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לשכת הפסיכיאטר המחוזי – מחוז ירושלים
טלפון: 02-5313501/2/3
פקס: 02-5313508

כ"ד אדר תשע"ה
‏15 מרץ 2015‏
לכבוד
ד"ר גדי לובין - מנהל המרכז הירושלמי לבריאות הנפש

ד"ר אלכס טיטלבאום- ס. מנהל ביה"ח כפר  שאול
דו"ח בקרה בית החולים "כפר שאול"
שלום רב,
סוג המסגרת: בית חולים ממשלתי.
סוג הבקרה: מותאמת לקראת חידוש רישיון.
תאריך ביצוע הבקרה: 28.10.14.
תאריך שליחת דוח לתגובה: 26.1.2015

תאריך קבלת תגובה לדוח: 10.3.2015 
הצוות הבודק: ד"ר יעקב צרנס - פסיכיאטר מחוזי, ד"ר אגנס וואש – ס. הפסיכיאטר המחוזי, ד"ר אירנה אלבז - רופאת שיניים מחוזית, ד"ר איזבלה בראושטיין – גריאטרית מחוזית, מר בן ציון רודל - ס/ רוקח מחוזי, גב' אורית זילברברג - תזונאית, דורית לב- גולדברג - מרפאה בעיסוק, גב' בת שבע כהן - עובדת סוציאלית, גב' עירית יאסקי - ע, הפסיכיאטר המחוזי במחוז תל אביב, מר יובל בליקר- ס. פסיכולוג ראשי, גב' זהבה סדן - ס/ מהנדסת המחוז, גב' סווטלנה אגדי - מרכזת פיקוח מחלקת בריאות הסביבה, גב' בלה פרגמניק - מרכזת פיקוח תחום מי שתיה, גב' רגדה חכים - אחראית ארצית על נהלים וסטנדרטים ועל תחום בתי חולים- מחלקה לפיזיותרפיה.
רקע: בית החולים "כפר שאול" הנו בית חולים ממשלתי המהווה שדה קליני לסטודנטים ומשמש מרכז להתמחות בתחום פסיכיאטריה. בחודש מאי 2015, מחלקות האשפוז יעברו למבנה חדש.
מספר מיטות ברישיון: הרישיון ניתן למרכז הירושלמי לבריאות הנפש, כפר שאול-איתנים. המרכז מחולק לשני מתחמים גאוגרפיים הרחוקים זה מזה. מספר מיטות ברישיון למתחם כפר שאול:  161 מיטות. ביום הבקרה נמצאה תפוסת יתר במחלקות השונות, לדוגמא במחלקה ג' נמצאה תפוסת יתר של 23%.
שיטת הבקרה: הבקרה בוצעה ע"י צוות רב מקצועי בתיאום מראש ובמהלכה נבדקו תהליכי עבודה על פי הנהלים.
תחומי הבקרה הנבדקים: פסיכיאטריה, סיעוד, תשתיות, תברואה, רפואת שיניים, רוקחות, פסיכולוגיה, תזונה, גריאטריה, ריפוי בעיסוק, עבודה סוציאלית, פיזיותרפיה.
בבקרה נבדקו: המבנה הפיזי, תיקי המטופלים והרשומות השונות, נערכו מספר ראיונות עם חולים ועם צוות ונערכו  תצפית על פעילות החולים.
בתחילת יום הבקרה נערכה פגישת פתיחה בהשתתפות הצוות הבכיר של בית החולים: מנהל בית החולים, ס/ מנהל בית החולים, מנהלת שירותי הסיעוד, מנהלת שירות ריפוי בעיסוק, רוקח ראשי, מנהל השירות הפסיכולוגי, מנהלי מחלקות א',ג',ד',ה' ואשפוז יום.
בפגישת הפתיחה עלו הנושאים הבאים:
1.
התקדמות בבניית המבנה החדש והערכה כי המעבר יתקיים בחודש מאי 2015.
2.
רפורמה בבריאות הנפש, מעבר האחריות למתן שירותי בריאות הנפש לקופת החולים, כניסת הקופות והשפעתה על עבודת הצוותים המקצועיים בטיפול בחולים ועל משך זמן אשפוז. בין היתר עלתה הסוגיה אם שחרור חולים יתבסס בעיקרו על הערכה קלינית או שיכנסו לכך שיקולים נוספים.
3.
צוינו מספר בעיות ביניהם גריעת כוח אדם ממצבת המטפלים השוטפת בשל הצורך בליווי חולים לוועדות פסיכיאטריות, בתי משפט, חדר מיון.
תקציר מנהלים
רישיון כיבוי איש: לבית החולים אין רישיון כיבוי בתוקף.
בריאות הסביבה
כללי: נבדקו התחומים- אבטחת איכות המים במוסד, מערך חלוקה ואספקת מזון למחלקות, מצב תברואי ומבני של המחלקות בהן היו ליקויים בבקרה קודמת, טיפול בכביסה נקיה ומלוכלכת, איסוף פסולת וניקיון החצרות.
נמצאו ליקוים בתחומים של אבטחת איכות המים, ניטור איכות המים, מניעת התפתחות חיידקי לגיונלה, ויסות טמפרטורת המים, מטבח מרכזי, היגיינה, תחזוקה, ציוד ואפסנת מזון.
מחלקה ה' פסיכוגריאטריה: אחסון חומרי ניקוי בארונות חדר תרופות.

מחלקה א' סגורה: שודרגו חדרי השירותים והמקלחות. נמצאו ליקויים באיסוף וטיפול בכביסה נקיה ומלוכלכת. חדר אחות וצוות מטופלים נמצאים במדור אחד.

בתגובה לדוח הבקרה נמסר כי חלק מהליקויים תוקנו וחלק מהליקויים תלויים באישור תקציבי של משרד הבריאות. נתנה התייחסות כוללת לכל הסעיפים, תיקון הליקויים ייבדקו בבקרה.

יש לפעול לתיקון הליקויים על פי ההנחיות לביצוע בגוף הדוח.
כוח אדם

חישוב כוח האדם נעשה בהתאם לנתונים שהתקבלו מבית החולים, תוך כדי חישוב נמצא כי חסר דיווח בעיקר במקצועות הבריאות השונים.

בבקרה נמצא חוסר בכוח אדם: 6 תקנים של הצוות הרפואי פסיכיאטרי, בהתאמה למספר המיטות ברישיון. במקצועות הבריאות חסרה תקינה של 1.5 משרה. התזונאית מועסקת על פי מפתח שעות בתקינה חסרה. אין כלל שירות של פיזיותרפיה.

בעת תפוסת יתר אין מענה בתוספת של כוח אדם.
בתגובה לדוח הבקרה למעט תוספת בכוח אדם בתחום הפיזיותרפיה לא נתנה כל התייחסות לחוסר בכוח האדם המקצועי בתחום הרפואי, סיעודי ותזונה.
יש לפעול לתיקון הליקויים על פי ההנחיות לביצוע בגוף הדוח.
פניות ציבור
בבית החולים הממונה על פניות הציבור, הינה מנהלת השירות הסוציאלי. היא  פועלת בצוות רב מקצועי שכולל פסיכיאטר ואחות.
יחידה זו פועלת בהתאם לנוהל טיפול בפניות הציבור, שמירה על זכיות החולה וחוק זכויות החולה. בדיקת התלונות מעמיקה יסודית ומקצועית.
מקצועות קליניים
רפואה פסיכיאטריה: בית החולים הינו בית חולים אוניברסיטאי ומשמש מרכז להתמחות בתחום הפסיכיאטריה. הרופאים משתתפים בהכשרות רלוונטיות לעיסוקם, הטיפול בחולים מותאם לחידושים בטיפול התרופתי, הצוות הרפואי לוקח חלק בהשתתפות במחקרים, מושם דגש על זכויות המטופל, כולל ייצוג משפטי לחולים בהתאם לחוק.

יש לפעול לתיקון הליקויים על פי ההנחיות לביצוע בגוף הדוח.
סיעוד: הבקרה הסיעודית התקיימה במחלקה ג' סגורה, בהנהלת הסיעוד, במחלקת כוח אדם ובמנהל ומשק. 
מחלקה ג':
רישיון ל - 30 מיטות ובפועל נמצאו 37 מאושפזים, המחלקה בתפוסת יתר של 23%.

רישום ותיעוד: הרשומה הסיעודית ממחושבת בתוכנת פרומתיאוס בנוסף לתיעוד הידני.

בעת השחרור, המטופל מקבל סיכום אשפוז רפואי בלבד, ללא סיכום בתחום הסיעוד.

סיכום אשפוז נערך לאחר שחרור החולה ואינו מועבר למרפאה המטפלת בקהילה, אלא אם המרפאה מבקשת זאת.

חלוקת תרופות: מתן זריקות למטופלים – קיימים ליקויים בטיחותיים.
הנהלת סיעוד: עם קליטת העובדים ניתנת הדרכה מובנת לצוות הסיעודי, הדרכות נוספות ניתנות במהלך השנה.
כוח אדם בתחום הסיעוד: הצוות הסיעודי עובר הכשרות ומתמקצע בתחומו .ניכרת עליה באחוז האחיות האקדמאיות ובהכשרה העל בסיסית. ניהול תחום הסיעוד נעשה במקצועיות תוך עמידה על איכות הטיפול והתמקצעות מתמדת.

מנהל ומשק: לעובדי מנהל ומשק לא ניתנת הדרכה מובנית בכניסה לעבודה.
העובדים מצוותים לעובד אחר בעל ניסיון וממנו לומד את תהליכי העבודה.

יש לפעול לתיקון הליקויים על פי ההנחיות לביצוע בגוף הדוח.
פסיכוגריאטריה: בקרה בוצעה במחלקות פסיכוגריאטריה אקוטית ובמחלקה ממושכת. הבקרה נערכה ללא כלי מובנה.

המחלקות מלוות על ידי יעוץ של רופאים מומחים: פנימי ונוירולוג, וכן ע"י קלינאית תקשורת על פי קריאה. בנוסף יש יעוץ טלפוני עם זיהומולוג.

בתגובה לדוח הבקרה נמסר כי הבקרה משקפת נכונה את העבודה מבחינה קלינית ואדמיניסטרטיבית.  

יש לפעול לתיקון הליקויים על פי ההנחיות לביצוע בגוף הדוח.
פיזיותרפיה: הבקרה נערכה במחלקות פסיכוגריאטריה אקוטית וכרונית ממושכת.

בבית החולים אין שירות פיזיותרפיה והדרכה לעובדים, השירות נחוץ במיוחד במחלקות אלו.
נמצאו חולים שזקוקים לטיפול של פיזיותרפיה והם אינם מקבלים טיפול, בבית החולים או בקופת חולים.
בתגובה לדוח הבקרה נמסר כי החל מ 7.2.2015 מועסק פיזיותרפיסט בחצי משרה.

יש לפעול לתיקון הליקויים על פי ההנחיות לביצוע בגוף הדוח.
רוקחות: הבקרה התקיימה בבית המרקחת המרכזי ובמחלקות ג' ו - ד'.

בית מרקחת: רוקח בית החולים מנהל את בית המרקחת בצורה מקצועית, מספק שירותי רוקחות למחלקות השונות תוך שיתוף פעולה עם הצוות הרפואי.

אין ניתור טמפרטורה ולא בוצעה וולידציה למקרר תרופות.

ניהול סמים: מתבצע כנדרש, אולם תיקון ברישום פנקס הסמים לא מתבצע בעט אדומה.

בקרת רוקחות במחלקות מתבצעת ללא כלי מובנה וללא רשימת תיוג.

בתחנת אחות לא נמצאו הנחיות עדכניות של רישום תרופות אסורות לחציה ולכתישה.

במחלקות לא מתבצע תיעוד של בדיקת טמפרטורה במקררי התרופות.

מחלקה פסיכוגריאטרית ג': במחלקה זו מתבצע ניסוי קליני באישור ועדת הלסינקי.

התרופות מגיעות ישירות לרופא ולא באמצעות בית המרקחת.
בתגובה לדוח הבקרה יש התייחסות מפורטת ודיווח על תיקון הליקויים למעט תחום מעקב אחר טמפרטורות במקררי תרופות במחלקות האשפוז.  

יש לפעול לתיקון הליקויים על פי ההנחיות לביצוע בגוף הדוח.
רפואת שינים: הבקרה נערכה במרפאת השיניים ובמחלקה ד'. 

מרפאת השיניים נמצאת בשטח בית החולים והיא נגישה לנכים.
נבדק ציוד, תיעוד ותהליכי עבודה. העבודה מתבצעת בהתאם לנהלים, התיעוד ידני.

חסרה ערכת החייאה. 
מחלקה ד': החולים עוברים בדיקות שיניים יזומות. לכל דייר מברשת ומשחת שינים אישית.
בתגובה לדוח הבקרה נמסר כי הוחלט לארגן ערכת החייאה במרפאת השיניים.

תזונה: יש שיתוף פעולה טוב בין הדיאטנית לצוות המטבח. ניכר שיפור מהבקרה הקודמת ברישום התפריט הכללי של בית החולים.

התיעוד ברשומה הרפואית לוקה בחסר, חולים המוגדרים בסיכון תזונתי, חלקם אינם מקבלים יעוץ.

אין הערכה תזונתית לכול החולים המאושפזים מעל 21 יום בבית החולים, אין הערכה חוזרת לאחר שישה חודשים.
התזונאית מועסקת על פי שעות שבועיות, בניגוד לנדרש מבית חולים לבריאות הנפש.

היקף העסקתה של התזונאית חסר לעומת מספר המיטות ברישוי של בית החולים.

לא נתנה התייחסות לדוח הבקרה.

יש לפעול לתיקון הליקויים על פי ההנחיות לביצוע בגוף הדוח.
עבודה סוציאלית: השירות הסוציאלי ניתן בכול מחלקות בית החולים, מתן שירות זה נעשה בהחלטת צוות רב מקצועי, או על פי שיקול דעת של מנהל המחלקה.
בבית החולים מועסקים 8 עובדים בהיקפי משרה שונים, כולם בוגרי לימודי תעודה, 4 בוגרי בית הספר לפסיכותרפיה, 1 טיפול קוגניטיבי התנהגותי, טיפול באומנות, גרונטולוגיה, בנוסף 6 מתוכם בעלי תואר שני.
מנהלת השירות הסוציאלי פועלת לשיפור מתמיד של איכות השירות והתמקצעות הצוות.

הצוות הסוציאלי משתתף בהכשרות מקצועיות, ניתנות הדרכות על בסיס דו שבועי.

השירות הניתן לחולים המלווים על ידי עו"ס הוא ברמה מקצועית גבוהה.
יש להמשיך ולפעול להטמעה של חוקים הנוגעים בזכיות החולה, אלימות, חובת דיווח.
בתגובה לדוח הבקרה נמסר כי פועלים לשיפור ותיקון הליקויים .

פסיכולוגיה: עבודת הפסיכולוגים מנוהלת ברמה מקצועית גבוהה ועל פי נהלים. העבודה מקצועית, מושקעת, מושכלת ומסורה.
הם מהווים גם כוח הדרכה לאנשי צוות ממקצועות הבריאות האחרים. בבית החולים נערכים אבחונים והערכות קליניות.
צוות הפסיכולוגים מצויד בכול הכלים האבחוניים העדכניים והם זמינים ובמצב תקין.

יש צורך בהכשרת הצוותים לעבודה בתוכנת הפרימתוס לצורך תיעוד בתיק הממוחשב.

בתגובה לדוח הבקרה ישנה התייחסות להערות בנושא רישום ותיעוד והעברת מידע בין אנשי המקצוע.

יש לפעול לתיקון הליקויים על פי ההנחיות לביצוע בגוף הדוח.
ריפוי בעסוק : נבדק השרות בכלל, הסביבה הטיפולית, רישום ודיווח, פיתוח מקצועי והדרכות. 
שרות הריפוי בעיסוק נותן טיפול מקצועי ומגוון לכלל מחלקות בית החולים. צוות המרפאים בעיסוק מעורב בפרויקטים ייחודיים הקשורים בהנגשה רב תרבותית ובפיתוח השתלמויות ופורומים מקצועיים. ביסוס תוכנית גשר לקהילה. 

מוקדשת חשיבה מרובה לשיפור הטיפול, ומתן מענה מתאים לצרכים המשתנים, לעומס הרב במחלקות הפעילות, דבר שמשפיע על איכות הדיווח. 

מושקעים מאמצים בבניה של צוות מקצועי ומעודכן, בקבלת כוח אדם חדש, בהדרכתו והכשרתו  וכן בקידום ועדכון הצוות הקיים במודלים חדשים להתערבות ולאבחון. השרות הניתן במחלקת יום עומד בסטנדרטים מקצועיים גבוהים ומבוסס על מודל של עבודה בקבוצות במחלקה וביצוע הערכות והתערבויות פרטניות. 

בתגובה לדוח הבקרה נמסר כי יתוקנו הליקויים ברישום ובדיווח, נערך מיפוי צרכים בתחום שימוש במחשבים ע"י המטופלים ונוספה 0.25 משרה של מרפאה בתנועה למחלקה ממושכת.

יש לפעול לתיקון הליקויים על פי ההנחיות לביצוע בגוף הדוח.


