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Quy định các biện pháp an toàn – phòng ngừa ngã tại bệnh viện
QĐ.02.HT
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Thực hiện điểm e, khoản 1, điều 7 của Thông tư 19/2013/TT-BYT ngày 12-07-2013 của Bộ Y tế về việc hướng dẫn quản lý chất lượng dịch vụ khám, chữa bệnh (sau đây gọi tắt là Thông tư 19) về chương trình phòng ngừa người bệnh ngã và Tiêu chí A2.5, D2.1 của Bộ Tiêu chí chất lượng bệnh viện ban hành kèm theo Quyết định 4858/QĐ-BYT ngày 03-12-2013 của Bộ trưởng Bộ Y tế;


Bệnh viện Đa khoa tỉnh Lào Cai quy định và hướng dẫn triển khai các biện pháp an toàn liên quan đến Chương trình phòng ngừa ngã trong bệnh viện (bao gồm phòng ngừa người bệnh té giường, phòng ngừa ngã liên quan sàn nhà & các mặt sàn khác như sân chơi, đường đi trong bệnh viện, cầu thang, lan can):


Điều 1. Mục đích: Phòng ngừa ngã liên quan đến giường điều trị và các thiết bị tương đường như băng ca, giường sưởi ấm (sau đây gọi chung là giường điều trị); mặt sàn (bao gồm sàn nhà và các mặt sàn khác như sân, đường đi nội bộ; sau đây gọi tắt là sàn); cầu thang; lan can nhằm đảm bảo an toàn cho người bệnh, thân nhân người bệnh, khách đến tham quan, liên hệ công tác và người lao động tại bệnh viện.


Điều 2. Phạm vi điều chỉnh và đối tượng áp dụng


Quy định này áp dụng cho tất cả các khoa, phòng trong toàn viện.


Quy định này áp dụng cho tất cả người lao động tại bệnh viện được phân công các công việc sau: người thực hiện công tác vệ sinh sàn; người chịu trách nhiệm thiết kế, thi công, bảo trì, cải tạo sửa chữa các hạng mục liên quan đến giường điều trị (và các vật dụng tương đương như băng ca, xe đẩy chuyển bệnh), sàn, cầu thang, lan can; người được phân công thực hiện các cảnh báo những vị trí sàn không an toàn (bao gồm cả người lao động của các nhà cung cấp dịch vụ do bệnh viện thuê mướn; học sinh, sinh viên thực hiện các hoạt động trên); người thực hiện chức năng quản lý, giám sát đối với phạm vi công việc có liên quan.


Điều 3. Tiêu chuẩn mặt sàn an toàn: Mặt sàn được xem là an toàn về cấu trúc khi có đầy đủ các điều kiện sau đây:


- Bề mặt bằng phẳng; không trơn hoặc dễ trượt.


- Các vị trí sàn có độ dốc, mặt sàn ngoài trời, sàn ở những khu vực thường xuyên ẩm ướt phải được thiết kế - thi công bằng chất liệu đặc biệt có tác dụng chống trượt.


- Các lối đi thông thoáng, không bị cản trở bởi các vật dụng, không có các dây căng ngang gây nguy cơ vấp ngã.


- Mức chênh lệch giữa 2 vùng chức năng tiếp giáp nhau của mặt sàn dưới 5 cm; trường hợp mức chênh lệch từ 5 cm trở lên phải được cảnh báo an toàn theo quy đinh (xem chi tiết tại Điều 6).


- Không có các hố, rãnh nguy cơ gây hụt chân cho người (ví dụ: hố ga bị hỏng nắp hoặc mở nắp để thi công, các hố đào trong quá trình xây dựng không có rào chắn và cảnh báo).


Điều 4. Tiêu chuẩn an toàn liên quan đến cầu thang, đường dốc, lan can và cửa sổ:


Thiết kế cầu thang, đường dốc, lan can và cửa số phải đảm bảo an toàn sinh mạng & sức khỏe cho người sử dụng; đáp ứng các yêu cầu của Tiêu chuẩn Việt Nam số 4470:2012 về bệnh viện đa khoa – tiêu chuẩn thiết kế, Tiêu chuẩn xây dựng Việt Nam số 365:2007 – Hướng dẫn thiết kế bệnh viện đa khoa. Cụ thể (xem minh họa tại Phụ lục 4):


a. Tiêu chuẩn thiết kế an toàn đối với cầu thang (dành cho người bệnh):


- Chiều rộng của mỗi vế thang: 


không nhỏ hơn 2,1 m


- Chiều rộng của chiếu nghỉ cầu thang:
không nhỏ hơn 2,4 m


- Chiều cao của bậc thang:


không lớn hơn 150 mm


- Bề rộng của bậc thang:



không nhỏ hơn 300 mm


- Mặt sàn của các bậc thang và chiếu nghỉ sử dụng vật liệu chống trượt. Trường hợp mặt sàn trơn, phải sử dụng thanh hoặc rãnh chống trượt ở phần mở của bề mặt bậc thang.


- Các bậc thang hoặc cấu trúc tương đương có trên 3 bậc phải thiết kế song chắn và tay vịn.


- Chiều cao song chắn cầu thang: không nhỏ hơn 90 cm (đối với cầu thang mở ra không gian có độ cao trên 3 mét, áp dụng chiều cao song chắn của lan can)


- Bố trí tay vịn cho trẻ có độ cao: không lớn hơn 60 cm (50-60 cm)


- Đường kính tay vịn: từ 25-30 mm


- Không khuyến cáo cầu thang có khe hở giữa các bậc thang. Nếu có khe hở ở giữa, thì khe hở giữa các bậc thang: không lớn hơn 100 mm


- Tại lối ra vào chính phải có đường dốc cho người khuyết tật có chiều rộng: không nhỏ hơn 1,2 m

b. Tiêu chuẩn thiết kế an toàn đối với đường dốc:


- Độ dốc của đường dốc:


không lớn hơn 1:10


- Chiều rộng của đường dốc:

không nhỏ hơn 2,1 m



- Chiều rộng của chiếu nghỉ dốc:
không nhỏ hơn 3 m2
c. Tiêu chuẩn thiết kế an toàn đối với lan can:


- Chiều cao lan can tính từ mặt sàn: không nhỏ hơn 135 cm


- Nếu lan can sử dụng dạng song chắn: khuyến cáo sử dụng song theo chiều đứng. Khoảng hở giữa các song chắn dưới 10 cm.


- Không sử dụng song nằm ngang đối với lan can (nếu phía trên là không gian mở) để tránh nguy cơ ngã do người bệnh leo trên các thanh nằm ngang. Nếu có song nằm ngang, khoảng cách từ song ngang trên cùng đến phần cao nhất của lan can tối thiếu 135 cm.


-(*) Không để các băng ca chuyển bệnh, giường điều trị ở khu vực gần lan can nở để phòng ngừa ngã do khoảng cách từ mặt giường/ băng ca đến phần trên lan can dưới ngưỡng an toàn (90 cm).

d. Tiêu chuẩn an toàn đối với cửa sổ:


- Cửa sổ có không gian mở ra ngoài có chiều cao trên 3 mét phải có song chắn.


- Khoảng cách giữa 2 song chắn cửa sổ không lớn hơn 100 mm.

e. Trường hợp các Tiêu chuẩn Việt Nam tương ứng được cập nhật (xem danh sách các Tiêu chuẩn Việt Nam ở phần Tài liệu tham khảo của quy định này), những giới hạn thiết kế an toàn quy định tại điều này được điều chỉnh theo các tiêu chuẩn mới và áp dụng nguyên tắc điều chỉnh sau:


- Áp dụng mức thấp nhất quy định trong các tiêu chuẩn tương ứng đối với quy định có cụm từ “ không lớn hơn”.


- Áp dụng mức cao nhất quy định trong các tiêu chuẩn tương ứng đối với quy định có cụm từ “ không nhỏ hơn”.

Điều 5. Tiêu chuẩn giường điều trị an toàn (và các thiết bị tương đương):

a. Tiêu chuẩn giường điều trị an toàn: Giường điều trị cần đảm bảo các tiêu chí sau đây (các số đo khoảng cách an toàn giường điều trị quy định tại Phụ lục 2):


- Chiều cao giường bệnh (tính đến mặt trên nệm lót): không lớn hơn 70 cm


- Quy định chung về song chắn của giường bệnh:


* Có đầy đủ thanh chán và chốt an toàn cho tất cả giường sử dụng cho người bệnh, kể cả giường điều trị hồi sức và điều trị ban ngày.


* Chiều cao song chắn giường: không nhỏ hơn 35 cm (khuyến cáo chiều cao song chắn từ 35-60 cm)


* Thanh chắn và khóa của song giường có dạng TRÒN, không góc cạnh và mặt sắt để tránh nguy cơ tổn thương cho người sử dụng. Khoảng cách song chắn theo hướng dẫn cụ thể sau đây:


(1) Khoảng cách giữa các thanh chắn (theo chiều đứng) và khoảng cách từ thanh chắn đến phần đuôi giường: không lớn hơn 120 mm (đảm bảo người bệnh không lọt qua khe của song chắn). Riêng khoảng cách từ phần đầu giường đến song giường: không lớn hơn 60 mm (xem chi tiết tại Phụ lục 2).


(2) Khoảng cách giữa các thanh chắn theo chiều ngang  (song phụ, nếu có): không lớn hơn 300 mm.


(3) Giường dành cho trẻ nhỏ dưới 5 tuổi: khuyến cáo dùng song chắn theo chiều đứng. Khuyến cáo không sử dụng thanh chắn ngang đối với các giường mới cung ứng kể từ ngày Quy định này có hiệu lực.

b. Tiêu chuẩn băng ca chuyển bệnh an toàn: Băng ca sử dụng trong chuyển bệnh và điều trị (trong trường hợp thiếu giường điều trị) cần đảm bảo các tiêu chuẩn sau:


- Chiều cao tối đa: không quá 70 cm (tính đến mặt trên nệm lót).


- Có song chắn an toàn theo chiều dọc ở 2 bên. Có song chắn ở phần đầu và đuôi đối với băng ca chuyển bệnh ở các khu vực có đường dốc nhằm phòng ngừa ngã do trượt. Thiết kế song chắn an toàn tương tự như song chắn giường.


- Có dây an toàn được thiết kế theo chiều ngang của băng ca.


- Dây an toàn có sức chịu lực tối thiểu 100kg.


- Bề rộng dây an toàn tối thiểu 5 cm (Riêng băng ca dành riêng cho sơ sinh và nhi: bề rộng dây an toàn tối thiểu 3 cm)

c. Tiêu chuẩn xe đẩy chuyển bệnh an toàn: Xe đẩy sử dụng trong chuyển bệnh cần đáp ứng các tiêu chí sau:


- Sản phẩm thương mại đạt yêu cầu theo tiêu chuẩn Việt Nam


- Tải trọng tối thiểu 100 kg


- Nếu dùng xe điện, tốc độ tối đa dưới 15 km/giờ


- Có dây an toàn được thiết kế theo chiều ngang, sức chịu lực tối thiểu 100kg, bề rộng an toàn tối thiểu 5 cm.

Điều 6. Các tình huống cần phải cảnh bảo, hình thức và trách nhiệm cảnh báo


Các tình hướng sau đây cần phải thực hiện cảnh báo nguy cơ sàn không an toàn, hình thức và trách nhiệm thực hiện được quy định cụ thể sau đây:


- Sàn ướt do lau sàn: Người lau sàn ở các vị trí có mặt sàn rộng, lối đi hoặc các khoảng không gian thường có nhiều người qua lại có trách nhiệm đặt biển cảnh báo sàn ướt ở 2 đầu của vị trí dự định lau sàn. Khoảng cách từ vị trí đặt cảnh báo đến vùng ướt do lau sàn ít nhất 5-10 bước chân (khoảng 2 mét). Trường hợp lau sàn của phòng bệnh/ phòng làm việc, người lau sàn cần đặt bảng cảnh báo ngay cửa ra vào. Cảnh báo sàn ướt phải được đặt trước khi bắt đầu lau sàn và được dỡ bỏ ngay sau khi sàn khô.


- Sàn ướt do mưa hay hư hỏng các ống dẫn nước sinh hoạt, trước các cửa nhà vệ sinh: Các khoa/phòng liên quan phân công nhân sự đặt bảng cảnh báo sàn ướt tại các vị trí nguy cơ khi trời mưa hoặc có sự cố rò tỉ nước gây ướt sàn màu chưa được khắc phục.


- Sàn chênh lệch trên 5 cm: Các vị trí sàn có chệnh giữa bên trong và bên ngoài tòa nhà từ 5 cm trở lên (trừ các vị trí sàn theo thông lệ có cấu trúc bậc thang) cần được cảnh báo bằng vạch sơn màu vàng có bề rộng 10 cm. Phòng hành chính quản trị phân công cụ thể người thực hiện và giám sát.


- Sàn có độ dốc, các bậc thang ngoài trời (thường ướt do mưa): Các vị trí sàn có độ dốc từ 15 độ trở lên, hoặc các bậc thang ngoài trời cần được thi công bằng các vật liệu chống trượt, hoặc lắp đặt các giá chống trượt theo chiều ngang.


- Các trường hợp sàn không an toàn do hư hỏng hoặc liên quan đến thi công các hạng mục sàn: Các hố ga bị hỏng nắp, mở nắp để thi công, các hố đào trong quá trình thi công cần phải có rào chắn cả 4 bên và đặt cảnh báo an toàn.


- Các lối đi: Trưởng khoa, phòng, điều dưỡng trưởng có trách nhiệm giám sát, nhắc nhở việc sắp xếp các vật dụng tại khoa, phòng mình phụ trách nhằm đảm bảo thông thoàng các lối đi và phòng ngừa vấp ngã.


- Các dây dẫn điện của các trang thiết bị và các dây dẫn khác: Người sử dụng cần phải sắp xếp gọn gàng các dây dẫn, tránh vị trí các lối đi lại. Trường hợp không tránh các lối đi thì cần phải đặt bảng cảnh báo an toàn phòng ngừa vấp ngã.


Điều 7. Hình thức và mẫu các biển cảnh báo:


- Biển cảnh báo sàn ướt: chiều cao bảng cảnh báo tối thiểu 60 cm. Nền bảng cảnh bào màu vàng đậm. Nội dung cảnh báo có thông điệp “ CHÚ Ý – SÀN ƯỚT” hoặc “CHÚ Ý - SÀN TRƠN TRƯỢT”, thông điệp thể hiện cả tiếng Việt và tiếng Anh.


- Biển cảnh báo khu vực thị công - sửa chữa các hạng mục liên quan đến mặt sán: Chiều cao tối thiểu 1 mét. Hình thức bảng cảnh báo rõ ràng có nội dung “CHÚ Ý - KHU VỰC ĐANG THI CÔNG”, màu sắc đảm bảo sự tương phản để có thể nhìn rõ cảnh báo cả ban ngày và ban đêm. Kết hợp bảng cảnh báo và rào chắn xung quanh các hố rãnh khu vực đang thi công.


- Mẫu bảng cảnh báo tham khảo ở phần phụ lục (đính kèm).

Điều 8. Trách nhiệm và tổ chức thực hiện:


Các trưởng khoa, phòng, điều dưỡng trưởng, kỹ thuật viên trưởng có trách nhiệm giám sát việc tuân thủ các hướng dẫn an toàn của quy định này trong phạm vi mình phụ trách quản lý; kể cả công việc tiếp nhận bàn giao trang thiết bị nhằm đảm bảo thiết bị được nhận đúng tiêu chuẩn an toàn.


Phòng Hành chính quản trị có trách nhiệm đảm bảo cung cấp trang thiết bị đúng quy định tại Quy định này, cung cấp đầy đủ các biển cảnh báo cho các khoa, phòng theo yêu cầu để triển khai thực hiện cảnh báo các vị trí có nguy cơ.


Định kỳ mỗi 3 tháng, Ban An toàn môi trường tổ chức đánh giá mặt sàn toàn viện nhằm kịp thời phát hiện các vị trí sàn không an toàn về cấu trúc; đánh giá an toàn liên quan cầu thang, lan can; đề xuất cải tạo sửa chữa nhằm đảm bảo môi trường bệnh viên an toàn.


Quy định này được xem là một phần của phụ lục các hợp đồng với các nhà thầu cung cấp dịch vụ vệ sinh bệnh viện, các nhà thầu xây dựng thực hiện cải tạo sửa chữa và mua sắm giường điều trị, băng ca chuyển bệnh, xe đẩy chuyển bệnh theo hợp đồng. Phòng Hành chính quản trị có trách nhiệm phối hợp và hướng dẫn nhà thầu có liên quan tuân thủ quy định này./.
PHỤ LỤC 1
Sơ đồ minh họa các khoảng cách của giường điều trị 
(Kèm theo các quy định QĐ.02.HT) 
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PHỤ LỤC 2

Quy định cụ thể các khoảng cách an toàn của giường điều trị

(Kèm theo các quy định QĐ.02.HT) 

	Mô tả
	Ký hiệu ở phụ lục 1
	Tiêu chuẩn
	Ghi chú

	Chiều cao song giường tính từ phía trên của nệm lót
	1
	≥ 220 mm
	Nếu thay nệm dày hơn mức thông thường, cần phải đánh giá lại nguy cơ trước khi sử dụng

	Khoảng cách giữa các thanh của song giường, giữa thanh cuối của song giường với mặt giường
	2
	< 120 mm
	

	Khoảng cách giữa đầu giường với song giường
	3
	<60
	Lưu ý không tạo các góc cạnh của đầu song giường để tránh nguy cơ tổn thưởng cho người bệnh

	Khoảng cách giữa đuôi giường với song giường
	4
	< 60 mm hoặc > 318 mm
	Lưu ý không tạo các góc cạnh của đầu song giường để tránh nguy cơ tổn thương cho người bệnh. Khuyến cáo hạn chế áp dụng giới hạn trên.

	Khoảng cách giữa phần đóng mở song giường với mặt giường
	5
	< 60 mm
	

	Khoảng cách giữa 2 song giường cùng bên ( đối với giường sử dụng song đôi – cách khoảng)
	6
	< 60mm hoặc >318 mm
	Khuyến cáo hạn chế sử dụng giới hạn trên



	Khoảng cách giữa nệm và mặt trong song giường
	7
	< 120 mm
	


PHỤ LỤC 3

Mẫu tham khảo các bảng cảnh báo an toàn liên quan đến sàn
(Kèm theo các quy định QĐ.02.HT) 

1. Mẫu bảng cảnh báo sàn ướt:

[image: image2.jpg]



2. Mẫu biển cảnh báo khu vực thi công – sửa chữa mặt sàn:

[image: image3.jpg]



PHỤ LỤC 4

Minh họa một số thông số an toàn liên quan cầu thang

(Kèm theo các quy định QĐ.02.HT) 

[image: image4.png]
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