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QUALITY WATCH 

আগস্ট ২০২৬  |  প্রথম সংখ্যা 

সসবার মান (Quality of Care) ননয়ে আমায়ের কী ভাবা উনিত? 

   

 

 

সম্পােয়কর কথা | Editorial Note 

Quality Watch-এর এই প্রথম সংখ্যা Quality Care Network (QCN)-এর জন্য প্রস্তুত করররে Quality Care 

Concern (QCC)-এর Technical Team। এই প্রকাশন্ার বিষয় বন্িবাচন্, প্রাসবিক তথয ও ডেটা সংগ্রহ ও পর্বার াচন্া, 

evidence synthesis, data analysis, quality implications বচবিতকরণ এিং সম্পাদন্া ও উপস্থাপন্া—সমগ্র কাজটি 

একটি সমবিত technical ও editorial process-এর মাধ্যরম QCC team পবরচা ন্া করররে। 

 

এই সংখ্যার  ক্ষ্য শুধু্ স্বাস্থযখ্ারতর সাম্প্রবতক পবরিতব ন্, policy initiative িা evidence তুর  ধ্রা ন্য়। প্রবতটি বিষয়রক Quality 

of Care, Patient Safety, accountability, service readiness এিং measurable improvement-এর 

দৃবিরত বিরেষণ করর পাঠরকর সামরন্ একটি সংগঠিত ও িযিহাররর্াগয quality perspective উপস্থাপন্ করা। ডসই কাররণ Quality 

Watch-এ policy, evidence, data এিং practice—এই চারটি বদকরক একটি ধ্ারািাবহক আর াচন্ার মরধ্য আন্া হরয়রে। 

 

QCC Technical Team-এর জন্য এটি ডকি  একটি newsletter ততবর করার কাজ ন্য়; িরং available information-

ডক বিরেষণ করর quality improvement-এর জন্য প্রাসবিক প্রশ্ন, implication এিং next steps স্পি করার একটি চ মান্ 

জ্ঞান্-বিবিক প্ররচিা। Quality Care Network-এর জন্য এই publication ডসই learning, evidence এিং dialogue-

ডক আরও সুসংগঠিতিারি সামরন্ আন্ার একটি platform বহরসরি কাজ কররি। 

 

 

Dr Md Aminul Hasan PhD 

Secretary General, Quality Care Network Bangladesh 
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Quality Care Network (QCN) 

QUALITY WATCH 

সকাোনিটি ওোি (Quality Watch) 

 

Quality Watch বিয়ত আমরা কী বুনি? 

 

স্বাস্থযরসিার মান্ ডকি  বচবকৎসরকর কক্ষ্ িা ডরাগীর শর্যার পারশ বন্ধ্বাবরত হয় ন্া। একটি স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠান্ কতটা বন্রাপদ, কার্বকর, সমরয়াপরর্াগী ও 

ডরাগীরকবিক ডসিা বদরত পাররে, তা বন্িব র করর তার সামবগ্রক িযিস্থা, কাঠারমা, জন্ি , অিকাঠারমা এিং ডসিা প্রদারন্র প্রবিয়ার ওপর। 

এই দৃবিিবি ডথরকই Quality Watch িাং ারদরশর স্বাস্থযিযিস্থার গুরুত্বপূণব পবরিতব ন্, ন্ীবত, উরদযাগ, চযার ঞ্জ ও ন্তুন্ িাস্তিতারক শুধু্ প্রশাসবন্ক 

িা ন্ীবতগত দৃবিরকাণ ডথরক ডদরখ্ ন্া; িরং এগুর ার ডসিার মান্, ডরাগীর বন্রাপিা, ডসিা প্রদারন্র সক্ষ্মতা, ডরাগীর অবিজ্ঞতা এিং স্বাস্থযফর র ওপর 

সম্ভািয প্রিাি বিরেষণ করর। 

Quality Watch-এর উরেশয তাই প্রবতটি বিষয়রক ‘quality issue’ বহরসরি বচবিত করা ন্য়। িরং একটি গুরুত্বপূণব প্রশ্ন সামরন্ রাখ্া— 

এই পবরিতব ন্ িা উরদযাগটি স্বাস্থযরসিার মান্ ও বন্রাপিারক কীিারি প্রিাবিত কররত পারর? 

প্রবতটি বিষয় বন্রজই মান্সম্পবকব ত সমসযা ন্য়; বকন্তু স্বাস্থযিযিস্থার প্রবতটি গুরুত্বপূণব বিষরয়রই ডসিার মারন্র ওপর ডকারন্া ন্া ডকারন্া প্রিাি থাকরত 

পারর। 

 

আমায়ের নবয়েষয়ের নভনি: Donabedian-এর Structure–Process–Outcome framework 

Quality Watch এই বিরেষণরক Avedis Donabedian-এর Structure–Process–Outcome (S–P–O) 

framework-এর ওপর বিবি করর সাবজরয়রে। এই framework-এ Structure হর া মান্সম্মত ডসিার প্ররয়াজন্ীয় বিবি—ডর্মন্ উপরু্ক্ত 

অিকাঠারমা, দক্ষ্ জন্ি , প্ররয়াজন্ীয় র্ন্ত্রপাবত ও সরঞ্জাম, তথযিযিস্থা, ন্ীবতমা া, governance এিং প্ররয়াজন্ীয় resource 

availability। Process হর া ডসই সক্ষ্মতারক কারজ  াবগরয় িাস্তরি কীিারি ডসিা ডদওয়া হরে; আর Outcome হর া ডসই ডসিার ফর  

ডরাগী ও জন্গরণর ওপর কী ফ  ততবর হরে। 

 

এখ্ারন্ একটি গুরুত্বপূণব বিষয় স্পি করা দরকার। অরন্ক সময় Quality Improvement-এর আর াচন্ায় Process ও Outcome-ডক 

সামরন্ ডররখ্ Structure-ডক শুধু্ ‘input’ বহরসরি ডদখ্া হয়। Quality Watch-এর দৃবিিবি হর া—Structure বন্রজই quality-এর 

একটি গুরুত্বপূণব dimension এিং বন্িব ররর্াগয Process ও কাবিত Outcome অজব রন্র বিবি। প্ররয়াজন্ীয় জন্ি , অিকাঠারমা, 

equipment, তথয ও িযিস্থাপন্া িযিস্থা কার্বকর ন্া থাকর  িার া clinical process বন্য়বমতিারি িজায় রাখ্া কঠিন্; আর বন্িব ররর্াগয 

Process োড়া িার া Outcome ডটকসই করা র্ায় ন্া। 

 

তরি Structure-এর উপবস্থবতই র্রথি ন্য়—Leadership-এর িূবমকা হর া এই resources ও systems-ডক কার্বকরিারি কারজ 

রূপান্তর করা। কার্বকর leadership-এর মাধ্যরম প্ররয়াজন্ীয় motivation, clear communication এিং accountability বন্বিত 

করা র্ায়; র্া কমীরদর সমৃ্পক্ততা িাড়ায়, standards ও processes ধ্ারািাবহকিারি অনু্সররণ সহায়তা করর এিং improvement-এর 

জন্য একটি supportive quality culture ততবর করর। তাই Structure provides the foundation, Leadership 

activates the system, Process delivers care, and Outcome reflects the quality achieved. 

এই দৃবিিবিরত Quality Improvement শুধু্ ডকারন্া একটি process পবরিতব রন্র বিষয় ন্য়; িরং Structure, Leadership, 

Process এিং Outcome—এই পরস্পর-সংরু্ক্ত উপাদান্গুর ার ধ্ারািাবহক উন্নয়রন্র একটি সমবিত প্ররচিা। 
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তাই এই প্রবতরিদরন্ আমরা প্রথরম system readiness ও Structure বন্বিত করার বদরক তাকাই, তারপর Process কীিারি 

পবরচাব ত হরে তা ডদবখ্, এিং ডশরষ Outcome—অথবাৎ ডরাগীর অবিজ্ঞতা, বন্রাপিা ও স্বাস্থযফ —পর্বরিক্ষ্ণ কবর। তরি Structure 

থাকর ই quality বন্বিত হয় ন্া; মূ  বিষয় হর া ডসই Structure-ডক কার্বকর ও সবিয় করর Process-এর মাধ্যরম িাস্তি ডসিায় রূপান্তর 

করা। 

অথবাৎ Quality Watch-এর মূ  দৃবিিবি হর া: Structure → Process → Outcome। এই বতন্টি পরস্পর সংরু্ক্ত; ডকারন্া একটি 

অংশরক আ াদা করর শবক্তশা ী করর ই পুররা health-care system-এর quality বন্বিত হয় ন্া। একটি কার্বকর system ততবর, 

ডসটিরক বন্য়বমতিারি চা ু রাখ্া এিং তার ফ  পবরমাপ ও উন্নত করাই আমারদর quality-care analysis-এর ডকিবিনু্দ। 

 

এই দৃনিভনিই Quality Watch-এর মূি নভনি— 

ন্ীবত ও িযিস্থাপন্া ডথরক শুরু করর মাঠপর্বারয়র ডসিা এিং ডশষ পর্বন্ত ডরাগীর অবিজ্ঞতা ও স্বাস্থযফ —পুররা ধ্ারািাবহকতারক মান্সম্পন্ন ও বন্রাপদ 

ডসিার দৃবিরত ডদখ্া। 
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QUALITY WATCH 

আগস্ট ২০২৬-এর গুরুত্বপূেণ মায়নান্নেন-সম্পনকণ ত উয়েযাগ ও পনরবতণ ন 

 

 

আগস্ট ২০২৬-এর গুরুত্বপূেণ মায়নান্নেন-সম্পনকণ ত উয়েযাগ ও পনরবতণ ন 

 

১. সেশবযাপী হাসপাতাি পনরেশণন বযবস্থা িািু 

সরকাবর হাসপাতা গুর ার ডসিা িযিস্থাপন্া, অিকাঠারমা, জন্ি  ও সাবিবক প্রস্তুবত পর্বরিক্ষ্রণর জন্য ডদশিযাপী বন্য়বমত হাসপাতা  পবরদশবন্ িযিস্থা 

চা ু করা হরয়রে। এ উরেরশয স্বাস্থয ডসিা বিিারগর ৬৯ জন্ ডজযষ্ঠ কমবকতব ারক বিবিন্ন সরকাবর হাসপাতা  পবরদশবরন্র দাবয়ত্ব ডদওয়া হরয়রে। 

পবরদশবরন্র আওতায় থাকরে— 

• বেবজটা  উপবস্থবত ও জন্ির র উপবস্থবত 

• হাসপাতার র পবরেন্নতা ও পবররিশ 

• প্ররয়াজন্ীয় র্ন্ত্রপাবত ও অিকাঠারমার অিস্থা 

• বন্রাপিা িযিস্থা 

• সাবিবক িযিস্থাপন্া ও ডসিা প্রস্তুবত 

• পবরদশবরন্র ফ াফ বিবিক বন্য়বমত প্রবতরিদন্ 

 

Quality Implication 

 

হাসপাতা  পবরদশবন্ ও ডসিা প্রস্তুবত পর্বরিক্ষ্ণ | Illustrative field visual 

বন্য়বমত পবরদশবন্ িযিস্থা স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্ জিািবদবহতা িাড়ারন্ার পাশাপাবশ compliance-এর িাইরর বগরয় measurable 

improvement বন্বিত করার একটি সুরর্াগ ততবর কররত পারর। তরি এর প্রকৃত মূ য বন্িব র কররি পবরদশবরন্ শন্াক্ত সমসযাগুর া কীিারি 

সমাধ্ান্ করা হরে এিং ডসই উন্নবতর প্রিাি ডরাগীর ডসিা-অবিজ্ঞতা ও ফ াফর  কতটা প্রবতফব ত হরে তার ওপর। 
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QUALITY WATCH 

নিনিটাি উপনস্থনত ও নিও-সেনসং | সবসরকানর িাইয়সনসং 

 

২. নিনিটাি উপনস্থনত ও নিও-সেনসং বাধ্যতামূিক 

সরকাবর স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্ কমবকতব া-কমবচারীরদর উপবস্থবত আরও কার্বকরিারি বন্বিত কররত বেবজটা  attendance এিং geofencing 

িযিস্থারক িাধ্যতামূ ক করা হরয়রে। এর সরি biometric attendance এিং ধ্ারপ ধ্ারপ face recognition িযিস্থাও রু্ক্ত করার উরদযাগ 

ররয়রে। 

বেবজটা  উপবস্থবতর তথয IBAS++ িযিস্থার সরি সংরু্ক্ত করার মাধ্যরম উপবস্থবত, েুটি এিং সংবেি প্রশাসবন্ক িযিস্থাপন্ায় তরথযর িযিহার আরও 

শবক্তশা ী করার উরদযাগ ডন্ওয়া হরয়রে। উপবস্থবতর তথয িবিষযরত ডিতন্, েুটি ও পরদান্নবতর মরতা প্রশাসবন্ক বসদ্ধারন্তর সরিও সম্পবকব ত হরত 

পারর। 

 

Quality Implication 

বেবজটা  attendance শুধু্ কমীরদর উপবস্থবত বন্বিত করার একটি প্রশাসবন্ক পদ্ধবত ন্য়; এটি service readiness এিং continuity 

of care-এর একটি গুরুত্বপূণব বিবি হরত পারর। তরি উপবস্থবত বন্বিত হওয়া মারন্ই িার া ডসিা বন্বিত হওয়া ন্য়। পরিতী ধ্ারপ ডদখ্রত হরি—

উপবস্থবত িৃবদ্ধর সরি ডসিার সময়ানু্িবতব তা, waiting time, patient experience এিং care outcomes-এর কী পবরিতব ন্ হরে। 

 

৩. সবসরকানর হাসপাতায়ির িাইয়সয়সর সমোে দুই বছর করা 

২০২৬–২৭ অথবিের ডথরক ডিসরকাবর হাসপাতা  ও বিবন্রকর  াইরসরের ডময়াদ এক িের ডথরক িাবড়রয় দুই িের করার বসদ্ধান্ত ডন্ওয়া হরয়রে। 

তরি  াইরসরের ডময়াদ িাড়র ও বন্য়বমত পবরদশবরন্র িাধ্যিাধ্কতা িহা  ররয়রে। 

এটি একবদরক প্রবতষ্ঠান্গুর ার জন্য প্রশাসবন্ক প্রবিয়া বকেুটা সহজ করার সুরর্াগ ততবর করর; অন্যবদরক বন্য়বমত পবরদশবরন্র মাধ্যরম ডসিার মান্, 

বন্রাপিা ও প্ররয়াজন্ীয় মান্দণ্ড িজায় রাখ্ার দাবয়ত্বও অিযাহত থারক। 

 

Quality Implication 

 

বেবজটা /িারয়ারমট্রিক উপবস্থবত িযিস্থাপন্া | Illustrative visual 

 াইরসে ন্িায়রন্র প্রশাসবন্ক সময়সীমা িাড়ারন্া হর ও quality assurance-এর ধ্ারািাবহকতা িজায় রাখ্া জরুবর।  াইরসরের তিধ্তা এিং 

িাস্তি ডসিার মান্—এই দুটি বিষয়রক পৃথকিারি ডদখ্া প্ররয়াজন্। বন্য়বমত inspection, accreditation এিং quality monitoring-এর 

মাধ্যরম প্রবতষ্ঠারন্র িাস্তি performance পর্বরিক্ষ্ণ করাই হরি গুরুত্বপূণব। 
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QUALITY WATCH 

National Institute of Neurosciences | Laboratory Accreditation 

 

National Institute of Neurosciences and Hospital-এর ৫০০ শর্যা সম্প্রসারণ | Photo provided 

 

৪. National Institute of Neurosciences-এ ৫০০ শয্যা সম্প্রসারে 

National Institute of Neurosciences and Hospital-এ ন্তুন্ ১৫ ত া িিরন্র মাধ্যরম আরও ৫০০ শর্যা রু্ক্ত করার উরদযাগ 

ডন্ওয়া হরয়রে। এর ফর  প্রবতষ্ঠারন্র ডমাট শর্যা সংখ্যা ১,০০০-এ উন্নীত হওয়ার কথা। 

ন্তুন্ সম্প্রসাররণ ICU, HDU, operating theatre, MRI, CT এিং trauma care-এর মরতা গুরুত্বপূণব ডসিা ও অিকাঠারমা 

অন্তিুব ক্ত থাকরি। 

Quality Implication 

শর্যা ও অিকাঠারমা সম্প্রসারণ স্বাস্থযরসিার access এিং service capacity িৃবদ্ধরত গুরুত্বপূণব িূবমকা রাখ্রত পারর। তরি capacity 

expansion-এর প্রকৃত quality impact বন্িব র কররি প্ররয়াজন্ীয় জন্ি , দক্ষ্তা, equipment maintenance, infection 

prevention, clinical governance এিং referral/continuity িযিস্থা কতটা কার্বকরিারি বন্বিত করা হরে তার ওপর। 

৫. সমনিয়কি িযাবয়রটনর অ্যায়েনিয়টশয়ন িাতীে পয্ণায়ে নতুন গুরুত্ব 

ডমবেরক   যািররটবরর বন্িব ররর্াগযতা ও মান্ বন্বিত করার  রক্ষ্য িাং ারদশ অযারিবেরটশন্ ডিােব  (BAB)-এর উরদযারগ আন্তজব াবতক মান্সম্পন্ন 

laboratory accreditation বন্রয় আর াচন্া ও উরদযাগ ডজারদার হরয়রে। 

সঠিক ও বন্িব ররর্াগয diagnostic result ডরাগ বন্ণবয়, বচবকৎসার বসদ্ধান্ত এিং ডরাগীর বন্রাপিার জন্য অতযন্ত গুরুত্বপূণব। তাই laboratory 

quality assurance-ডক িৃহির Quality of Care agenda-এর একটি অবিরেদয অংশ বহরসরি ডদখ্া প্ররয়াজন্। 

Quality Implication 

 যািররটবর অযারিবেরটশন্ শুধু্ একটি certificate অজব রন্র বিষয় ন্য়। এটি pre-analytical, analytical এিং post-analytical—

বতন্ পর্বারয়ই বন্িব ররর্াগযতা বন্বিত করার একটি কাঠারমা। ডরাগীর সঠিক diagnosis এিং সঠিক treatment decision-এর জন্য 

diagnostic accuracy ও reliability অতযন্ত গুরুত্বপূণব। 
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QUALITY WATCH 

Infection Prevention and Control (IPC) 

 
Infection Prevention and Control (IPC) training | 250 Bed District Hospital, Cox’s Bazar  

 

৬. Infection Prevention and Control (IPC) কনমটি গঠয়নর ননয়েণ শনা 

স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্ Infection Prevention and Control আরও শবক্তশা ী করার  রক্ষ্য IPC কবমটি গঠরন্র ওপর গুরুত্ব ডদওয়া 

হরয়রে। এ বিষরয় SingHealth-এর বিরশষজ্ঞরদর কাে ডথরক IPC-এর িার া চচব া ও অবিজ্ঞতা বিবন্মরয়র উরদযাগও ডন্ওয়া হরয়রে। 

IPC কার্বিম কার্বকর কররত হর  শুধু্ একটি কবমটি গঠন্ করাই র্রথি ন্য়। এর সরি প্ররয়াজন্ পবরষ্কার দাবয়ত্ব িণ্টন্, বন্য়বমত monitoring, 

training, surveillance এিং identified gaps-এর corrective action। 

 

Quality Implication 

IPC হর া patient safety এিং quality of care-এর ডমৌব ক বিবি। কার্বকর IPC িযিস্থা healthcare-associated 

infection কমারত এিং ডরাগী ও স্বাস্থযকমী উিরয়র বন্রাপিা িাড়ারত গুরুত্বপূণব িূবমকা রারখ্। তাই IPC committee-ডক ডকি  প্রশাসবন্ক 

কাঠারমা বহরসরি ন্য়, িরং measurable improvement-এর একটি কার্বকর mechanism বহরসরি প্রবতষ্ঠা করা প্ররয়াজন্। 

 

QCN Note 

আগরের উরদযাগগুর ারত একটি গুরুত্বপূণব পবরিতব ন্ স্পি—policy intent ডথরক operational accountability-এর বদরক অগ্রসর 

হওয়ার ডচিা। 

হাসপাতা  পবরদশবন্, বেবজটা  উপবস্থবত,  াইরসবেং, অিকাঠারমা সম্প্রসারণ, laboratory accreditation এিং IPC—প্রবতটি উরদযাগই 

স্বাস্থযরসিার মারন্র সরি সরাসবর সম্পবকব ত। তরি এসি উরদযারগর সাফ য ডশষ পর্বন্ত বন্িব র কররি একটি ডমৌব ক প্ররশ্নর ওপর: 

এই পনরবতণ নগুয়িা নক সনতযই সরাগীর িনয আরও ননরাপে, কায্ণকর, সময়োপয়য্াগী এবং মানসম্মত সসবা ততনর করয়ছ? 

QCN-এর দৃবিরত আগামী পর্বারয়র গুরুত্বপূণব কাজ হরি compliance ডথরক improvement-এর বদরক অগ্রসর হওয়া—অথবাৎ কী করা 

হরয়রে তার পাশাপাবশ কী পবরিতব ন্ এরসরে, ডরাগীর অবিজ্ঞতা কীিারি িদর রে এিং health outcomes কতটা উন্নত হরয়রে—এসিও 

বন্য়বমতিারি পবরমাপ করা। 
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POLICY WATCH 

পনিনস ওোি (Policy Watch) 

 

ন্ীবতগত উরদযাগ ডথরক সম্ভািয িাস্তি পবরিতব ন্ | Policy-to-impact visual 

 

পনিনস ওোি (Policy Watch) 

আগে ২০২৬ 

 

Policy in Focus 
বন্য়বমত পবরদশবন্ ও বেবজটা  উপবস্থবতর মাধ্যরম সরকাবর হাসপাতার  জিািবদবহতা ডজারদার 

আগে ২০২৬-এ স্বাস্থয ও পবরিার ক যাণ মন্ত্রণা রয়র স্বাস্থয ডসিা বিিাগ সরকাবর হাসপাতা গুর ারত জিািবদবহতা ও তদারবক ডজারদাররর জন্য দুটি 

পরস্পর-সম্পবকব ত উরদযাগ গ্রহণ করররে। এগুর া হর া—বন্য়বমত হাসপাতা  পবরদশবন্ এিং প্ররু্বক্তবন্িব র বেবজটা  উপবস্থবত বন্বিতকরণ। 
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POLICY WATCH 

What is the policy? | What has changed? 

 

১. What is the policy? — নীনতয়ত কী বিা হয়েয়ছ? 

এই উরদযারগর আওতায়— 

ডদশিযাপী সরকাবর হাসপাতা গুর া বন্য়বমত পবরদশবরন্র জন্য অবতবরক্ত সবচি ডথরক সহকারী সবচি পর্বারয়র ৬৯ জন্ কমবকতব ারক দাবয়ত্ব ডদওয়া 

হরয়রে। এ বিষরয় ১৬ আগে ২০২৬ তাবররখ্ অবফস আরদশ জাবর করা হয়। 

সরকাবর স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্ biometric attendance িযিস্থা কার্বকর করা এিং geofencing technology চা ুর উরদযাগ ডন্ওয়া 

হরয়রে। 

উপবস্থবতর তথয IBAS++ িযিস্থার সরি সংরু্ক্ত করার পবরকল্পন্া ররয়রে, র্ারত salary, leave এিং promotion-এর মরতা প্রশাসবন্ক 

বসদ্ধারন্ত উপবস্থবতর তথয িযিহার করা র্ায়। 

জু াই মারসর উচ্চপর্বারয়র পর্বার াচন্ার পর এসি বন্রদব শন্া ডজারদার করা হয় এিং ২১ আগে DGHS-এর পক্ষ্ ডথরকও তা পুন্িবযক্ত করা হয়। 

এই উরদযাগগুর ার মূ  উরেশয হর া স্বাস্থযরসিার মারন্ান্নয়ন্, প্রশাসবন্ক শৃঙ্খ া বন্বিত করা, বচবকৎসক ও স্বাস্থযকমীরদর কমবস্থর  উপবস্থবত বন্বিত 

করা এিং সরকাবর স্বাস্থযরসিা প্রদান্ িযিস্থারক আরও কার্বকর করা। 

 

২. What has changed? — কী পনরবতণ ন এয়সয়ছ? 

আরগ হাসপাতা  পবরদশবন্ অরন্কাংরশ বে  অবন্য়বমত এিং স্থান্ীয় পর্বারয়র supervisory visit-এর ওপর বন্িব রশী । ন্তুন্ িযিস্থায় তদারবকর 

দাবয়ত্ব আরও উচ্চপর্বারয়র কমবকতব ারদর কারে ডদওয়া হরয়রে। 

একই সরি— 

বন্য়বমত ও কাঠারমািদ্ধ পবরদশবরন্র ওপর ডজার ডদওয়া হরয়রে; 

প্রবত মারসর ৭ তাবররখ্র মরধ্য পবরদশবন্-সংিান্ত প্রবতরিদন্ ডদওয়ার িযিস্থা করা হরয়রে; 

attendance র্াচাইরয় প্ররু্বক্তর িযিহার িাড়ারন্া হরয়রে; 

এিং প্রথমিাররর মরতা attendance record-ডক salary, leave ও promotion-এর মরতা প্রশাসবন্ক িযিস্থার সরি আনু্ষ্ঠাবন্কিারি 

রু্ক্ত করার উরদযাগ ডন্ওয়া হরয়রে। 
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POLICY WATCH 

Implementation Status — বাস্তবােয়নর বতণ মান অ্বস্থা 

 

 

৩. Implementation Status — বাস্তবােয়নর বতণ মান অ্বস্থা 

৬৯ জন্ কমবকতব ারক বন্বদব ি geographic ও institutional responsibility ডদওয়া হরয়রে, র্ার আওতায় ডদরশর সি বিিাগ এিং 

গুরুত্বপূণব specialised hospital ররয়রে। 

DGHS biometric machine সচ  রাখ্ার বিষরয় বন্রদব শন্া বদরয়রে এিং ধ্ারপ ধ্ারপ face-recognition technology চা ুর 

উরদযাগ ডন্ওয়া হরয়রে। 

প্রাথবমক compliance reporting-এর সময়সীমা বন্ধ্বারণ করা হরয়রে এিং আগরের ডশষ বদরক অগ্রগবত পর্বার াচন্ার  ক্ষ্য রাখ্া হরয়বে । 

তরি আগরের ডশষ ন্াগাদ এই িযিস্থা এখ্ন্ও প্রাথবমক operational phase-এ বে । সামবগ্রক coverage ও compliance-এর পূণবাি 

systematic data তখ্ন্ও publicly available হয়বন্। 
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POLICY WATCH 

Opportunities & Gaps 

 

সম্ভািন্া ও ঘাটবত: policy implementation-এর quality perspective 

 

৪. Opportunities — সম্ভাবনা সকাথাে? 

• এই ন্ীবত কার্বকরিারি িাস্তিাবয়ত হর — 

• জন্ি , পবরেন্নতা, equipment ও infrastructure-এর quality gap দ্রুত শন্াক্ত ও সমাধ্ারন্র একটি কাঠারমািদ্ধ platform 

ততবর হরত পারর; 

• absenteeism কমারন্া সম্ভি হর  continuity of care এিং patient safety উন্নত হরত পারর; 

• িার া performance করা facility-গুর ারক recognition ডদওয়ার পাশাপাবশ প্ররয়াজন্ীয় corrective action ডন্ওয়া সম্ভি হরত 

পারর; 

• accountability-ডক measurable করর broader Quality Improvement এিং Patient Safety agenda-এর সরি 

আরও কার্বকরিারি রু্ক্ত করা ডর্রত পারর। 

৫. Gaps — সকাথাে ঘাটনত রয়েয়ছ? 

তরি বকেু গুরুত্বপূণব প্রশ্ন এখ্রন্া স্পি ন্য়— 

িযিস্থাটি র্বদ মূ ত punitive িা শাবস্তমূ ক হরয় ওরঠ, তাহর  learning ও improvement-এর সংসৃ্কবত িাধ্াগ্রস্ত হরত পারর। 

inspection findings কীিারি বিরেষণ করা হরি, facility-ডক কীিারি feedback ডদওয়া হরি এিং system-level change-এ 

ডসগুর া কীিারি িযিহার হরি—তা এখ্রন্া পুররাপুবর পবরষ্কার ন্য়। 

বিবিন্ন facility-ডত technology readiness সমান্ ন্য়; বিরশষ করর উপরজ া পর্বারয় connectivity ও equipment-related 

challenges থাকরত পারর। 

inspection findings-এর সরি বিদযমান্ Quality Improvement (QI) team িা National Quality Framework-এর 

tools-এর সুস্পি linkage এখ্রন্া প্রবতবষ্ঠত হয়বন্। 

patient experience এিং clinical outcome indicators এখ্রন্া monitoring framework-এর অংশ বহরসরি স্পিিারি 

রু্ক্ত হয়বন্। 
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POLICY WATCH 

What Should We Watch Next Month? 

 

৬. What Should We Watch Next Month? — আগামী মায়স কী নিয়র রাখ্া উনিত? 

আগামী মারস বিরশষিারি ডদখ্া প্ররয়াজন্— 

দাবয়ত্বপ্রাপ্ত ৬৯ জন্ কমবকতব ার মরধ্য কতজন্ আগরে অন্তত একটি inspection সম্পন্ন করররেন্ এিং report জমা বদরয়রেন্; 

district ও upazila level-সহ কত দ্রুত biometric ও geofencing system পুররাপুবর operational হরে; 

inspection findings targeted QI action িা resource allocation-এর বসদ্ধারন্ত িযিহার করা শুরু হরে বক ন্া; 

DHIS2 িা internal dashboard-এ staff attendance এিং service readiness-এর উন্নবতর ডকারন্া প্রাথবমক ইবিত পাওয়া 

র্ারে বক ন্া। 

 

Quality Impact 

এই inspection ও attendance reform-এর প্রকৃত মূ যায়ন্ শুধু্ compliance বদরয় করা উবচত ন্য়। ডদখ্রত হরি এগুর ার ফর — 

service readiness, 

continuity of care, 

waiting time, 

patient experience, 

এিং measurable patient outcomes 

কতটা পবরিবতব ত হরে। 

 

Implication for Quality 

এই policy সাম্প্রবতক িেরগুর ার অন্যতম গুরুত্বপূণব accountability reform। তরি এর সাফ য কতগুর া inspection হরয়রে—তার 

ওপর কম, িরং inspection ডথরক পাওয়া data care process এিং patient outcome-এর অথবিহ উন্নয়রন্ কতটা িযিহৃত 

হরে—তার ওপর ডিবশ বন্িব র কররি। 

অথবাৎ, compliance monitoring-ডক quality improvement-এর চাব কাশবক্তরত রূপান্তর করাই এখ্ন্ সিরচরয় গুরুত্বপূণব পরিতী 

পদরক্ষ্প। 
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EVIDENCE WATCH 

এনভয়িস ওোি (Evidence Watch) 

 

এনভয়িস ওোি (Evidence Watch) 

আগে ২০২৬ 

 

১. স্বাস্থযয়সবা প্রনতষ্ঠায়ন WASH বযবস্থাে স্থােী ঘাটনত 

Study: WHO–UNICEF Joint Monitoring Programme (JMP) 2025 assessment — স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্ 

water, sanitation, hygiene, environmental cleaning এিং waste management। 

Setting: িাং ারদরশর সরকাবর ও ডিসরকাবর স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্র জাতীয় পর্বারয়র estimates; বিরশষিারি rural–urban disparity 

বিরিচন্ায়। 
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EVIDENCE WATCH 

WASH — পানন, সযাননয়টশন, হাইনিন ও পনরয়বশগত পনরচ্ছন্নতা 

 

মূি তথয 

মাত্র— 

২৫% স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্ basic sanitation ররয়রে; 

৩২% প্রবতষ্ঠারন্ basic hygiene services ররয়রে; 

১৬% প্রবতষ্ঠারন্ basic waste management ররয়রে; 

২০% প্রবতষ্ঠারন্ basic environmental cleaning-এর মান্ পূরণ হয়; 

৭১% প্রবতষ্ঠারন্ basic drinking water coverage ররয়রে—তরি পাবন্র বন্রাপিা বন্বিত বকন্া, তা সি ডক্ষ্রত্র বন্বিত ন্য়। 

 

সকন এটি গুরুত্বপূেণ? 

এই ঘাটবতগুর া সরাসবর Infection Prevention and Control (IPC)-ডক দুিব  করর এিং healthcare-associated 

infection-এর ঝুুঁ বক িাড়ায়। ফর  ডরাগীর বন্রাপিা হুমবকর মুরখ্ পরড়। 

WASH ঘাটবতরক শুধু্ অিকাঠারমাগত সমসযা বহরসরি ডদখ্র  বিষয়টির গুরুত্ব করম র্ায়। এগুর া আসর  Quality of Care-এর ডমৌব ক 

ঘাটবত, র্া অন্যান্য quality improvement উরদযারগর কার্বকাবরতারকও সীবমত কররত পারর। 

 

What should we watch/do next? 

WASH indicators-ডক routine quality improvement checklist এিং facility supervision tools-এর সরি রু্ক্ত 

করা প্ররয়াজন্। বিরশষ করর আগরে চা ু হওয়া hospital inspection system িাস্তরি এসি ডমৌব ক service gap কতটা পবরমাপ ও 

সমাধ্ান্ কররে, তা পর্বরিক্ষ্ণ করা জরুবর। 
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EVIDENCE WATCH 

Antimicrobial Resistance (AMR) 

 
িাং ারদরশর AMR Surveillance Monitoring & Evaluation Framework-এর Technical Working Group  

 

২. হাসপাতাি পয্ণায়ে Antimicrobial Resistance (AMR) বৃনি 

Study: National Antimicrobial Resistance Surveillance Report, Bangladesh 2025 — IEDCR / 

DGHS। 

Setting: জু াই ২০২৪ ডথরক জুন্ ২০২৫ পর্বন্ত ডদরশর আটটি বিিারগর ৩৩টি laboratory-এর data; case-based ও laboratory-

based surveillance বমব রয় ডমাট ৯৬,৪৭৭টি sample বিরেষণ করা হরয়রে। 

মূি তথয 

Klebsiella pneumoniae-ডত carbapenem resistance ২০২৪ সার র ২৩.১% ডথরক ২০২৫ সার  ২৯.১%-এ িৃবদ্ধ ডপরয়রে। 

Acinetobacter spp.-এর meropenem resistance জাতীয় পর্বারয় ৭১% এিং Dhaka Medical College Hospital-এ 

৯৬% পর্বন্ত ডপৌুঁরেরে। 

Bloodstream infection-এ ESBL-producing E. coli ডিরড় ৮৪.৩% হরয়রে। 

Bloodstream infection-এ MRSA-এর হার বে  ৫৩.৯%। 

সকন এটি গুরুত্বপূেণ? 

বিরশষ করর tertiary hospital-গুর ারত উচ্চ এিং িমিধ্বমান্ antimicrobial resistance ইবিত করর ডর্ last-resort 

antibiotic-এর কার্বকাবরতা দুিব  হরয় পড়রে। একই সরি এটি IPC, antibiotic stewardship এিং diagnostic quality-এর 

বিবিন্ন ঘাটবতর বদরকও ইবিত করর। 

তাই AMR-ডক শুধু্ microbiological concern বহরসরি ন্া ডদরখ্ patient safety-এর একটি জরুবর বিষয় বহরসরি বিরিচন্া করা 

প্ররয়াজন্। 

What should we watch/do next? 

আগরে বন্রদব বশত facility-level IPC committees স্থান্ীয় antibiogram data িযিহার করর বক ন্া, এিং antibiotic 

stewardship কার্বিম করয়কটি tertiary centre-এর িাইরর অন্যান্য facility-ডতও সম্প্রসাবরত হরে বক ন্া—তা পর্বরিক্ষ্ণ করা 

প্ররয়াজন্। 
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EVIDENCE WATCH 

Patient Safety Culture — Bengali Tool Validation 

৩. Patient Safety Culture পনরমায়পর িনয Bengali Tool-এর Validation 

Study: Cross-cultural adaptation and validation of the Hospital Survey on Patient Safety Culture 

(HSOPSC 2.0), Bengali version (B-HSOPSC 2.0) among nurses। 
( Reference : Khalek MA, Huq KATM E, Hasegawa T, Hatakeyama Y, Babaita AO, Moriyama M. 
Cross-cultural adaptation and validation of hospital survey on patient safety culture in Bengali version (B-HSOPSC 
2.0) among nurses in Bangladesh: a cross-sectional study. BMC Nursing. 2026;25:679.Published: 29 May 2026. 
DOI: 10.1186/s12912-026-04817-3. Full article — BMC Nursing ) 

Setting: িাং ারদরশর বিবিন্ন হাসপাতার  ৪,৯৮২ জন্ ন্ারসবর ওপর cross-sectional study; valid response rate বে  ৬৯.৫%। 

মূি তথয 

সাংসৃ্কবতক ও স্থান্ীয় ডপ্রক্ষ্াপট অনু্র্ায়ী adaptation-এর পর content validity এিং test-retest reliability গ্রহণরর্াগয বে । 

উদাহরণ বহরসরি, “manager/clinical leader” এিং “units”-এর মরতা শব্দরক িাং ারদরশর ডপ্রক্ষ্াপরটর সরি সামঞ্জসযপূণব শব্দ বদরয় 

প্রবতস্থাপন্ করা হরয়রে। 

তরি ১০-dimension এিং ৯-dimension model-এর overall psychometric properties পুররাপুবর robust বে  ন্া। 

সকন এটি গুরুত্বপূেণ? 

িাং ারদরশ patient safety culture পবরমারপর জন্য validated local-language tool-এর ঘাটবত বে । র্বদও toolটির 

psychometric properties এখ্রন্া পুররাপুবর শবক্তশা ী ন্য়, তিুও এটি একটি গুরুত্বপূণব practical starting point। 

• এটির মাধ্যরম স্বাস্থযকমীরা— 

• patient safety সম্পরকব  কীিারি িািরেন্, • incident reporting কীিারি ডদখ্রেন্, 

• এিং organisation কতটা learning-oriented— • এসি বিষরয় প্রাথবমকিারি ধ্ারণা পাওয়া ডর্রত পারর। 

What should we watch/do next? 

QI team এিং nursing leadership-এর উবচত বন্িবাবচত বকেু facility-ডত B-HSOPSC 2.0 pilot করা, tool-টির আরও 

refinement করা এিং safety-culture score-ডক িাস্তি improvement action-এর সরি রু্ক্ত করা। 

শুধু্ assessment িা score ততবর করাই ডর্ন্ এর উরেশয ন্া হয়। 

Evidence to Action 

এই evidence-গুর া QI team-গুর ার জন্য বতন্টি স্পি priority বন্রদব শ করর— 

WASH → IPC → Safety Culture 

অথবাৎ, evidence-ডক শুধু্ report িা publication-এর মরধ্য সীমািদ্ধ ন্া ডররখ্ measurable priority বহরসরি বচবিত কররত হরি 

এিং routine Quality Improvement cycle-এর সরি রু্ক্ত কররত হরি। 

QCN Perspective 

আগে ২০২৬-এর evidence landscape একটি অবিন্ন বচত্র তুর  ধ্রর: স্বাস্থযরসিা িযিস্থার বকেু ডমৌব ক বিবি—WASH, IPC, 

diagnostic reliability এিং safety culture—এখ্রন্া দুিব । 

এই foundational elements শবক্তশা ী ন্া হর  উচ্চপর্বারয়র quality initiative-গুর ার কাবিত প্রিাি সীবমত হরত পারর। 

তাই এখ্ন্কার অগ্রাবধ্কার হওয়া উবচত শুধু্ ন্তুন্ উরদযাগ গ্রহণ ন্য়, িরং বিদযমান্ evidence-ডক facility-level measurable action-

এ রূপান্তর করা। 

সশষ পয্ণন্ত প্রশ্নটি হওো উনিত— 

আমরা কী জান্ াম—তার ডচরয়ও গুরুত্বপূণব হর া, এই evidence-এর বিবিরত আমরা কী পবরিতব ন্ কর াম এিং ডসই পবরিতব রন্র ফ  কী 

হর া? 
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QUALITY IN PRACTICE 

সকাোনিটি ইন প্রযাকটিস (Quality in Practice) 

 

সকাোনিটি ইন প্রযাকটিস (Quality in Practice) 

আগে ২০২৬ 

 
ন্তুন্ হাসপাতা  পবরদশবন্ ও বেবজটা  উপবস্থবত বন্রদব শন্ার দ্রুত স্থান্ীয় প্ররয়াগ: 

একটি ডজ া পর্বারয়র সরকাবর হাসপাতার র Learning Story. 

 
নশয়রানাম: 

“িাতীে িবাবনেনহতার ননয়েণ শনায়ক স্থানীে মায়নান্নেয়নর সুয়য্ায়গ রূপ সেওো” 

 

জাতীয় পর্বারয় র্খ্ন্ ডকারন্া ন্তুন্ policy িা directive জাবর হয়, তখ্ন্ তার প্রিাি অরন্ক সময় বন্িব র করর স্থান্ীয় পর্বারয়র ডন্তৃত্ব ডসটিরক 

কীিারি গ্রহণ কররে তার ওপর। একই বন্রদব শন্া ডকারন্া প্রবতষ্ঠারন্ শুধু্ই compliance-এর বিষয় হরয় উঠরত পারর, আিার অন্য ডকারন্া 

প্রবতষ্ঠারন্ ডসটিই িাস্তি quality improvement-এর সূচন্া কররত পারর। 

আগে ২০২৬-এ একটি ডজ া পর্বারয়র সরকাবর হাসপাতা  বিতীয় পথটি ডিরে ডন্ওয়ার ডচিা কররবে । 

 

 

 

একটি সিিা পয্ণায়ের হাসপাতাি সথয়ক একটি সশখ্ার গল্প 
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QUALITY IN PRACTICE 

একটি সিিা পয্ণায়ের সরকানর হাসপাতাি: সপ্রক্ষাপট ও টিম 

 

এই সংখ্যার Quality in Practice-এ আমরা একটি উদাহরণবিবিক ডশখ্ার গল্প তুর  ধ্রবে। এটি ডকারন্া বন্বদব ি হাসপাতার র আনু্ষ্ঠাবন্ক 

Case Study ন্য়; িরং ডজ া পর্বারয়র একটি সরকাবর হাসপাতার র সম্ভািয িাস্তি পবরবস্থবত, Quality Improvement-এর বকেু প্রচব ত 

পদ্ধবত এিং সংবেি বশক্ষ্ণীয় বদকরক সমিয় করর ততবর করা হরয়রে। এর উরেশয ডকারন্া প্রবতষ্ঠারন্র সাফ য িা িযথবতা তুর  ধ্রা ন্য়; িরং সীবমত 

সম্পদ ও বিদযমান্ িযিস্থার মরধ্যই কীিারি ডোট ডোট পবরিতব রন্র মাধ্যরম জিািবদবহতা, কমবপবররিশ এিং ডসিার প্রস্তুবত উন্নত করা ডর্রত পারর—তা 

বন্রয় িািন্ার সুরর্াগ ততবর করা। 

ডপ্রক্ষ্াপট 

ধ্রা র্াক, একটি ২৫০ শর্যার ডজ া পর্বারয়র সরকাবর হাসপাতার  বন্য়বমত পবরদশবরন্র সময় ডদখ্া ডগ , বদরন্র শুরুরত বকেু ইউবন্রট কমীরদর উপবস্থবত 

প্রতযাবশত মাত্রায় ডন্ই এিং বকেু ওয়ারেব  পবরেন্নতা ও WASH-এর প্রস্তুবতরতও ঘাটবত ররয়রে। হাসপাতার  িারয়ারমট্রিক attendance 

system থাকর ও ডসটি বন্য়বমত ও কার্বকরিারি িযিহৃত হবে  ন্া। 

পবরবস্থবতটিরক ডকি  শাবস্তমূ ক িা compliance issue বহরসরি ডদখ্ার পবরিরতব  হাসপাতার র একটি ডোট দ  এটিরক Quality 

Improvement-এর সুরর্াগ বহরসরি বিরিচন্া কর । 

এরপর তারা বিদযমান্ িযিস্থার মরধ্যই করয়কটি ডোট পবরিতব ন্ পরীক্ষ্া করার উরদযাগ বন্ ... 

১৬ আগে স্বাস্থয ডসিা বিিারগর বন্য়বমত senior-level inspection এিং mandatory digital attendance সংিান্ত বন্রদব শন্া 

জাবরর পর হাসপাতা টির ডন্তৃত্ব বিষয়টিরক শুধু্ একটি ন্তুন্ administrative requirement বহরসরি ডদরখ্বন্। তারা একই সরি এটিরক 

দীঘববদরন্র দুটি সমসযারক ন্তুন্িারি ডমাকাবি া করার একটি সুরর্াগ বহরসরি বিরিচন্া করর—কমীরদর peak hour-এ অনু্পবস্থবত এিং হাসপাতার র 

পবরেন্নতার অসামঞ্জসযপূণব অিস্থা। 

সমসযাটি সকাথাে নছি? 

হাসপাতা টিরত staff absenteeism, বিরশষ করর িযস্ত সমরয়, একটি পুন্রািৃি সমসযা বে । একই সরি পবরেন্নতার মান্ও সিসময় একরকম 

থাকত ন্া। 

হাসপাতার  biometric attendance machine আরগ ডথরকই বে । বকন্তু িাস্তরি ডসটি বন্য়বমতিারি সচ  থাকত ন্া িা 

systematicিারি িযিহার করা হরতা ন্া। ফর  attendance-এর তথয থাকর ও ডসটি management decision িা 

improvement action-এর জন্য কার্বকরিারি িযিহার করা র্াবে  ন্া। 

ন্তুন্ inspection ও digital attendance directive আসার পর hospital leadership দুটি বিষয় একসরি ডদখ্রত শুরু করর। 

একবদরক বে  compliance-এর প্ররয়াজন্ীয়তা—ন্তুন্ national directive িাস্তিায়ন্ কররত হরি। 

অন্যবদরক বে  একটি িড় opportunity—ডর্ data ও monitoring িযিস্থা ততবর হরে, ডসটিরক বক সবতযকাররর quality 

improvement-এর কারজ িযিহার করা র্ায়? 

এই প্রশ্ন ডথরকই স্থান্ীয় উরদযাগটির শুরু। 

হাসপাতািটির সপ্রক্ষাপট 

এটি বে  ২৫০ শর্যার একটি ডজ া পর্বারয়র সরকাবর হাসপাতা , ডদরশর সাতটি বিিারগর আওতািুক্ত ন্তুন্ inspection mandate-এর 

অন্তিুব ক্ত একটি প্রবতষ্ঠান্। 

হাসপাতা টি একটি িড় catchment population-ডক ডসিা ডদয়। ফর  এখ্ারন্ patient volume ডিবশ, supervisory capacity 

সীবমত এিং staff motivation-এও বকেুটা variation ররয়রে। 

এই ধ্ররন্র পবররিরশ িড় ডকারন্া ন্তুন্ project শুরু করার জন্য অবতবরক্ত budget, external consultant িা sophisticated 

technology-এর প্ররয়াজন্ হরত পারর। বকন্তু এই উরদযারগ team প্রথরমই একটি বিন্ন approach ডন্য়— 

“য্া আয়ছ, সসটিয়ক আরও ভায়িাভায়ব বযবহার করা য্াে নক?” 

ডোট একটি team, দ্রুত বসদ্ধান্ত 



QUALITY WATCH  |  AUGUST 2026     QUALITY IN PRACTICE 

Quality Care Network  |  Quality Watch  |  August 2026  |  17 

 

National directive পাওয়ার মাত্র ৪৮ ঘণ্টার মরধ্য একটি ডোট informal improvement team গঠন্ করা হয়। 

দর  বের ন্— 

Hospital Superintendent 

Residential Medical Officer (RMO) 

Nursing Supervisor 

Statistician—attendance data-এর দাবয়রত্ব 

একজন্ senior Ward Sister 

এই উরদযারগ ডকারন্া external facilitator রু্ক্ত বের ন্ ন্া। 

এখ্ারন্ গুরুত্বপূণব বিষয় বে  team-এর আকার ন্য়, িরং দ্রুত বসদ্ধান্ত ডন্ওয়ার ক্ষ্মতা এিং বিবিন্ন ডপশার মানু্ষরক একই improvement 

goal-এর অধ্ীরন্ একত্র করা। 

 

QI IN PRACTICE : KPJ Specialized Hospital 
 
 

অ্যানিবায়োটিক সু্টোিণ নশয়পর মাধ্যয়ম অ্য়য্ৌনিক Meropenem বযবহার কমায়না : 

KPJ Specialized Hospital অযাবিিারয়াটিরকর সঠিক বন্িবাচন্, ডোজ, প্ররয়ারগর পথ ও িযিহাররর সময়কা  বন্বিত কররত একটি 

িহুবিিাগীয় Antibiotic Stewardship Program চা ু করররে। উরদযাগটির অন্যতম প্রধ্ান্  ক্ষ্য হর া বিসৃ্তত-ডস্পকট্রারমর 

অযাবিিারয়াটিক Meropenem-এর অ্য়য্ৌনিক বযবহার কমায়না। 

বচবকৎসক, মাইরিািারয়া বজ, ফারমববস, ন্াবসবং, ইন্রফকশন্ বপ্ররিন্শন্ ও কররা  এিং হাসপাতা  প্রশাসরন্র সমিরয় ডপ্রসবিপশন্ পর্বার াচন্া, 

বফেিযাক, বশক্ষ্া এিং মাইরিািারয়া বজ-বিবিক বসদ্ধান্ত গ্রহণ করা হরে। VITEK 2 ও RT-PCR োয়াগন্বেক সুবিধ্াও এই উরদযাগরক 

সহায়তা কররে। 

উয়েখ্য়য্াগয উন্ননত 

Meropenem বযবহার: ১১.৪৬% → ২.২২% 

কয়ময়ছ: ৯.২৪ percentage points | আয়পনক্ষক হ্রাস: ≈৮০.৬% 

২৭ আগে ডথরক ২৮ ডসরেম্বর ২০২৬-এর মরধ্য বররপাটব  করা তথয অনু্র্ায়ী এই পবরিতব ন্ ডদখ্া ডগরে। 

দ টি উন্নবত ধ্রর রাখ্রত এিং আরও উন্নয়রন্র জন্য PDSA cycle ও ধ্ারাবানহক measurement িযিহার করর কাজ চাব রয় র্ারে। 

QI Learning: িহুবিিাগীয় teamwork, সমরয়াপরর্াগী diagnostic information এিং ধ্ারািাবহক measurement—এই 

বতন্টির সমিয় অযাবিিারয়াটিরকর আরও রু্বক্তসংগত িযিহার এিং ডরাগী-বন্রাপিা উন্নয়রন্ সহায়তা কররত পারর। 
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QUALITY IN PRACTICE 

দুটি সছাট পনরবতণ ন: Attendance + Cleanliness 

 

বেবজটা  উপবস্থবত ও biometric verification-এর illustrative visual 

 

প্রথম পেয়ক্ষপ: Attendance data দৃশযমান করা 

Team প্রথরম দুটি দ্রুত action ডন্ওয়ার বসদ্ধান্ত ডন্য়। 

প্রথমত, বিদযমান্ সি biometric device সাত বদরন্র মরধ্য পুররাপুবর operational করা এিং একটি সহজ daily attendance 

dashboard চা ু করা। এই dashboard department heads-ডদর কারে দৃশযমান্ রাখ্া হয়। 

এর উরেশয বে  শুধু্ “ডক অনু্পবস্থত” তা খু্ুঁরজ ডির করা ন্য়। িরং attendance-ডক এমন্ একটি তথয বহরসরি িযিহার করা, র্া facility 

leadership প্রবতবদন্ ডদখ্রত, িুঝরত এিং প্ররয়াজন্ অনু্র্ায়ী action বন্রত পারর। 

ব বখ্ত বন্রদব শন্া অরন্ক সময় file-এর মরধ্য সীমািদ্ধ থারক। বকন্তু র্খ্ন্ data প্রবতবদন্ দৃশযমান্ হয়, তখ্ন্ ডসটি আর াচন্ার অংশ হরয় ওরঠ। 

এই উরদযারগ ডসই পবরিতব ন্টিই ডদখ্া ডর্রত শুরু করর। 

 

নিতীে পেয়ক্ষপ: Cleanliness-সক attendance-এর সয়ি যু্ি করা 

Team একই সরি একটি সাপ্তাবহক “Cleanliness & Readiness Walk” চা ু করর। 

Nursing Supervisor-এর ডন্তৃরত্ব এই walk-এর জন্য িযিহার করা হয় মাত্র এক পৃষ্ঠার একটি checklist। ডসখ্ারন্ বিরশষিারি ডদখ্া 

হরতা— 

hand-hygiene station কার্বকর আরে বক ন্া; 

waste র্থার্থিারি segregated হরে বক ন্া; 

toilet কার্বকর অিস্থায় আরে বক ন্া। 

এগুর া এমন্ বকেু বিষয়, র্া ন্তুন্ inspection-এর সময়ও গুরুত্বপূণব হরয় উঠরত পারর। 

বকন্তু team-এর উরেশয বে  inspection-এর আরগ শুধু্ “ডদখ্ারন্ার জন্য” পবরষ্কার করা ন্য়। িরং বন্য়বমতিারি basic readiness-এর 

ঘাটবতগুর া বচবিত করা এিং দ্রুত corrective action ডন্ওয়া। 
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QUALITY IN PRACTICE 

PDSA Cycle | নতন সপ্তায়হ কী পনরবতণ ন সেখ্া সগি? 

 

প্রথম দুই সপ্তাহরক একটি PDSA cycle বহরসরি ডদখ্া 

এই উরদযারগর আররকটি গুরুত্বপূণব তিবশিয বে —team এটিরক শুরু ডথরকই একটি permanent system বহরসরি বিরিচন্া কররবন্। 

প্রথম দুই সপ্তাহরক একটি PDSA (Plan–Do–Study–Act) cycle বহরসরি ডদখ্া হরয়বে । 

অথবাৎ— 

Plan: কী পনরবতণ ন আনা হয়ব? 

Do: ডোট পবরসরর দ্রুত িাস্তিায়ন্ করা। 

Study: data ডদরখ্ কী পবরিতব ন্ হরে তা ডিাঝা। 

Act: ডশখ্া অনু্র্ায়ী পরিতী পদরক্ষ্প বন্ধ্বারণ করা। 

এই approach-এর ফর  ন্তুন্ directive-ডক শুধু্ “একিাররর compliance exercise” ন্া িাবন্রয় একটি learning process 

বহরসরি িযিহার করার সুরর্াগ ততবর হয়। 

নতন সপ্তায়হ কী পনরবতণ ন সেখ্া সগি? 

নতন সপ্তায়হর ময়ধ্য biometric record অ্নুয্ােী doctors-এর average morning attendance আনুমাননক ৬৮% 

সথয়ক সবয়ে ৮৯%-এ সপৌৌঁছাে। 

একই সমরয় weekly cleanliness walk-এর মাধ্যরম করয়কটি ডমৌব ক WASH সমসযা শন্াক্ত ও সমাধ্ান্ করা হয়। এর মরধ্য বে — 

অকার্বকর hand-washing point; 

ডখ্া া waste container; 

এিং অন্যান্য basic cleanliness-related gap। 

তরি পবরিতব ন্টি শুধু্ সংখ্যায় সীমািদ্ধ বে  ন্া। 

শুরুরত বকেু staff এই উরদযাগরক মূ ত punitive িা শাবস্তমূ ক িযিস্থা বহরসরি ডদরখ্বের ন্। বকন্তু প্রবতবদরন্র attendance 

dashboard এিং cleanliness walk-এর non-blaming approach ধ্ীরর ধ্ীরর আর াচন্ার ধ্রন্ পবরিতব ন্ কররত শুরু করর। 

প্রশ্নটি ধ্ীরর ধ্ীরর— 

“সক অ্নুপনস্থত?” 

ডথরক সরর বগরয়— 

“আমায়ের সসবার প্রস্তুনত কীভায়ব আরও ভায়িা করা য্াে?” 

এই বদরক ডর্রত শুরু করর। 

কীভায়ব পনরবতণ ন মাপা হয়েনছি? 

প্রথম cycle-এ team খু্ি অল্প বকেু process measure িযিহার কররবে । 

দুটি প্রধ্ান্ indicator বে : 

১. Daily biometric attendance percentage 

— নিনকৎসক ও নাসণয়ের তেননক উপনস্থনতর হার। 

২. Weekly cleanliness checklist-এ corrected items-এর সংখ্যা 

— প্রনত সপ্তায়হ নিনিত সমসযার কতগুয়িা সমাধ্ান করা হয়েয়ছ। 
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এখ্ায়ন একটি গুরুত্বপূেণ সীমাবিতা নছি। 

প্রথম cycle-এ ডকারন্া clinical outcome িা patient experience data সংগ্রহ করা হয়বন্। 

অথবাৎ attendance ডিরড়রে এিং basic WASH-related সমসযা সমাধ্ান্ হরয়রে—এটি ডদখ্া ডগরে; বকন্তু এর ফর  ডরাগীর অরপক্ষ্ার 

সময় করমরে বক ন্া, ডরাগীর অবিজ্ঞতা উন্নত হরয়রে বক ন্া, বকংিা clinical outcome-এর ডকারন্া পবরিতব ন্ হরয়রে বক ন্া—তা এই প্রথম 

cycle ডথরক ি া সম্ভি ন্য়। 

এই সীমািদ্ধতাটি গুরুত্বপূণব, কারণ quality improvement-এ process improvement এিং patient outcome এক বজবন্স 

ন্য়। 
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এই উয়েযাগ সথয়ক কী সশখ্া সগি? 

 

এই উয়েযাগ সথয়ক কী সশখ্া সগি? 

এই ডোট উরদযাগ ডথরক করয়কটি গুরুত্বপূণব বশক্ষ্া পাওয়া র্ায়। 

১. Speed of response matters 

জাতীয় circular পাওয়ার করয়ক বদরন্র মরধ্যই পদরক্ষ্প ডন্ওয়া হরয়বে । দ্রুত action ডন্ওয়ার ফর  staff-এর মরধ্য ownership ততবর 

হওয়ার সুরর্াগ হরয়রে। 

অথবাৎ policy implementation-এর প্রথম করয়ক বদন্ই অরন্ক সময় গুরুত্বপূণব হরয় উঠরত পারর। 

২. Data visibility matters 

একটি সহজ daily dashboard written instruction-এর তু ন্ায় ডিবশ কার্বকর হরত পারর। 

ডর্ data সিাই ডদখ্রত পারে, ডসটি বন্রয় আর াচন্া এিং action ডন্ওয়া সহজ হয়। 

৩. Accountability ও quality-সক একসয়ি সনওো য্াে 

শুধু্ attendance monitoring করর  উরদযাগটি policing-এর মরতা মরন্ হরত পারত। 

বকন্তু attendance-এর সরি cleanliness ও readiness-এর মরতা quality measure রু্ক্ত করার ফর  পুররা উরদযাগটি ধ্ীরর ধ্ীরর 

monitoring ডথরক improvement-এর বদরক ডর্রত শুরু করর। 

৪. Patient voice-এর অ্নুপনস্থনত নছি একটি missed opportunity 

প্রথম cycle-এর সিরচরয় গুরুত্বপূণব সীমািদ্ধতাগুর ার একটি বে —ডরাগীরদর কাে ডথরক ডকারন্া structured feedback ডন্ওয়া হয়বন্। 

অথবাৎ hospital management এিং staff-এর perspective ডথরক improvement ডদখ্া হরয়রে, বকন্তু ডরাগীরা এই পবরিতব ন্রক 

কীিারি অনু্িি করররেন্, তা জান্া হয়বন্। 

পরবতী PDSA cycle-এ কী পনরবতণ ন করা হয়ব? 

Team-এর পবরকল্পন্া হর া পরিতী cycle ডথরকই একটি সহজ patient feedback mechanism রু্ক্ত করা। 

এটি হরত পারর একটি সংবক্ষ্প্ত daily feedback slip অথিা facility-এর উপরর্াগী অন্য ডকারন্া সহজ িযিস্থা।  ক্ষ্য হরি ডরাগীর কাে ডথরক 

অন্তত করয়কটি ডমৌব ক বিষয় সম্পরকব  জান্া— 

ডসিা পাওয়ার সময় ডকমন্ বে ; 

staff availability ডকমন্ বে ; 

পবরেন্নতা সম্পরকব  ডরাগীর অবিজ্ঞতা ডকমন্; 

এিং ডকাথায় তাৎক্ষ্বণক improvement-এর প্ররয়াজন্ ররয়রে। 

একই সরি পরিতী PDSA cycle আরও formalিারি document করার পবরকল্পন্া ররয়রে, র্ারত এই learning অন্য facility-গুর ার 

সরিও িাগ করর ডন্ওয়া র্ায়। 



QUALITY WATCH  |  AUGUST 2026     QUALITY IN PRACTICE 

Quality Care Network  |  Quality Watch  |  August 2026  |  21 

QUALITY IN PRACTICE 

Can This Be Replicated Elsewhere? 

 

Can This Be Replicated Elsewhere? 

অ্নয হাসপাতায়িও নক এই পিনত প্রয়োগ করা সম্ভব? 

এই approach-এর সিরচরয় িড় শবক্ত হর া—এটির জন্য অবতবরক্ত budget প্ররয়াজন্ হয়বন্। 

• িযিহার করা হরয়রে— 

• বিদযমান্ biometric devices, 

• একটি simple dashboard, 

• একটি one-page checklist, 

• এিং সিরচরয় গুরুত্বপূণবিারি, leadership attention। 

ন্তুন্ inspection এিং digital attendance requirements-এর আওতািুক্ত অন্য facility-গুর াও বন্রজরদর িাস্তিতার সরি 

সামঞ্জসয ডররখ্ এই rapid-cycle approach গ্রহণ কররত পারর। 

তরি মূ  বিষয়টি technology ন্য়। 

মূ  বিষয় হর া জাতীয় directive-ডক শুধু্ compliance requirement বহরসরি ন্া ডদরখ্ local learning এিং 

improvement-এর trigger বহরসরি িযিহার করা। 

Patient Experience Snapshot 

“প্রথম PDSA cycle-এ সকায়না structured patient feedback সংগ্রহ করা হেনন। পরবতী cycle-এ একটি সংনক্ষপ্ত 

patient feedback mechanism যু্ি করা হয়ব।” 

এই একটি িাকযই আমারদর মরন্ কবররয় ডদয়—ডসিার মারন্ান্নয়রন্র চূড়ান্ত বিচারক হর া ডরাগীর অবিজ্ঞতা এিং ডসিার ফ াফ । 

QCN Reflection 

এই learning story-টি ইোকৃতিারিই একটি ডোট ও িাস্তিসম্মত উদাহরণ বহরসরি উপস্থাপন্ করা হরয়রে। 

এখ্ারন্ ডকারন্া dramatic clinical outcome দাবি করা হরে ন্া। বতন্ সপ্তারহর attendance data িা করয়কটি WASH সমসযা 

সমাধ্ান্রক clinical quality-এর চূড়ান্ত সাফ য বহরসরিও ডদখ্া হরে ন্া। 

িরং গল্পটির গুরুত্ব অন্য জায়গায়। 

একটি জাতীয় পর্বারয়র accountability policy র্খ্ন্ একটি স্থান্ীয় facility-র leadership-এর হারত ডপৌুঁোয়, তখ্ন্ ডসটি কীিারি 

local improvement opportunity-ডত রূপ বন্রত পারর—এই গল্পটি তার একটি প্রাথবমক উদাহরণ। 

August 2026 policy space ততবর করররে; এখ্ন্ প্রকৃত quality work বন্িব র কররি কতগুর া facility ডসই সুরর্াগরক 

disciplined, measured এিং sustained improvement-এ রূপ বদরত পারর তার ওপর। 

একটি পবরদশবন্ ডশষ হরয় র্ায়। একটি circular-এর ডময়াদও একসময় ডশষ হয়। বকন্তু একটি facility র্বদ data ডদরখ্ ডশরখ্, ডোট পবরিতব ন্ 

পরীক্ষ্া করর, patient feedback ডন্য় এিং PDSA cycle চাব রয় র্ায়—তাহর  ডসই পবরিতব ন্ই একটি Quality Culture-এর বিবি 

ততবর কররত পারর। 

QCN তাই অন্যান্য হাসপাতা  ও স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠান্রক শুধু্ তারদর সাফর যর গল্প ন্য়, তারদর িযথব PDSA cycle-গুর ার গল্পও ডশয়ার করার 

আহ্বান্ জান্ায়। 

কারণ quality improvement-এর প্রকৃত বশক্ষ্া শুধু্ “কী কাজ করররে” তা ডথরক আরস ন্া। 

অরন্ক সময় আরও মূ যিান্ বশক্ষ্া আরস— 

কী কাজ কররবন্, ডকন্ কররবন্, এিং পরররিার আমরা কীিারি বিন্নিারি ডচিা করি—ডসখ্ান্ ডথরক। 
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সকাোনিটি সিটা কনণার (Quality Data Corner) 

 
Quality Data Corner: Bangladesh health-care facility WASH indicators | Source: WHO–UNICEF JMP 2025 estimates 

as cited in Quality Watch 

 

ডকায়াব টি ডেটা কন্বার (Quality Data Corner) 

আগে ২০২৬ 

মাত্র ২৫% স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্ ডমৌব ক সযাবন্রটশন্ সুবিধ্া 

Safe Care-এর িনয এর অ্থণ কী? 

স্বাস্থযরসিার মান্ বন্রয় আর াচন্া কররত বগরয় আমরা প্রায়ই clinical service, equipment, medicines বকংিা skilled 

workforce-এর বদরক ডিবশ ন্জর বদই। বকন্তু বন্রাপদ ডসিা বন্বিত করার বকেু ডমৌব ক শতব  ররয়রে, ডর্গুর া অরন্ক সময় ডচারখ্র আড়ার  ডথরক 

র্ায়। 

পাবন্, সযাবন্রটশন্, hygiene, waste management এিং environmental cleaning—এসিই ডরাগীর বন্রাপিা এিং Quality 

of Care-এর ডমৌব ক বিবি। 

িাং ারদরশর স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠান্গুর া বন্রয় WHO–UNICEF Joint Monitoring Programme (JMP) 2025-এর 

estimates আমারদর সামরন্ ডসই িাস্তিতাটিই তুর  ধ্রর। 

সিটা কী বিয়ছ? 

তরি drinking water coverage ৭১% হর ও পাবন্র বন্রাপিা সি ডক্ষ্রত্র বন্বিত ন্য়। 

এই সংখ্যাগুয়িার অ্থণ কী? 

এই সংখ্যাগুর া শুধু্ infrastructure gap-এর পবরমাপ ন্য়। এগুর া সরাসবর Patient Safety এিং Quality of Care-এর সরি 

সম্পবকব ত। 

একটি হাসপাতার  র্বদ হাত ডধ্ায়ার পর্বাপ্ত ও কার্বকর িযিস্থা ন্া থারক, waste সঠিকিারি segregate ন্া হয়, toilet কার্বকর ন্া থারক বকংিা 

environmental cleaning র্থার্থ ন্া হয়—তাহর  infection prevention and control দুিব  হরয় পরড়। 

ফর  healthcare-associated infection-এর ঝুুঁ বক িাড়রত পারর এিং ডরাগীর বন্রাপিা বিবিত হরত পারর। 

অথবাৎ WASH-ডক “facility management” িা “maintenance issue” বহরসরি আ াদা করর ডদখ্ার সুরর্াগ ডন্ই। 

WASH is a quality issue. 
WASH is a patient safety issue. 
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Data সথয়ক Action | Quality Data Corner 

 

Quality-এর িনয এখ্ন কী করা েরকার? 

ন্তুন্ hospital inspection system এিং quality improvement activities-এর সরি WASH indicators-ডক আরও 

সুস্পিিারি রু্ক্ত করা প্ররয়াজন্। 

প্রবতটি facility অন্তত করয়কটি ডমৌব ক WASH indicator বন্য়বমতিারি পবরমাপ কররত পারর, ডর্মন্— 

কার্বকর hand-hygiene station-এর availability; 

waste segregation-এর compliance; 

functional toilet-এর availability; 

environmental cleaning-এর compliance। 

এর মাধ্যরম একটি গুরুত্বপূণব পবরিতব ন্ আন্া সম্ভি: 

“আমায়ের facility পনরষ্কার নক না?”—এই subjective প্রয়শ্নর পনরবয়তণ , 

“আমায়ের WASH performance কী এবং গত মায়সর তুিনাে তা কতটা উন্নত হয়েয়ছ?”—এই measurable প্রশ্ন করা। 

Data ডথরক Action 

Quality Data Corner-এর উরেশয শুধু্ একটি সংখ্যা তুর  ধ্রা ন্য়। উরেশয হর া ডসই সংখ্যারক local improvement 

question-এ রূপান্তর করা। 

এই মারসর ২৫% sanitation coverage তাই আমারদর জন্য একটি গুরুত্বপূণব reminder: 

ডর্ স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্ বন্রাপদ পবররিশ বন্বিত করার ডমৌব ক শতব গুর াই দুিব , ডসখ্ারন্ আরও উন্নত clinical quality অজব রন্র পথও কঠিন্ 

হরয় র্ায়। 

পরিতী ধ্ারপ facility-level measurement, regular monitoring এিং PDSA-based improvement-এর মাধ্যরম 

WASH gap কমারন্ার বদরক ন্জর ডদওয়া প্ররয়াজন্। 

 
(Source & Context: WHO–UNICEF Joint Monitoring Programme (JMP) 2025 estimates for water, sanitation, 
hygiene, environmental cleaning and waste management in health facilities in Bangladesh, covering public and 
private facilities and considering rural–urban differences.) 
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QCN সকাোনিটি এয়িন্ডা (QCN Quality Agenda) 

 

QCN সকাোনিটি এয়িন্ডা (QCN Quality Agenda) 

ডসরেম্বর ২০২৬-এর বদরক তাবকরয় 

আগে ২০২৬ স্বাস্থযরসিার মারন্ান্নয়রন্র ডক্ষ্রত্র accountability, inspection, digital monitoring, WASH, IPC, 

laboratory quality এিং patient safety—এই বিষয়গুর ারক ন্তুন্ করর সামরন্ বন্রয় এরসরে। 

বকন্তু policy এিং evidence ডথরক িাস্তি improvement-এ ডপৌুঁোরত হর  ডসরেম্বর মারস আমারদর focus আরও স্পি কররত হরি। 

আগামী মারস িাং ারদরশর quality community-এর জন্য পাুঁ চটি অগ্রাবধ্কার বিরশষিারি গুরুত্বপূণব। 

১. নতুন inspection ও digital attendance system-সক শুধু্ compliance নে, improvement-এর হানতোয়র 

পনরেত করা 

আগরের ন্তুন্ বন্রদব শন্াগুর া স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্ accountability বন্বিত করার একটি শবক্তশা ী mechanism ততবর করররে। 

বকন্তু প্রকৃত সাফ য বন্িব র কররি inspection কতিার হরয়রে তার ওপর ন্য়; িরং inspection ডথরক পাওয়া data কীিারি care 

process শবক্তশা ী কররত এিং স্থান্ীয় সমসযা সমাধ্ারন্ িযিহার করা হরে তার ওপর। 

পবরদশবন্ ডর্ন্ শুধু্ একটি bureaucratic exercise ন্া হরয় learning, feedback এিং Quality Improvement-এর একটি 

কার্বকর cycle ততবর করর—এটাই হওয়া উবচত পরিতী পদরক্ষ্প। 

২. স্বাস্থযয়সবা প্রনতষ্ঠায়নর সমৌনিক WASH ঘাটনত কমায়না 

জাতীয় পর্বারয় মাত্র ২৫% স্বাস্থযরসিা প্রবতষ্ঠারন্ basic sanitation এিং মাত্র ১৬%-এ basic waste management ররয়রে। 

এই পবরবস্থবতরত infection prevention এিং patient safety বন্বিত করা কঠিন্। 

তাই WASH gap-গুর ারক শুধু্ report িা inspection finding বহরসরি ডররখ্ ন্া বদরয় প্রবতটি facility-র specific action 

plan-এর অংশ করা প্ররয়াজন্। 

পরিতী ধ্ারপ facility-level team-ডক বন্বদব ি WASH indicator বন্িবাচন্ করর বন্য়বমত measurement, corrective action 

এিং পুন্মূব যায়রন্র বদরক ডর্রত হরি। 

৩. Infection Prevention and Control (IPC) কাঠায়মায়ক কায্ণকর করা 

আগরে IPC committee গঠরন্র ওপর ডর্ গুরুত্ব ডদওয়া হরয়রে, তা antimicrobial resistance-এর িমিধ্বমান্ চযার রঞ্জর 

ডপ্রক্ষ্াপরট বিরশষিারি গুরুত্বপূণব। 

তরি একটি committee গঠন্ করাই র্রথি ন্য়। 

• ডসরেম্বরর আমারদর ডদখ্রত হরি— 

• IPC committee কার্বকরিারি কাজ কররে বক ন্া; 

• বন্য়বমত meeting ও monitoring হরে বক ন্া; 

• facility-level infection data িযিহার করা হরে বক ন্া; 

• এিং স্থান্ীয় antibiogram ও অন্যান্য evidence-এর বিবিরত intervention ডন্ওয়া হরে বক ন্া। 

অথবাৎ IPC structure ডথরক IPC action-এর বদরক অগ্রসর হওয়া প্ররয়াজন্।‘ 
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৪. Laboratory accreditation এবং diagnostic reliability সম্প্রসারে 

বন্রাপদ ও কার্বকর বচবকৎসার শুরুই হর া সঠিক diagnosis। 

তাই laboratory accreditation বন্রয় ন্তুন্ করর জাতীয় পর্বারয় ডর্ গুরুত্ব ততবর হরয়রে, ডসটিরক শুধু্ seminar িা accreditation 

process-এর মরধ্য সীমািদ্ধ ন্া ডররখ্ diagnostic reliability-এর িাস্তি উন্নবতরত রূপ বদরত হরি। 

Pre-analytical, analytical এিং post-analytical—প্রবতটি পর্বারয় quality বন্বিত করার মাধ্যরম ডরাগ বন্ণবরয়র বন্িুব  তা ও 

clinical decision-making আরও শবক্তশা ী করা প্ররয়াজন্। 

৫. Patient harm এবং safety culture পনরমায়পর নভনি ততনর করা 

িাং ারদরশ patient harm-এর বিষরয় বন্য়বমত জাতীয় পর্বারয়র data এখ্রন্া ডন্ই। 

বকন্তু র্া পবরমাপ করা হয় ন্া, তা বন্য়বমতিারি উন্নত করাও কঠিন্। 

তাই patient safety-এর পরিতী ধ্ারপ incident reporting, patient harm measurement এিং safety culture 

assessment-এর বিবি ততবর করা প্ররয়াজন্। 

সম্প্রবত আর াবচত Bengali HSOPSC 2.0-এর মরতা tool-গুর ারক বন্িবাবচত facility-ডত িযিহার করর safety culture সম্পরকব  

প্রাথবমক understanding ততবর করা ডর্রত পারর। তরি measurement-এর উরেশয ডর্ন্ শুধু্ score ততবর করা ন্া হয়; িরং ডসই 

data ডথরক িাস্তি improvement action ততবর হওয়াই হওয়া উবচত। 
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QCN QUALITY AGENDA 

What Should We Measure Next? 

 

What Should We Measure Next? 

এখ্ন আমায়ের কী পনরমাপ করা উনিত? 

Quality improvement-এর র্াত্রায় সিরচরয় গুরুত্বপূণব পবরিতব ন্টি হরত পারর activity ডথরক outcome-এর বদরক ন্জর সরারন্া। 

• আমরা ইবতমরধ্য জান্রত শুরু কররবে— 

• কতগুর া inspection হরয়রে; 

• কতজন্ staff উপবস্থত বের ন্; 

• কতটি facility-ডত biometric system চা ু হরয়রে; 

• কতটি WASH gap পাওয়া ডগরে; 

• কতটি IPC committee গঠন্ করা হরয়রে। 

বকন্তু এর পররর প্রশ্নগুর া আরও গুরুত্বপূণব: 

Are patients safer? 

সরাগীরা নক এখ্ন আরও ননরাপে? 

Are patients experiencing better care? 

সরাগীরা নক আরও ভায়িা সসবা-অ্নভজ্ঞতা পায়চ্ছন? 

Are health outcomes improving? 

স্বাস্থযগত েিােি নক উন্নত হয়চ্ছ? 

এই প্রশ্নগুর াই আগামী বদরন্র Quality Agenda-এর ডকিবিনু্দ হওয়া উবচত। 

কারণ ডশষ পর্বন্ত Quality of Care-এর সাফ য শুধু্ আমরা কী কররবে তার ওপর বন্িব র করর ন্া; িরং ডরাগীর জন্য কী পবরিতব ন্ ততবর হরয়রে, 

তার ওপর বন্িব র করর। 
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QCN QUALITY AGENDA 

QCN-এর আহ্বান 

 

QCN-এর আহ্বান্ 

আগামী মারস আমারদর প্ররতযকটি initiative-এর সরি অন্তত একটি সহজ প্রশ্ন রু্ক্ত করা র্াক: 

“এই উয়েযায়গর েয়ি সরাগীর িনয কী পনরবতণ ন হয়িা—এবং আমরা তা কীভায়ব পনরমাপ করব?” 

এই প্রশ্ন ডথরকই accountability → improvement → patient safety → better outcomes-এর র্াত্রা আরও শবক্তশা ী 

হরত পারর। 


