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Jakość opieki medycznej w ośrodkach dializ analizowana jest m.in. na 
podstawie oceny miesięcznych wyników badań laboratoryjnych chorych. 
Jednym ze wskaźników adekwatnej jakości leczenia jest odsetek pacjentów 
z prawidłowym stężeniem fosforu w surowicy krwi. W celu poprawy kontroli 
hiperfosfatemii w roku 2018 wprowadzono w stacjach dializ DaVita 
ustandaryzowany program edukacji pacjentów na temat kontroli stężenia 
fosforu w surowicy krwi. 

Wprowadzenie projektu poprawy jakości w postaci ustandaryzowanego programu edukacji pacjentów w ośrodkach
dializ DaVita przyniosło trwałą poprawę wyników leczenia fosfatemii

Przed wprowadzeniem programu edukacyjnego mniej niż 58% pacjentów 
miało prawidłowe stężenie fosforu w comiesięcznych pomiarach. Po 
wprowadzeniu programu edukacji odsetek pacjentów z adekwatną 
fosfatemią wzrósł i utrzymuje się powyżej 64%. Kalcemia nie zwiększyła się  
i pozostaje prawidłowa u 96-97% pacjentów. 

Model standaryzacji programu edukacji pacjentów (ryc. 1) zakładał spotkania 
podczas zabiegu dializy pacjenta z pielęgniarką lub lekarzem szkolącym, 
przeprowadzenie 3 przygotowanych bloków szkoleniowych (ryc. 2) i 
omówienie dodatkowych zaleceń (ryc 3) a następnie wydanie materiałów 
zawierających przekazane treści. 

Porównano odsetek pacjentów z prawidłowym stężeniem fosforu 
(<5,5mg/dL) w comiesięcznych pomiarach przed i po wprowadzeniu 
w ośrodkach programu edukacyjnego. 

Jako pomiar oceny zbilansowania sprawdzono, czy edukacja na temat 
znaczenia adherencji do przyjmowania wiązaczy fosforu w przewodzie 
pokarmowym nie wpłynęła na odsetek pacjentów z hiperkalcemią 
(Ca>10,2mg/dl).

Ocena skuteczności wprowadzonego dla pacjentów, stacji dializ DaVita
ustandaryzowanego programu edukacyjnego w poprawie kontroli fosfatemii

Ryc. 1 Model standaryzacji programu edukacji pacjentów  

instrukcja

Ryc. 3 Dodatkowe zalecenia

Ryc. 2 - trzy bloki szkoleniowe


