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1233.3001.77 – ניהול האיכות בשירותי בריאות 
Quality Management in Health Care

(דרישות קדם:  מבוא למערכות בריאות)
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* ראה תאריכים ב"תכנית הקורס", בהמשך הסילבוס

שעת קבלה – בתיאום מראש

עוזר הוראה: אינג' רפאל הוד, MBA , rhod@tau.ac.il
	היקף הלימודים  


היקף הי"ס לקורס : 1

ECTS 4 = 1 י"ס –  ECTS (European Credit Transfer and Accumulation System), ערך הניקוד של הקורס במוסדות להשכלה גבוהה בעולם שהינם חלק מ"תהליך בולוניה".  
	תיאור הקורס 


מבוא לאיכות ובטיחות הטיפול. היכרות בסיסית עם מושגי יסוד בתחום איכות ברפואה ומתן כלים להתמודדות עם אתגרי שיפור איכות הטיפול ושמירה על בטיחות המטופל במערכת הבריאות, של המאה ה-21.
	תפוקות למידה


עם סיום הקורס בהצלחה יוכל הסטודנט:

1. להסביר כיצד מוגדרת וכיצד נמדדת איכות רפואית בישראל ובעולם ולהכיר מונחי יסוד בתחום.
2. להסביר כיצד נגרמת טעות וכיצד ניתן באופן שיטתי למנוע טעויות בטיפול.
3. לפתח תוכנית מדידה והתערבות לשיפור איכות במסגרות שונות בתוך מערכת הבריאות.
	הערכת הסטודנט בקורס והרכב הציון


	אחוז
	מטלה
	תאריך הגשה
	הערות 

	-
	תרגיל בית מס' 1
	13.5.2020
	הגשה בקבוצות

	-
	תרגיל בית מס' 2
	10.6.2020
	הגשה בקבוצות

	100%
	עבודה מסכמת
	28.7.2020
	הגשה בזוגות


· עפ"י תקנון האוניברסיטה תלמיד חייב להיות נוכח בכל השיעורים (סעיף 5).

· מועד הבחינה יפורסם באתר הפקולטה- לוח בחינות.  

· תלמיד, הנעדר משיעור המחייב השתתפות פעילה או שלא השתתף באורח פעיל, רשאי המורה להודיע למזכירות כי יש למחוק את שמו מרשימת המשתתפים. (התלמיד יחויב בתשלום בגין קורס זה)

	פירוט המטלות בקורס


השתתפות פעילה בהרצאות והגשת עבודה מסכמת בזוגות.
	מדיניות שמירה על טווח ציונים


החל משנה"ל תשס"ט מונהגת בפקולטה מדיניות שמירה על טווח ציונים בקורסי התואר השני.
עקרונות השיטה חלים על כל קורסי התואר השני, ומדיניות השמירה על טווח הציונים תיושם לגבי הציון הסופי בקורס זה. 

מידע נוסף בנושא זה מתפרסם בהרחבה באתר הפקולטה.
https://coller.tau.ac.il/MBA-students/programs/2019-20/MBA/regulations/exams
	הערכת הקורס ע"י הסטודנטים


בסיומו של הקורס הסטודנטים ישתתפו בסקר הוראה על מנת להסיק מסקנות לטובת צרכי הסטודנטים והאוניברסיטה.

	אתר הקורס


אתר הקורס יהווה המקום המרכזי בו ימסרו הודעות לסטודנטים, לפיכך מומלץ להתעדכן בו מדי שבוע, לפני השיעור, ובכלל – גם בתום הסמסטר. (לצורך תיאום ענייני הבחינה למשל).

שקפי הקורס יהיו באתר הקורס באתר. 
לתשומת לבכם - בכיתה ידונו גם נושאים (ובפרט דוגמאות) שאינם מופיעים בשקפים או מופיעים בכותרת בלבד. כל אלו הינם חלק בלתי נפרד מחומר הקורס.

	תכנית הקורס *


	נושא
	תאריך
	נושאים
	קריאת חובה
	הערות

	1
	1/4/2020
	מבוא לאיכות בארגוני הבריאות: 

הרקע ההיסטורי צמיחת תחום האיכות והבטיחות בעולם, הגופים המרכזיים העוסקים בתחום, איכות ובטיחות במדינת ישראל
	1,2,3
	השיעור יכלול תרגיל קבוצתי

	2
	22/4/2020
	מדידת איכות:

עקרונות במדידת איכות, רקע למדידת איכות ותוכניות מדידה בעולם, תוכניות לאומיות למדידת איכות בקהילה ובבתי החולים
	4,5,6
	השיעור יכלול תרגיל קבוצתי

	3
	13/5/2020
	אקרדיטציה וסטנדרטיזציה:

אקרדיטציה – רקע, היסטוריה, עקרונות JCI
סטנדרטיזציה – רפואה מבוססת ראיות, חשיבות בצמצום השוני בתהליכים, כלים להגברת הסטנדרטיזציה, דוגמאות מהעולם 
	8

רשות

2,3,4,6
	הגשת מטלה 

 מס' 1

	4
	27/5/2020


	שיטות שיפור איכות:

מקורות שיפור האיכות ועקרונות בניהול איכות, מעולם התעשייה לעולם הרפואה, תהליכי שיפור איכות מעגליים (PDCA) שיטת LEAN Management, כדוגמא.
	7

רשות

1
	השיעור יכלול תרגיל קבוצתי

	5
	10/6/2020
	רפואה ממוקדת מטופל:

רקע והיסטוריה והתפתחות המושג והתחום, הערכת חווית המטופל, המטופל כלקוח, ותפקיד המטופל ביצירת שוק תחרותי, שיתופיות הלקוח בקבלת החלטות ואיכות ההחלטה הטיפולית PROM
	9,10
	הגשת מטלה 

 מס' 2

	
	
	רצף טיפולי:

חשיבות הרצף הטיפולי למטופל, במעברים בין מטפלים – בין בתי חולים לקהילה, בקהילה ובתוך בית החולים. כיצד מעריכים קיום רצף טיפולי, שיטות ותהליכים להבניית רצף טיפולי
	
	השיעור יכלול תרגיל קבוצתי

	6
	17/6/2020

הרצאת אורח
	בטיחות וניהול סיכונים:

בטיחות המטופל כרכיב מרכזי באיכות, שיטות תחקור ראקטיביות ופרואקטיביות, ניהול סיכונים ורשלנות, מודלים בישראל לניהול סיכונים וניהול תביעות
	11
	הרצאת אורח

	7
	1/7/2020

(11:45)
	מנהיגות לאיכות:

כיצד מובילים שינוי, תפקיד המנהל לקידום איכות ובטיחות המטופל, הטמעת תהליכי איכות, סיכום הקורס והצגת נושא העבודה המסכמת
	12

רשות

13
	


*התכנית הינה בסיס לשינויים.
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