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-    STATE OF ISRAEL
   MINISTRY OF HEALTH
לשכת הבריאות המחוזית

לשכת הפסיכיאטר המחוזי – מחוז תל אביב

צוות פיקוח ובקרה

כ באייר תשע"ז

‏‏16 במאי 2017

לכבוד
פרופ' יובל מלמד,
מנהל המרכז לבריאות הנפש אברבנאל
שלום רב,
הנדון:  סיכום דו"ח בקרה מיום ה- 15.03.2017  במרכז לבריאות הנפש אברבנאל- דו"ח סופי
סוג בקרה: פתע                        מטרת הבקרה: בקרת ערב עפ"י הנחיית מטה אגף ברה"נ, משרד הבריאות
 תאריך בקרה:    15.03.2017
תאריך שליחת הדוח לתגובה:22.03.2017

תאריך קבלת התייחסות לדו"ח טיוטה: לא התקבלה
הצוות הבודק: ד"ר עוזי שי- פסיכיאטר מחוזי, גב' אירית יאסקי- ע' פסיכיאטר מחוזי לבקרה, גב' להפז טל-דורות - עו"ס צוות בקרה, גב' דנה יקיר – אחות צוות בקרה. 
בתאריך שבנדון  , בשעה 18:30 נערכה בקרת פתע במחלקת נשים פעילה ובמחלקה כרונית גברים. כמו כן, התקיים סיור במיון ובמחלקת השהייה. 
להלן ממצאי הבקרה:
מחלקת גברים כרונית ומחלקת נשים פעילה
הצוות הבודק: 
מחלקת גברים כרונית-                                                                                                  מחלקת נשים פעילה-

                         גב' אירית יאסקי- ע' פסיכיאטר מחוזי לבקרה                                    דר' עוזי שי, פסיכיאטר מחוזי
                         גב' להפז טל דורות- עו"ס צוות בקרה                                                  גב' דנה יקיר, אחות צוות בקרה
כלי הבקרה מבוסס על:
· נהלי בתי חולים פסיכיאטרים 40/1996
· נוהל אשפוז בי"ח פסיכיאטריים :
1. קבלה ואשפוז בבית חולים - 51.002 מתאריך 1.1.2016

2. ניהול תכנית טיפול באשפוז – 51.004  מתאריך 1.3.2016

3. הבטחת רצף טיפולי – 51.003 מתאריך 1.3.2016
· נוהל הגבלה פיסית של מטופלים לצורך מתן טיפול רפואי – 15/2009 – 2 באפריל 2009

· כלי בקרה בית חולים פסיכיאטרי 11/2010- מבוסס על תקנות טיפול בחולי הנפש התשנ"ב 1992
כללי:
 מחלקת גברים כרונית- במחלקה מאושפזים 30 מטופלים ביום הבקרה ( תפוסה מלאה). אחד המטופלים מרותק לכיסא גלגלים.
צוות המחלקה בעת הבקרה: דווח כי אחות אחראית המחלקה נמצאת בחופשה עד 22.03.17.  בעת הבקרה צוות המחלקה כלל 3 אנשי צוות- סגנית אחות אחראית מחלקה גב' מושגאן חמדאדאש  אשר  שימשה כאחראית משמרת ושני 2 אחים , אחד מהם אח מעשי. 
מחלקת נשים פעילה- במחלקה 27 מטופלות מאושפזות ביום הבקרה. 15 מטופלות בהסכמה ו- 12 בכפייה. 
בעת הבקרה צוות המחלקה כלל 4 אנשי צוות – 2 אחיות מוסמכות ו-2 אחיות מעשיות, אחת מהאחיות המוסמכות מהווה אחראית משמרת.

	
	תקין
	לא תקין
	חלקי
	הערות

	מבנה

	קיימת גישה נוחה למבנה / מחלקה
	· 
	
	
	

	קיימת נגישות לנכים במבנה ( שיפועים מתונים להתגבר על מדרגות, ללא מכשולים, מעברים ופתחים בגודל המתאים)
	· 
	
	
	ישנה מעלית 

	קיימת אפשרות לנעילת דלתות בהן הדבר דרוש
	· 
	
	
	

	במבנה אין מפגעים פיזיים
	· 
	
	
	 במחלקה כרונית גברים נצפתה רטיבות בקירות מעל הפנלים  שבמסדרון.

	קיימים נהלי בטיחות
	· 
	
	
	

	קיימים שירותים ומקלחות נפרדים נשים/ גברים
	· 
	
	
	חסרה סבוניה בשרותי הכניסה לבניין המחלקות הכרוניות. 
במחלקת נשים פעילה חסר נייר לניגוב ידיים בשירותים. 

	קיים חדר שירותים / מקלחת נגיש לבעלי מוגבלויות
	· 
	
	
	

	במטבח מתקני אחסון הולמים ונקיים
	
	
	· 
	במחלקה כרונית גברים, המטופלים נצפו אוכלים את ארוחת הערב בכלים חד פעמיים. המזון הוגש חם. הארוחה נראתה מגוונת  וברובה תאמה את התפריט שהיה מוצג בלוח המודעות בחדר האוכל.

	קיים חדר אוכל נקי ומרווח
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, שני חדרי אוכל ממוקמים בקומה הראשונה, כל אחד מהם  מיועד למחלקה. בחדר האוכל של מחלקת גברים נכחו שני אחים ובחדר האוכל של מחלקת נשים נכחה אחות. הצוות הסעודי אחראי  על סידור השולחנות, הגשת האוכל ופינוי  השולחנות.  

	קיימת תחנת אחות המבטיחה פרטיות
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, לתחנת אחות חלון גדול הצופה למתחם  של חדר ההגבלה והבידוד וכן על  מספר מטופלים ( 5מטופלים בעת הבקרה)  אשר אינם רשאים לרדת לחדר האוכל וזקוקים להשגחה מיוחדת בעת האכילה. 

	קיים חדר רופא המבטיח פרטיות
	· 
	
	
	

	קיים חדר לטיפול פרטני פסיכוסוציאלי המבטיח פרטיות
	· 
	
	
	

	קיימת מיטה לבדיקה
	· 
	
	
	

	תנאים פיסיים
	
	
	
	

	קיים ניקיון סביר במחלקה
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, בעת הבקרה נצפתה מנקה שעבדה במחלקה. כל מתחמי המחלקה נצפו נקיים ומסודרים. נמסר כי אם יש צורך במנקה בלילה, נעזרים בתורנית.
במחלקת נשים פעילה נמסר כי ישנם שתי מנקות לכלל בית החולים וכי במקרים בהם שרותי הניקיון אינם זמינים הצוות הסיעודי מבצע עבודות אלו. 

	קיימים צרכי שינה  לכל מטופל (מזרון חסין אש, כרית, סדין, שמיכה, ציפית, ציפה, כיסוי מיטה, שמיכת צמר)
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, נצפו שמיכות צמר ע"ג מיטות החולים. 

	קיים ריהוט אישי לכל מטופל (כסא , ארונית אישית, שולחן, אפשרות לאחסון חפצים אישיים, וילונות,  תמונות וכדומה)
	· 
	
	· 
	 

	חולה המאושפז למעלה משנה נמצא בחדר בו עד- 4 חולים
	· 
	
	
	

	לכל מטופל 1.5 מטר בחדר
	· 
	
	
	

	החלונות בחדר תקינים: ניתנים לסגירה/פתיחה, פונים החוצה עם סידורי הצללה 
	· 
	
	
	

	קיימת תאורה מתאימה (כולל תאורת חירום)
	· 
	
	
	

	קיים מיזוג אוויר לחימום וקירור
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, לדברי אחות אחראית מדליקים חימום לפי צורך. הדלקת המיזוג מבוצעת בתחנת אחות באמצעות מע' בקרת מיזוג לכל חדרי המחלקה. 

	זכויות החולה

	קיימת כרזה עם זכויות חולים המוצגת במקום בולט ונוח לגישה
	· 
	
	
	 במחלקה כרונית גברים ובמחלקת נשים פעילה, מול תחנת אחות.

	עובדי היחידה עונדים תגי זיהוי 
	· 
	
	
	

	קיים נוהל טיפול בפניות הציבור
	· 
	
	
	בשתי המחלקות, נצפתה תיבת תלונות במקום נגיש. 

	למטופלים ולמשפחותיהם נגישות לפרטים אודות פסיכיאטר מחוזי, ראש השירות ונציב קבילות הציבור
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, שעות הביקור למשפחות ומבקרים מ11 בבוקר ועד 20:00 בערב.  אין חדר ייעודי לביקורים ולרוב המפגשים מתקיימים  בשטח הציבורי של המחלקה, בכניסה למבנה, בחצר המחלקה( בהתאם למזג האוויר ) ובשטחי בי"ח למטופלים המורשים לצאת באופן חופשי בתוך שטח בי"ח.       
*נמסר אמור להתקיים  ערב משפחות בסוף החודש בו יקיימו שיח חופשי והיכרות כללית.    
במחלקת נשים פעילה לא קיים חדר ביקור עבור ביקורים. הביקורים מתקיימים בחלל הציבורי של המחלקה ללא אפשרות לפרטיות ולשמירת חסיון המטופלות המאושפזות.                                                                  

	קיים טלפון ציבורי
	· 
	
	
	בשתי המחלקות, ישנו טלפון  ציבורי הפועל עם טלכרד   הניתן לרכישה בקיוסק שסמוך לבית החולים. 

	נשמרים כללי הדת ואפשרות לשמירת שבת ומועדי ישראל  וכן אפשרות למנהגי דת אחרים לפי הצורך 
	· 
	
	
	

	קיימת כרזה עם מידע על סדר פעילות המחלקה
	
	
	· 
	במחלקה כרונית גברים, אין מידע על פעילות המחלקה במקום נגיש במחלקה מלבד בחדר ריפוי ועיסוק. לדברי אחות אחראית הודעות על פעילויות ואירועים נמסרות למטופלים בע"פ ע"י הצוות.  מתשאול מס' מטופלים, הם מסרו על פעילות קבוצתית במחלקה. 

במחלקת נשים פעילה ישנו מידע לגבי פעילות המחלקה במקום נגיש. בזמן הבקרה ללא פעילות למטופלות מתשאול עולה כי בשעות אחה"צ לא קיימת פעילות. 

	הנגשה לשונית ותרבותית – קיים מידע ע"פ הנדרש בנוהל לרבות מידע על פעילות המחלקה במספר שפות
	
	
	· 
	ראה סעיף קודם.

	הנגשה לשונית ותרבותית – קיימים פתרונות זמינים לצורך תרגום
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, לדברי אחות אחראית מסתייעים בעובדי בי"ח וכן בשרותי התרגום. 

	בטיחות ואבטחה

	
	תקין
	לא תקין
	חלקי
	

	הכניסה והיציאה מהמחלקה מבוקרים
	· 
	
	
	במחלקת נשים פעילה – בכניסת מבקרים לא נבדקים החפצים , הבדיקה נעשית ע"י איש הביטחון בכניסה לבית החולים. 

	קיימים סורגים בחלונות
	· 
	
	
	

	קיימים פתחי מילוט
	· 
	
	
	2 פתחים, מכניסה ראשית וצדדית. 

	קיים מקלט או חדר ביטחון
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, בקומת מרתף, דווח כי ערוך לשע"ח. 
נצפו מטפי כיבוי אש שתוקפם פג בחודש מרץ 2017.

	טיפול שוטף

	רחצת חולה על פי נוהל מקומי
	· 
	
	
	לדברי אחות אחראית, מקלחים את המטופלים בבקרים ובערבים בהתאם לצורך. 

	קיום סדר יום וסדר שבועי 
	
	
	· 
	במחלקה כרונית גברים, ביום הבקרה מתשאול אנשי צוות ומטופלים, הועברה קבוצת אקטואליה ע"י אחות יעל. בנוסף נמסר כי התקיימה קבוצה שנושאה מניעת חנק בקרב מטופלים.  בעת הבקרה  באולם המרכזי של בית החולים הוקרן סרט למטופלים.  

במחלקת נשים פעילה נמסר כי אין פעילות בשעות אחה"צ. 

	נהלים

	המראה החיצוני של החולים סביר ללא סימני אלימות
	· 
	
	
	המטופלים נראו נקיים ומסודרים.

	המטופלים מדווחים על שמירה על כבודם ללא אמצעי ענישה
	· 
	
	
	מספר מטופלים הביעו שביעות רצון מיחס צוות המחלקה אליהם.  

	צוות מקצועי – לפרט את מספר אנשי הצוות ביחס לתקינה

	קיים צוות מקצועי עם הכשרה בהתאם לתקנות (מנהל, רופא, עו"ס, פסיכולוג, סיעודי, אחר)
	· 
	
	
	*מתשאול הצוות במחלקה כרונית גברים, דיאטנית מבקרת במחלקה 1-2 פעמים בשבוע ובודקת תפריטים וכו'. נצפו בחד"א מספר תפריטי מזון ייעודיים לירידה במשקל/איזון סכרת/דיאטה מופחתת שומן. שמות המטופלים רשומים ע"ג התפריטים.




בקרה סיעודית:
	חדר אחיות

	בחדר אחיות קיים כיור
	· 
	
	
	

	קיים תכשיר לחיטוי ידיים / סבון אנטיספטי בהתאם לנוהל
	· 
	
	
	

	קיימות מגבות חד פעמיות
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, נצפו בחדר הטיפולים  מגבוני ניקוי וחיטוי, חלוקים  וציוד חד פעמי. 

	תרופות ועגלת החייאה

	נצפה ארון תרופות סגור ונגיש לצוות מקצועי בלבד
	· 
	
	
	במחלקת נשים פעילה עגלת תרופות לטיפול תרופתי של ערב. מתשאול הצוות הסיעודי עולה כי חתימה על מתן התרופות מתבצעת עבור כל המטופלות לאחר המתן. 
במחלקת גברים כרונית – נצפה מלאי רב של ריבות אישיות על עגלת התרופות. נמסר כי משמשים בריבות למתן תרופות מרוסקות למטופלים המתקשים בבליעה. 

	כל התרופות נמצאו באריזות מקוריות
	· 
	
	
	לא נבדק במחלקה הכרונית

	נצפה ארון תרופות מסודר, בסידור א-ב או ארגון שיטתי אחר
	· 
	
	
	לא נבדק במחלקה הכרונית

	קיימת עגלת החייאה תקנית: בלון חמצן מלא +  רישומי מעקב
	· 
	
	
	לא נבדק במחלקה הכרונית

	בדיקת עגלת ההחייאה /תיק נערכת אחת לשבוע
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, לא נבדקה עגלת ההחייאה. נמסר כי  במחלקה ממונה נאמן עגלת החייאה. במשמרת לילה בודקים את תכולת העגלה.  

	הצוות הסיעודי ורפואי עבר עדכון בביצוע החייאה בשנתיים האחרונות
	· 
	
	
	במחלקה כרונית גברים, אחות אחראית המשמרת דיווחה כי עברה ריענון החייאה לפני כחצי שנה. 


ניהול תכנית קבלת מטופל לאשפוז, טיפול באשפוז והבטחת רצף טיפולי:
	
	תקין
	לא תקין
	חלקי
	הערות

	קבלת חולה לאשפוז

	לחולה המתקבל לאשפוז במחלקה מבוצעת בדיקה רפואית - גופנית ונפשית  
	
	· 
	
	במחלקת נשים פעילה – בזמן הבקרה התקבלה מטופלת חדשה למחלקה, מתשאול הצוות עולה כי לא תמיד קבלה חדשה נבדקת ע"י רופא תורן ומסתפקים בבדיקה ובהוראות הרופא מהמיון. 

	לחולה שמתאשפז מבוצעת קבלה סיעודית ואומדנים
	· 
	
	
	


בידוד וקשירה:
	רישום כללי

	הגבלה פיסית של מטופל נעשית לאחר שמוצו האפשרויות האחרות העומדות לרשות הצוות. הנימוקים והאפשרויות מתועדים ברשומות. 
	
	
	
	בעת הבקרה, לא היו מטופלים קשורים או בחדר בידוד. 

	קיימת רשימת חולים  לגביהם ניתנו הוראות בדבר הסתכלות, השגחה ואמצעי הגבלה ברשומות הסיעוד בכל משמרת
	
	
	
	לא נבדק

	חדר קשירה

	חולים הזקוקים לקשירה למיטה ייקשרו רק בחדר המיועד לכך.
	· 
	
	
	

	קיימות לא יותר מ- 3 מיטות קשירה בחדר.
	· 
	
	
	

	קיים מזרן חסין אש בכל מיטה.
	· 
	
	
	

	קיימים גלאי עשן. בקרבת החדר נמצא ציוד מתאים ותקין לכיבוי אש.
	· 
	
	
	

	קיימת מערכת אוורור.
	· 
	
	
	

	קיים ריהוט הכרחי בלבד.
	· 
	
	
	

	החדר נגיש ובטווח ראיה מתחנת אחות.
	
	
	· 
	במחלקה כרונית גברים, החדר ניתן לצפייה מחלון תחנת אחות אך ממוקם באופן צדדי אשר מאפשר טווח ראיה מצומצם בלבד. 

	קיימת דלת הניתנת לנעילה.
	· 
	
	
	

	קיימים אמצעי קשירה תקניים.
	· 
	
	
	

	אין אפשרות גישה חופשית מלבד הצוות המטפל  לחולה המוגבל.
	· 
	
	
	

	חדר בידוד

	קיים חדר ייעודי לבידוד חולה. 
	· 
	
	
	

	חדר הבידוד קרוב לתחנת האחות.
	· 
	
	
	

	בחדר בידוד ישנה אפשרות נעילה של החדר מבחוץ.
	· 
	
	
	

	בחדר מתוכנן בצורה שאינה מאפשרת פגיעה עצמית.
	· 
	
	
	

	בחדר בידוד אין חומרים דליקים.
	· 
	
	
	

	בחדר בידוד קיים גלאי עשן ובקרבתו ספרינקלר.
	· 
	
	
	

	בחדר בידוד יש אינטרקום דו כיווני.
	· 
	
	
	

	בחדר מצלמות במעגל סגור עם מסוף לתחנת אחות. 
	· 
	
	
	

	קיים מיזוג אויר כולל אויר צח.
	· 
	
	
	

	 קיימת תאורה בשליטה חיצונית.
	· 
	
	
	

	בטיחות
	
	
	
	

	
	
	· 
	
	במחלקה כרונית גברים, בעת הבקרה, במחלקה נשארה אחות אחראית משמרת לבדה עם חמישה מטופלים מורכבים  אשר חל איסור על ירידתם לחדר האוכל עם יתר המטופלים (זקוקים להשגחה בזמן האוכל בשל קשיי בליעה, תוקפנות וסכנת בריחה).
לאחות מכשיר קשר לצורך קריאה לעזרה.

צוות האחים בחדר האוכל ללא לחצני מצוקה או מכשירי קשר. דיווחו כי בעת הצורך בעזרה מתקשרים מטלפון הנייד הפרטי. 
במחלקת נשים פעילה – אין לאנשי צוות לחצני מצוקה. ישנו מכשיר קשר הממוקם בתחנת האחות. 


חדר המיון
בעת הבקרה נצפו  בחדר המיון  ממתינים  מטופלים ובני משפחותיהם וכן מספר נבדקים שהובאו ע"י שב"ס וכן ע"י צוות מאושפזים. האווירה הייתה שקטה ורגועה, במקום פינת שתיה לטובת הממתינים וטלוויזיה. נצפה לחצן מצוקה אישי לאחות, ולחצן מצוקה בחדר המזכירות. למזכירת המיון אין לחצן מצוקה אישי כאשר יוצאת מתחומי חדר המזכירות.  דווח כי נפגעה בעבר ע"י מטופלת כאשר יצאה לחדר ההמתנה.
מח' השהייה
מחלקת ההשהיה סמוכה לחדר המיון. בעת הבקרה נצפו שני מטופלים מאושפזים. בשיחה עם אחד המטופלים נמסר כי מלבד טיפול פרטני, אין סדר יום מובנה.

לסיכום הבקרה,
להלן ריכוז  מספר ליקויים שיש לתקנם:
1. בטיחות - 
 א. בשתי המחלקות  אין לחצני מצוקה, ישנו מכשיר קשר אחד בלבד. צוות  סיעודי  העובד במטבח ובאזורים שונים במחלקה  נמצא ללא אמצעים לקריאה לעזרה ומשתמש במקרי חירום בטלפונים הפרטיים שלהם.
ב.  במחלקת גברים כרונית - אחות נשארה לבד במחלקה בניגוד לנוהל , השגיחה על 5 מטופלים מורכבים.
ג. מזכירה בחדר המיון ללא לחצן מצוקה אישי.

ד. מטופלים במחלקה כרונית גברים  נצפו אוכלים מזון נוזלי חם מכלים חד פעמיים.  לציין כי הכלים אינם יציבים  והמזון עלול להישפך על המטופלים.
יש לדאוג  ללחצני מצוקה אישיים לעובדים ולהימנע מהגשת מזון בכלים חד פעמיים.
2. זכויות המטופל -  
1. במחלקה כרונית גברים - המטופלים בחדר האוכל נצפו אוכלים מכלים חד פעמיים, ליקוי מתמשך מבקרות קודמות בביה"ח. 
2.  חסרה  במחלקה כרזה עם מידע על סדר פעילות, מלבד מחדר ריפוי ועיסוק. יש לדאוג להנגשת מידע כתוב זה במחלקה עבור המטופלים וקרוביהם תוך הנגשה לשונית ותרבותית- ליישום תוך חודש. 
3. במחלקת נשים פעילה – ללא פעילות בשעות אחה"צ.
4. במחלקת נשים פעילה  וכן במחלקה הכרונית – אין חדר מבקרים. מבקרים המגיעים שוהים בחלל הציבורי של המחלקה יחד עם כל המטופלים. 
5. מתשאול מטופל הנמצא במח' מיון והשהייה, אין סדר יום מובנה מלבד טיפול פרטני. 
יש לקדם פעילות בשעות אחר הצהריים  למטופלים ולמצוא דרך לאפשר למטופלים ובני משפחותיהם להיפגש בחדר ייעודי.
3. בקרה סיעודית – 
1. במחלקת נשים פעילה – חתימה על טיפול תרופתי מתבצעת בסיום מתן הטיפול לכלל המטופלים.
2. במחלקה כרונית גברים – טיפול תרופתי מרוסק ניתן עם ריבה.  לציין כי ע"פ נוהל תזונה בברה"ן, אין לתת למטופלים יותר מ 25 ג"ר ריבה יותר מפעמיים בשבוע.
יש לחתום על מתן התרופות מיד לאחר המתן, אין לתת תרופות מרוסקות עם ריבה.
4. ניהול תכנית קבלת מטופל לאשפוז, טיפול באשפוז והבטחת רצף טיפולי- 
במחלקת נשים פעילה – בקבלה חדשה לא תמיד תתבצע בדיקה של תורן, יסתפקו בבדיקת ובהוראות הרופא במיון, דבר המנוגד לנוהל.
 בברכה,

ד"ר עוזי שי, פסיכיאטר מחוזי

גב' אירית יאסקי, ע' פסיכיאטר מחוזי לבקרה

גב' להפז טל דורות, עו"ס בצוות בקרה

גב' דנה יקיר, אחות בצוות בקרה
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