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Œwiatowa Fundacja Zdrowie – Rozum – Serce, Miêdzynarodowa Kapitu³a Wyró¿nieñ potwierdza, ¿e
Samodzielny Publiczny Kliniczny Szpital Okulistyczny w Warszawie pod kierunkiem dyrektora prof.
dr. hab. n. med. Jerzego Szaflika jest laureatem tytu³u promocyjnego – Placówka medyczna przy-
jazna pacjentowi, 19 wrzeœnia 2003 roku. 

Warszawa – £azienki Królewskie

Placówka medyczna przyjazna pacjentowi
– Kliniczny Szpital Okulistyczny w Warszawie postawił na jakość

Jakość strategiczna
Agnieszka Maciąg

Podstawowym czynnikiem decydującym o funkcjonowaniu instytucji i niepowtarzalności

oferowanych usług, będącym przepustką do międzynarodowych rynków są normy ISO. Ja-

kość pracy, wyrobów i usług w epoce globalnej staje się dla wielu polskich menedżerów

wartością podstawową. 

Normy ISO serii 9000, 9001, 9002 i 9003
stanowi¹ podstawowy dokument wiarygodnoœci
systemu jakoœci instytucji. Certyfikaty s¹ zasadni-
czym elementem œwiadcz¹cym o pozycji placówki
w bran¿y, informuj¹ o jakoœci produktów b¹dŸ
us³ug oraz przekonuj¹ potencjalnego klienta (pa-
cjenta) o œwietnoœci oferty. 

PPrrzzyyjjaazznnaa  ppllaaccóówwkkaa

Normalizacja to dzia³alnoœæ maj¹ca na celu
uzyskanie optymalnego stopnia uporz¹dkowania
w okreœlonej dziedzinie poprzez ustalenie posta-
nowieñ przeznaczonych do powszechnego stoso-
wania. Tak jak ¿adne przedsiêbiorstwo nie mo¿e
istnieæ bez swoich nabywców, podobnie szpital nie
mo¿e sprawnie funkcjonowaæ bez pacjentów. 

Metod¹ umo¿liwiaj¹c¹ pacjentom wybór do-
brej placówki medycznej jest m.in. technika oceny
jakoœci, powszechnie znana jako akredytacja, po-
strzegana jako jeden z elementów wyró¿niaj¹cych
szpital na rynku. Wyró¿nienie to dotyczy nie tylko
poprawy oferowanych œwiadczeñ medycznych, ale
tak¿e ca³ego funkcjonowania placówki. 

Jednym z wyró¿nionych szpitali, zdolnym do
zapewnienia w³aœciwej opieki nad pacjentem
i odpowiednio wysokiego poziomu jakoœci, jest
Samodzielny Publiczny Kliniczny Szpital Okuli-
styczny w Warszawie. Placówka ta otrzyma³a cer-
tyfikat na udzielanie œwiadczeñ medycznych
w zakresie schorzeñ narz¹du wzroku PN-EN ISO
9001-2001. Audyt zosta³ przeprowadzony przez

” Jedną z metod umożliwiających pacjentom wybór placówki 

jest technika oceny jakości, powszechnie nazywana akredytacją ”
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PCBC, a certyfikat jest wa¿ny od 17 lipca 2003
do 16 lipca 2006 r. 

Certyfikat stanowi kompleksow¹ ocenê dzia³a-
nia placówki medycznej. Wdro¿enie systemów za-
pewnienia jakoœci obejmuje ca³¹ strukturê szpita-
la, pocz¹wszy od polikliniki po blok operacyjny.
Ich celem jest przestrzeganie zasad, standardów
oraz nieustanny rozwój w zakresie poprawy jako-
œci opieki zdrowotnej. 

KKoorrzzyyœœccii  zz cceerrttyyffiikkaaccjjii

Normy ISO znacz¹co reguluj¹ zasady organi-
zacyjne szpitala, które maj¹ zapewniæ wymagan¹
przez pacjenta jakoœæ us³ug, ustalaj¹, porz¹dkuj¹
i udoskonalaj¹ zasady dokumentowania i oce-
niania systemu zarz¹dzania jakoœci¹. Wytwarza-
nie wiêkszej liczby dokumentów bez stosownych
i pe³nych opisów jest jednym z bardziej powszech-
nych problemów polskich szpitali. Rodzina norm
ISO wyraŸnie niweluje ten problem. Szczegó³owo
informuje wszystkich, do kogo nale¿y opracowa-
nie okreœlonej procedury dzia³ania b¹dŸ instruk-
cji, okreœla, kto jest uprawniony do nanoszenia
modyfikacji i w jaki sposób s¹ one sporz¹dzane.

Zawiera wszystkie podstawowe informacje doty-
cz¹ce ka¿dego hospitalizowanego pacjenta (da-
ne, zgodê na opiekê szpitaln¹, wyniki badañ, za-
lecenia lekarskie, bie¿¹ce dane zwi¹zane z prze-
biegiem leczenia, wnioski oraz epikryzê). 

Normalizacja to równie¿ zapewnienie jakoœci
w sferze logistyki, dlatego szansê na uzyskanie
certyfikatu maj¹ jedynie oœrodki zdrowia posiada-
j¹ce now¹ oraz technicznie sprawn¹ aparaturê
medyczn¹. W szpitalach prowadz¹cych politykê
jakoœci zgodn¹ z PN ISO 9001 przegl¹dy sprzêtu
operacyjnego odbywaj¹ siê raz lub dwa razy do
roku (w zale¿noœci od rodzaju aparatury).
Usprawnienia w akredytowanych placówkach
wdra¿ane s¹ równie¿ w zaopatrzeniu, magazyno-
waniu oraz wydzia³ach gospodarki lekami. 

Oprócz typowych korzyœci z ISO, zwi¹zanych
z dzia³alnoœci¹ administracyjn¹ szpitala, nale¿y
wspomnieæ o innych pozytywnych aspektach certyfi-
kacji us³ug medycznych. Jednym z nich jest popra-
wa komunikacji wewn¹trz szpitala. Dotyczy ona nie
tylko œwiadczeniobiorców, ale tak¿e samego perso-
nelu medycznego. Wspó³dzia³anie i nowatorskie
efektywne sposoby pracy zespo³owej zastêpuj¹ do-
tychczasow¹ rywalizacjê. Wiele bowiem problemów
jest nastêpstwem braku œwiadomoœci (pacjentów),
b³êdnych wyobra¿eñ, trudnoœci zwi¹zanych z myœle-

niem i reagowaniem oraz brakiem stosownej moty-
wacji. W d³u¿szej perspektywie systemy zapewnienia
jakoœci inspiruj¹ do wspó³pracy i zaanga¿owania
w ¿ycie szpitala, bez tworzenia zbêdnej biurokracji.
Ca³y personel medyczny indywidualnie odpowie-
dzialny jest za jakoœæ swojej pracy. Przez ca³y czas
pracownicy maj¹ na ni¹ wp³yw i mog¹ j¹ perma-
nentnie ulepszaæ. Umo¿liwia im to polityka sta³ego
podnoszenia kwalifikacji personelu, prowadzona
w ramach systemu zapewnienia jakoœci. Kierownic-
two szpitala ze œrodków przeznaczonych na szkole-
nia zapewnia pracownikom przynajmniej raz w ro-
ku trening odpowiedni do zajmowanego stanowi-
ska. Wynikaj¹ca st¹d korzyœæ polega na konieczno-
œci samorozwoju personelu medycznego i zmusze-
niu grupy do dok³adnego przemyœlenia, w jaki spo-
sób powinno przebiegaæ wykonanie danego zada-
nia, co podnosi jakoœæ pracy ca³ego zespo³u oraz
umo¿liwia osi¹ganie wysokiej efektywnoœci wykony-
wanych czynnoœci. 

NNuummeerr  jjeeddeenn  ww PPoollssccee

Wdra¿anie systemów zapewnienia jakoœci
zgodnych z wymaganiami norm ISO 9000 zo-
rientowane jest na szybk¹ poprawê jakoœci
w ka¿dej dziedzinie funkcjonowania szpitala.
Aby zapewniæ pacjentom szerok¹ i sprawn¹ ba-

” Normy ISO znacząco regulują zasady organizacyjne szpitala, 

które mają zapewnić wymaganą przez pacjenta jakość usług ”
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zê diagnostyczno-lecznicz¹, Samodzielny Pu-
bliczny Kliniczny Szpital Okulistyczny w Warsza-
wie wdro¿y³ politykê jakoœci. 

Do szpitala mo¿e przyjœæ ka¿dy, kto podejrze-
wa, ¿e jest chory lub u kogo stwierdzono jakieœ
schorzenie. Do kliniki okulistycznej w Warszawie
przyje¿d¿aj¹ chorzy z ca³ej Polski, a na ostrym dy-
¿urze w klinice k³êbi¹ siê t³umy – nie bez powodu. 

Szpital otrzyma³ certyfikat na udzielenie œwiad-
czeñ medycznych w zakresie schorzeñ narz¹du
wzroku PN-EN ISO 9001-2001 oraz wyró¿nienie
Œwiatowej Fundacji Zdrowie – Rozum – Serce jako
Placówka medyczna przyjazna pacjentowi. Po uzy-
skaniu akredytacji przez szpital pacjenci mog¹ li-
czyæ na kompleksow¹ obs³ugê w dziedzinie okuli-
styki. Chorzy przyjmowani s¹ wg zapisu, w kon-
kretne dni i godziny przyjêæ, co eliminuje zw³okê
i czekanie na wizytê (wydrukowane listy pacjentów

wisz¹ na drzwiach gabinetu). Wyj¹tek stanowi am-
bulatorium, gdzie przyjmowani s¹ pacjenci
z ostrego dy¿uru. Codzienna obserwacja pacjenta
zosta³a wzbogacona o piecz¹tkê i podpis lekarski.
Uporz¹dkowano równie¿ karty zaka¿eñ, dotycz¹-
ce powik³añ po operacjach. Obowi¹zuj¹ce pro-
cedury akredytacyjne wp³ynê³y na bezpieczeñstwo
pacjentów. W d³u¿szej perspektywie korzystne
i mniej pracoch³onne jest przeciwdzia³anie pro-
blemom ni¿ ich usuwanie. Aby wyeliminowaæ
przyczyny wyst¹pienia potencjalnych usterek, klini-
ka wyposa¿y³a sprzêt medyczny w paszporty tech-
niczne (typ i numer aparatury). Naprawy i przegl¹-
dy sprzêtu odbywaj¹ siê tu co pó³ roku. Kliniczny
Szpital Okulistyczny w Warszawie charakteryzuje

du¿a rotacja pacjentów. Przeciêtny pobyt chorego
trwa od 2 do 4 dni (60 proc. zabiegów to opera-
cje zaæmy). W odró¿nieniu od innych placówek
medycznych, aby polepszyæ jakoœæ œwiadczonych
us³ug w klinice okulistycznej, lekarz nie jest przypi-
sany do ³ó¿ka (pacjenta), lecz do konkretnej sali.
Niezbêdna jest jednak wola wprowadzania zmian,
wzajemne zaufanie, motywacja oraz zrozumienie.
W tym celu klinika organizuje codzienne odprawy
lekarskie (rano i po po³udniu), podczas których
omawiane s¹ sprawy organizacyjne zwi¹zane
z funkcjonowaniem szpitala oraz opiek¹ medycz-
n¹. Polityka jakoœci w szpitalu opiera siê na pew-
nym systemie, tworz¹cym atmosferê akceptacji,
wspó³pracy personelu medycznego. Pracownicy
s¹ zwi¹zani z klinik¹, odczuwaj¹c, ¿e ich praca
wzbogaca dzia³alnoœæ ca³ej placówki opieki zdro-
wotnej (pewnoœæ zg³aszanych uwag). 

Nadzór nad aktualn¹ sytuacj¹ szpitala sprawu-
je dwóch audytorów wewnêtrznych, odpowiedzial-
nych za sprawdzanie i ulepszanie procesu polep-
szania jakoœci. 

ZZaarrzz¹¹ddzzaanniiee  pprrzzeezz  jjaakkooœœææ
Po przemianach ustrojowych certyfikacja za-

czyna byæ postrzegana jako jeden z elementów
wyró¿niaj¹cych szpital na rynku us³ug medycz-
nych. Na podstawie rosn¹cego zainteresowania
jakoœci¹, nale¿y przypuszczaæ, ¿e znaczenie tej
tematyki nie zmaleje, tym bardziej, ¿e w Unii Eu-
ropejskiej prawie wszystkie szpitale bêd¹ zobli-
gowane do œwiadczenia us³ug na coraz wy¿szym
poziomie. Wymagania jakoœciowe œwiadczenio-

PPOOLLIITTYYKKAA  JJAAKKOOŒŒCCII

Szpital prowadzi politykê jakoœci, polegaj¹c¹ na œwiadczeniu us³ug leczniczych najwy¿szej jakoœci,
zgodnych ze sztuk¹ lekarsk¹ w dziedzinie okulistyki.
W celu jej realizacji szpital zobowi¹zuje siê:
• œwiadczyæ us³ugi okulistyczne na œwiatowym poziomie;
• postêpowaæ zgodnie z procedurami systemu zarz¹dzania jakoœci¹ wg miêdzynarodowych standardów;
• utrzymywaæ ci¹g³¹ przydatnoœæ miêdzynarodowego certyfikatu jakoœci jako dowodu wysokiej

jakoœci œwiadczonego leczenia;
• zapewniaæ wysoki poziom personelu leczniczego poprzez szkolenia i seminaria krajowe i zagraniczne;
• troszczyæ siê o to, aby pacjent by³ podmiotem leczenia; 
• konsekwentnie realizowaæ cele dotycz¹ce jakoœci leczenia;
• dbaæ o wizerunek szpitala i opinii o nim pod wzglêdem jakoœci leczenia.

” Systemy zapewnienia jakości inspirują do współpracy

i zaangażowania personelu w życie szpitala, bez tworzenia zbędnej biurokracji ”
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biorców ci¹gle rosn¹. Nieustannie domagaj¹
siê oni coraz lepszego i tañszego lecznictwa.
W przeciwieñstwie do innych instytucji, szpitale
nie nad¹¿aj¹ za rozwojem. Wyj¹tek stanowi kil-
kanaœcie akredytowanych placówek medycz-
nych (np. Klinika Okulistyczna w Warszawie czy
Centrum Damiana), ale ich liczba jest znikoma.
B³êdy i przestarza³a aparatura mog¹ spowodo-

waæ nie tylko obni¿enie poziomu œwiadczeñ me-
dycznych, lecz tak¿e obra¿enia pacjentów za-
gra¿aj¹ce ich zdrowiu i ¿yciu. 

W Polsce coraz wiêcej placówek medycznych
wdra¿a systemy zapewnienia jakoœci, jednak nie-
wiele szpitali posiada certyfikowane obszary
swojej dzia³alnoœci, zgodne z miêdzynarodowymi
normami. Podnoszenie jakoœci us³ug nie kosztu-
je, s³u¿y ci¹g³ej i kompleksowej poprawie po-
szczególnych czynnoœci, utrzymaniu w³aœciwego
poziomu œwiadczeñ oraz przyci¹gniêciu nowych
pacjentów. Prawdziwe jest zatem stwierdzenie, i¿
po wejœciu naszego kraju do Unii Europejskiej
wszystkie instytucje s³u¿by zdrowia bêd¹ musia³y
poddaæ siê procesowi certyfikacji i pod¹¿aæ krê-
t¹ œcie¿k¹ zarz¹dzania przez jakoœæ. 

PPoolliittyykkaa  jjaakkooœœccii

Normalizacja to proces maj¹cy na celu uczy-
nienie jakoœci podstawowym celem strategicz-
nym instytucji. W zak³adach opieki zdrowotnej
akredytacja postrzegana jest jako jeden z ele-
mentów wyró¿niaj¹cych szpital na rynku. Normy
ISO znacz¹co reguluj¹ zasady organizacyjne

placówki medycznej, upraszczaj¹ zarz¹dzanie
dokumentacj¹, udoskonalaj¹c procedury, oraz
u³atwiaj¹ pacjentom dostêp do wysokiej jakoœci
us³ug medycznych. 

Polityka jakoœci oparta na kompleksowej kontro-
li wszystkich dzia³añ szpitala optymalnie zaspokaja
potrzeby i oczekiwania pacjentów. Okres szybkiego
postêpu technologicznego i nasilonych procesów
integracyjnych wymusza ci¹g³e wprowadzanie
zmian w systemach zarz¹dzania, a certyfikacja sta-
je siê jedn¹ z mo¿liwoœci podniesienia wiarygodno-
œci instytucji na rynku us³ug medycznych. 

Artyku³ powsta³ dziêki wspó³pracy Klinicznego Szpitala
Okulistycznego Akademii Medycznej w Warszawie i niepubli-
kowanym dot¹d materia³om z Instytutu Jurana. 

” Normalizacja oznacza zapewnienie jakości w sferze logistyki, dlatego szanse 

na uzyskanie certyfikatu mają jedynie ośrodki posiadające nową 

oraz technicznie sprawną aparaturę medyczną ”

Ranking szpitali tygodnika Wprost

Mapa polskiej medycyny
Na zlecenie tygodnika Wprost wydawnictwo medyczne Termedia przygotowa³o ranking polskich szpitali. 
Ocena placówek i ich us³ug zosta³a oparta na metodologii opracowanej przez czo³owych polskich
specjalistów 9 specjalnoœci.  

Pe³ne wyniki rankingu na stronach: wwwwww.. tteerrmmeeddiiaa..pp ll

!Pełne wyniki rankingu:
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