zawodowych, wyspecjalizowane ustugi i wypracowane pod-
stawy teoretyczne wykonywania poszczegdlnych czynnosci i
procedur zawodowych. Profesjonalizm pielegnowania obli-
guje do posiadania wiedzy przez personel, jakich swiadczen
jest kompetentny udzielaé.
,Swiadczenie zdrowotne to dziatanie, ktére shuzy zachowa-
niu, ratowaniu, przywracaniu i poprawie zdrowia, a takze
dziatania medyczne wynikajace z procesu leczenia. Nato-
miast $wiadczenie pielggniarskie, to kazda ustuga wykonana
przez pielggniarke na rzecz pacjenta, zdrowego lub chorego,
zwigzana ze sprawowang nad nim opieka."[5] Udzielanie
tych swiadczen mozna okresli¢ jako :

o ustalenie probleméw pielegnacyjnych

e rozpoznawanie warunkow i potrzeb zdrowotnych

e gsprawowanie opieki pielegnacyjnej


https://core.ac.uk/display/322849041?utm_source=pdf&utm_medium=banner&utm_campaign=pdf-decoration-v1

® JOURNAL OF PUBLIC HEALTH, NURSING AND MEDICAL RESCUE e No0.1/2011 4

o realizacje zlecen lekarskich w procesie diagnostyki,
leczenia i rehabilitacji

e samodzielne udzielanie, w okres§lonym zakresie,
$wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych i rehabilitacyjnych oraz prowadzenie
edukacji zdrowotnej

I1. JAKOSC W PIELEGNIARSTWIE

W pielegniarstwie mozna wyodrebni¢ pewne funkcje, kto-
re skierowane sg bezposrednio na pacjenta [6]:

¢ funkcja wychowawcza- polega na ksztattowaniu 0s0-
bowosci pacjenta, zwlaszcza poczucia jego odpo-
wiedzialnosci za wilasne zdrowie i 0sOb najbliz-
szych, przygotowaniu do prozdrowotnych zacho-
wan, do wspotudziatu w procesie pielggnowania, do
samoopieki. Funkcja ta wiaze si¢ rowniez z przygo-
towaniem rodziny pacjenta do sprawowania nad nim
opieki w domu.

o funkcja opiekuncza- polega na rozpoznawaniu zapo-
trzebowania na opieke pielggniarska, pomaganiu w
rozwigzywaniu problemow, ktére moga by¢ wyni-
kiem aktualnego stanu zdrowia lub mogg by¢ reak-
cja na proces diagnozowania, leczenia lub rehabili-
tacji.

o funkcja promowania zdrowia- dotyczy promowania
zachowan prozdrowotnych i stwarzania osobom ob-
jetym opieka warunkow do prowadzenia prozdro-
wotnego trybu zycia.

o funkcja profilaktyczna- polega na przeciwdziataniu
stanom zagrozenia zdrowia i zycia, zapobieganiu i
ograniczaniu ryzyka wystgpienia choréb i ich powi-
ktan

Grajcarek A. funkcje te charakteryzuje naste-
pujaco [7]:

o funkcja terapeutyczna- zwigzana jest z wykonywa-
niem czynnosci majacych zwigzek z procesem dia-
gnozowania, terapig i rehabilitacjg, wykonywaniem
zabiegoéw zleconych przez lekarzy lub innych czton-
kéw zespotu terapeutycznego, wigze si¢ z tzw. po-
mocg przedlekarska.

o funkcja rehabilitacyjna- zwigzana jest z pomoca pa-
cjentowi w uzyskaniu niezalezno$ci i ksztalttowaniu
umiejetnosci radzenia sobie z sytuacja choroby lub
niepetnosprawnosci.

Pielggniarki zobligowane sa do pelnienia powyzszych

funkcji na jak najwyzszym poziomie jakosciowym. Analiza
charakteru i zakresu zadan wynikajacych z poszczegdlnych
funkcji zawodowych pielggniarki pozwala stwierdzi¢, ze wy-
facznie wspolpraca na okreslonych zasadach prowadzi do
zrealizowania wyznaczonych celéw ochrony zdrowia, w tym,
takze podsystemu pielegniarstwa. ,,Ustuga pielegniarska
powinna prowadzi¢ do okreslonego, pozgdanego wyniku.
Proces i przebieg wykonania tej ustugi musi odpowiadaé
pewnym normom. Przede wszystkim musi by¢ dla pacjenta
procesem bezpiecznym. Standardy stuzqce ocenie jakosci
ustug pielegniarskich powinny by¢ akceptowane przez piele-
gniarki wykonujgce dang ustuge. Znajomos¢ wymogow jako-
sci w pracy pielegniarskiej jest niezbedna zarowno dla
Swiadczeniodawcy, jak zleceniodawcy. Brak dbalosci o ja-
kos¢ w pracy pielegniarskiej wplywa ujemnie na stopien za-
dowolenia pacjenta.” [7]

Przeksztatcenia zachodzace w ochronie zdrowia poniekad
wymuszaja podjecie tych krokéw. Pielegniarstwo musi usta-
wicznie doskonali¢ swoje ustugi $wiadczone pacjentom.
Swiadoma troska i zaangazowanie w problematyke jakosci
daje poczucie zadowolenia zawodowego, zwigksza odpowie-
dzialno$¢ i autonomi¢. Buduje partnerstwo w dziataniu.

,» System opieki zdrowotnej we wspolczesnym swiecie dqzy
do statego wprowadzania zmian oraz dziatan lepiej dostoso-
wanych do potrzeb spolecznych. Kierunek tych przeobrazen
wynika z przyznania priorytetow dzialaniom promujgcym
zdrowie i profilakeyke. Planowanie zmiany powinny wptywaé
na podnoszenie efektywnosci systemu, a tym samym na ja-
kos¢ opieki zdrowotnej."[7]

Pojecie jakosci towarzyszy cztowiekowi od zarania dzie-
jow. Jego zdefiniowanie jest trudne, poniewaz ma ono wiele
odcieni znaczeniowych.

Pierwsze $lady zwigzane z jako$cig odnajdujemy w wielu
zapisach historycznych. Piramidy egipskie, ktore przetrwaty
do czasow obecnych dowodza, ze juz wowczas istniata kon-
trola jakosci i pewne metody jej pomiardw.

Problematyka jakos$ci zajmujg si¢ fachowcy z réznych
dziedzin zycia, poniewaz dotyczy ona kazdej jego sfery.
Wiemy, co to jest jakos¢. Jednak znalezienie jednoznacznej
definicji jest trudne. W przedsicbiorstwach, jako$cia moze
by¢ np. mita obstuga lub Zzyczenie klientowi mitego dniaalbo
samo stwierdzenie, ze przedsigbiorstwo stawia na jakos¢.

Oto kilka przykltadow wyjasnienia pojecia jakosci. Platon
uwazal, ze ,jest to pewien stopien doskonatosci", J. Juran, ze
,Jjest to przydatnosé uzytkowa", natomiast J. Oakland stwier-
dzil, ze ,jest to stopien zaspokajania potrzeb i speiniania
wymagan klienta", P. Crosby, iz jest to ,,zgodnos¢ z wyma-
ganiami" , a E. Deming sadzit, ze ,jakos¢ to przewidywany
stopien jednorodnosci i niezawodnosci, przy mozliwie ni-



® JOURNAL OF PUBLIC HEALTH, NURSING AND MEDICAL RESCUE e No0.1/2011 5

skich kosztach i dopasowaniu do wymagan rynku", definicja
PN-EN I1SO 9000 wyjasnia: ,,Jakos¢ to stopien, w jakim zbior
inherentnych wilasciwosci spetnia wymagania". W nowocze-
snym podejéciu do jako$ci, pojawia si¢ specyficzne wyja-
$nienie tego pojecia. Najbardziej istotne jest powiedzenie, ze
jakos¢ to spelienie oczekiwan klienta. Firma przez caty
okres swojej dziatalnos$ci musi zapewni¢ stabilnos¢ jakosci
swoich wyroboéw i wtedy mamy do czynienia z zapewnieniem
jakosci.

Zapewnienie jakoSci polega na kompleksowym podejsciu
do jakosci przez caly okres Zywotnosci wyrobu, ustugi, od
momentu zaprojektowania, poprzez produkcje, kontrole, do-
starczenie do klienta, zainstalowanie, ustuge, az do momentu
likwidacji. Jakos¢ jest wigc przestrzegana na kazdym etapie
zywotnosci wyrobu lub ustugi, jest ona rowniez monitorowa-
na."[8] Takie dziatania pozwalaja na :

e pozyskanie zaufania potencjalnego nabywcy ustug do
firmy

e monitorowanie pojawiajacych si¢ niezgodnosci

e analiza ponoszonych kosztow

o systematyczne doskonalenie jakosci

e zachowanie uzyskanych certyfikatow i gwarancji za-
pewnienia jakoS$ci
Jakos$¢ dotyczy wigc wyrobu lub ustugi zgodnej z wyma-
ganiami 1 zadowalajacej klienta, natomiast zapewnienie jako-
sci dotyczy firmy, w ktorej procesy przebiegaja bez zaktocen
i pozwalaja na powstanie produktu lub ustugi, do ktorych
klient obecnie i w przysztoéci ma pelne zaufanie .

Najwigcej zmian w obrebie jakosci pojawilo si¢ po Il wojnie
swiatowej. Najbardziej] wymownym przyktadem jest Japonia.
Kraj ten w szybkim tempie przeszedt z gospodarki odizolo-
wanej do gospodarkizdolnej stawi¢ czota konkurencji na
rynkach §wiatowych. Japonia przyje¢ta zachodnia filozofie i
metody produkcji. Siggali oni chetnie do prac amerykanskich
autorytetow w dziedzinie jakosci, takich jak E. Deming czy J.
Juran.

Rownoczesnie pojawiajg si¢ tam prekursorzy nowej mysli: K.
Ishikawa. Zajmuje si¢ on zagadnieniami jako$ci i analiza
probleméw przyczyniajacych si¢ do powstania ,bylejako-
$ci".[9]

Wedlug niego, za jako$¢ odpowiadaja cate grupy, a nie tylko
poszczegolni pracownicy. W 1943 roku utworzyt tzw. "dia-
gram ryby" bedacy narzedziem pomagajacym w rozwiazy-
waniu probleméw kierowniczych zwigzanych z jakoscia.

Autorytetem w dziedzinie jakos$ci jest rowniez amery-
kanski statystyk E. Deming. Zdobyt on uznanie za ksztalce-
nie menedzeréw i propagowanie wiedzy na temat jakoSci.
Jego filozofia opiera sie na trzech zasadach:

* zorientowanie na Klienta
o ciggle doskonalenie
e jakos$¢ jako system

Deming uwaza, ze konkurencyjno$¢ zalezy od zadowolenia
klienta. Natomiast na zadowolenie maja wptyw nastepujace
elementy: poglady, ciagte doskonalenie produkcji, poprawa
sfery ustug. Koto Deminga mozna stosowa¢ do wszystkich
proceséw zachodzacych w organizacji, tj. [9,10]:

o planuj, tzn. ustal cele do realizacji

o wykonaj, a wigc wdrazaj zaplanowane procesy
e sprawdz, czyli monitoruj przebieg procesow

o dziataj na rzecz doskonalenia procesu

Wazng postaciag w dziedzinie jakosci jest J. Juran, ktéry jest
autorem znaczacych publikacji na temat zarzadzania jako-
$cig. Zajmuje si¢ on planowaniem i organizacja budowania
jakos$ci obejmujacej cigglosé dziatan, ktore okreslit mianem
»spirali jakosci". Jej istota polega na przeprowadzeniu prac
rozpoczynajacych si¢ badaniem potrzeb i wymagan uzyt-
kownikow, poprzez projektowanie produktu i technologii, po
produkcje, sprzedaz i obstugg. Juran twierdzi, ze ,, zapewnie-
nie jakosci to ciggtos¢ dziatarina rzecz jakosci, a najwazniej-

szq rzeczq jest zarzgdzanie jakOsciq a nie sama technologia."
[11].
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