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Universite Hastanelerinde Hizmet i¢ci Egitim Organizasyonu

Giilsah Bademci

TANIM

Tanim olarak hizmet i¢i egitim, “kisiye isi ile kesin hukuki iligskisinin kuruldugu
tarihten isten ayrildig:1 tarihe kadar gecen siire iginde, isin gerektirdigi performans
diizeyine ulasmasi i¢in gereken bilgi, beceri ve davraniglarin sistemli bir sekilde
Ogretilmesi”dir. (1)

Bagka bir tanima gore ise de “kamu gorevlilerinin hizmete yatkinligin1 saglamak,
verimliliklerini arttirmak ve gelecekteki gorev ve sorumluluklart igin yetistirme
amactyla kurum ic¢inde ya da kurum diginda , is basinda ya da is disinda bagvurulan
egitim etkinlikleri”dir (3).

Tip 6grencileri ve ihtisas yapan doktorlarin egitimi, hastanedeki diger yardimci
saglik ekibinin ve tibbi, idari personelin egitimi ile de baglantilidir. Bir hastanede, hasta
kabuliinden tedavisinin uygulanisina, taburculugundan ev programlarina kadar tiim
konularda ilgili ekibin ortak bir dil konugmasi gereklidir. Bu standardizasyon sayesinde
liniversite hastanelerinin kurulus amaci olan tip Ogrencisi ve uzman hekim
yetistirmesinin yani sira, bagvuran hastalara da kesintiye ugramamuis, kaliteli bir hizmet
sunulacaktir. Iyi bir saglik hizmeti sadece doktorun hastasma sundugu hizmetle
sinirlanamaz. Bu sunumun biitiinii i¢inde hastayla iletisime giren tiim idari ve tibbi
personelin ve hemsirelerin de ihmal edilemeyecek kadar biiyiik yeri vardir.

Hizmet I¢i Egitimin Amaclar

Tanimindan da anlasilabilecegi gibi hizmet i¢i egitimin ii¢c temel amaci vardir:

1) Personele isi ile ilgili bilgi ve becerilerin kazandirilmasi 2)Yeni bilgilerin
eklenmesi ve yeni katilan personele de bilgi aktariminin devam etmesi 3)Personelin
davraniglarinin olumlu yonde etkilenmesi. En temel olmasi gereken ozelligi ise
stiregenligi ve yeniliklere acik olmasidir.
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Hizmet i¢i egitim, sosyal, ekonomik ve teknolojik gelismelerin hizla arttig
cagimizda, degisimlere ayak uydurmak i¢in tim kurumlarin bagvurdugu bir
organizasyondur. Diger bir deyisle hizmet iireten bir kurum, hizmetini giincellestirmek
ve personelinden daha fazla verim alabilmek i¢in onu egitmeli ve yeni bilgilerle
donatmalidir. Bunun yani sira {ilkemizde kamu kurum ve kuruluslarinda hizmet 6ncesi
ve hizmet i¢i egitimin diizenlenmesi de yasalarla zorunlu kilinmistir. Ancak personelin
egitilmesinde uygulanacak yontemler konusunda eksiklikler ve belirsizlikler vardir.

Hizmet I¢i Egitim Teknikleri , Ozellikleri Ve Yararlar

Ucuz ve hazirlanimi kolay oldugundan genellikle hizmet i¢i egitiminde “diiz
anlatim yontemi” kullanilmaktadir (2). Daha az kullanilan yontemler arasinda “is
basinda sistemli siirekli gdzetim, rotasyon, panel ve seminerle egitim, komiteler
olusturarak egitim, 6rnek vaka egitimi, duyarlilik egitimi, rol oynama yontemi ve evrak
sepeti yontemleri” gelmektedir (4, 5, 6). Hizmet i¢i egitiminin, bir kurumda ¢alisan
elemanlarin bilgi ve beceri diizeylerini arttirmak, giincel bilgileri takviye etmek ve
hizmetin uygulanisin1 standardize ederek hatalar1 en aza indirmek gibi kantitatif
faydalarin yaninda ekip uyumunu, dayanisma ve yardimlagmay1 arttiran ve boylece is
verimini yiikselten kalitatif faydalari da vardir. Hizmet i¢i egitimle belli periyodlarda
bir araya gelen ekip, hastaneye, hastaya, doktorlara, d6gretim iiyeleri ve dgrencilere,
personele ve birbirlerine oryantasyon, ayni is sahasinda karsilastiklar1 ¢esitli sorunlari
fark etme, birlikte ¢oziim yollar1 arama, eksiklerinin farkina varma konularinda agama
kaydederler (7). Hizmet i¢i egitimi, ciddi bir planlama, Orgiitleme, ydnlendirme,
koordine etme, denetleme ve degerlendirme ¢abasi icermelidir (8). lyi bir
organizasyonda, yonetim alani, hedef kitle ve amac belirlenmelidir.  Yetki ve
sorumluluklarin sinirlar1 ¢izilmeli ve bunlar arasi hiyerarsik basamaklandirma
netlestirilmelidir. Ama bunun yaninda da denge ve yeni durumlara uyma kapasitesini
arttirmak tlizere esneklik prensipleri korunmalidir. Saglik kurumlarinda en 6nemli konu
“insan giliciidiir”. Hizmet i¢i egitimin tiim mekanizmalar1 daima insan giiciinii zaman-
emek denkleminde en iyi kullanabilmeyi de hedeflemelidir. Bu yapilirken denetleme ve
odiillendirme mekanizmalarinin mutlaka devreye sokulmasi gereklidir.

Bir Uygulama Ornegi Olarak Kirikkale Universitesi

Kirikkale Universitesi, 3 Temmuz 1992 yilinda kurulmustur. 3 Ocak 1995 yilinda
ise tiniversiteye Tip Fakiiltesi eklenmistir. Tip Fakiiltesi’ne bagli Siileyman Demirel
Arastirma ve Uygulama Hastanesi, 2000 yilinda hizmete girmistir. Universite, dgretim
elemant bagina diisen 0grenci sayisinin azlig1 ve az destekle yapilanmasinda gosterdigi
hizli gelisimi agisindan umut vadeden bir cumhuriyet {iniversitesidir.

Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi, sahip oldugu dinamik ve olduk¢a genc
Ogretim liyesi kadrosuyla {lilkemizdeki {iniversiteler arasinda yurti¢i ve yurtdisi bilimsel
yayin iretimi agisindan da st siralara tirmanmaktadir. Ihtisas veren bir kurum
olmasinin yani sira, gen¢ doktor adaylarinin da yetistirildigi bir {iniversite hastanesi
olmasi nedeniyle hastanedeki egitim programlarinin énemi bir kat daha artmaktadir.
Ulkemizde pek ¢ok iiniversitede ve giincel tibba biiyiik katkilari olan hastanelerde halen
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yuriirliikte olan hizmet i¢i egitim programi, tip fakiiltemizde 1 Ekim 2002 tarihinde
resmen baslatilmistir.

Kirikkale Universitesi Tip Fakiiltesi hastanesinde baslatilan hizmet igi egitimin
hedef kitlesi oncelikle hemsireler, 6grenci hemsireler, personel ve hasta bakicilar, daha
sonra da hastane islerliginde gorev alan hekim dis1 tiim personel olarak belirlenmistir.
Universitemize bagl bir hemsirelik meslek yiiksek okulunun agilmasi ¢alismalari heniiz
tamamlanmadig1 i¢in bu programi yiiriitme gorevini Norosiriirji Anabilim dalindan bir
Ogretim lyesi tistlenmis ve bashemsirelik ve bashekimlikle koordine olarak ¢aligmalara
baslamistir. Hizmet ici egitimi uzun siiredir uygulayan iiniversite hastanelerinin ilgili
boliimleri ile fikir ve bilimsel yayin alisverisinde bulunulmustur. Oncelikle egitimin
haftalik belli bir giin ve saatte yapilabilmesi i¢in gerekli diizenlemeler yapilmistir.
Bunun sonrasinda tiim hastane personeline yonelik bir anket uygulanarak hedef kitlenin
ozellikleri taninmaya calisilmistir. Bu ankette, kisisel bilgileri, egitim ge¢misleri, daha
onceki is deneyimleri, kalifikasyonlarini etkileyen yabanci dil, bilgisayar kullanim
tecriibesi gibi Ozellikleri, sosyal ugraslari, sosyal ve saglikla ilgili periyodik yayin ve
seminer takipleri, hastanede su anda c¢alistiklar1 ve ¢alismak istedikleri bolim, is
doyumlar1 ve isle ilgili problemleri ve beklentileri ayrintili olarak sorulmus ve yazili
olarak istenmistir. Elde edilen sonuglar periyodik toplantilarda istatistiksel olarak
kendilerine bildirilmistir. Yillik bir egitim programi olusturulmustur. Bu program
teorik, pratik ve sosyal icerik olmak iizere li¢ grup faaliyeti igermektedir. Teorik
programda hemsirelik tarihi ve hemsirelik tiiziiglinden baslanarak tip uygulamalari
esnasinda hemsirelerin bilmesi gereken ve istenen tiim konular yer almaktadir. Bu
konular, hemsirelere dagitilmis ve her hafta seminer tarzinda sunmasi istenmis ve yazili
olarak da yil sonunda bir araya getirilmesi planlanmistir. Boylece bilimsel egitimin
yaninda hemsirelerin de iiniversital sunum tekniklerine alismasinin saglanmasi
diistiniilmiistiir.  Uygulamalarda ise hastane ic¢i rotasyonlar yapildiginda tiim
hemsirelerin  belirli standartlar1  benimsemeleri amac¢lanmistir.  Pratik  egitim
ameliyathane personeli i¢in ayrica genisletilmistir. Sosyal bolimde ise hemsire ile
hasta, personel, doktor, 6gretim iiyesi, hasta yakini, diger hemsireler arasi iletisimlerin
diizenlenmesi amaglanmis; bu boliimde belirtilen dilek ve rahatsizliklarin diizeltilmesi
icin ihtisas alan doktorlar ve personellerle de toplantilar belli aralarla yapilmaya
baslanmigtir. Sosyal igerik gercevesince, her ay program yiiriitiiclisii ve baghemsire
tarafindan hazirlanan performans degerlendirme skalasina gore, calismalarini daha titiz
yiirliten, servisini programda belirtilenler dahilinde diizenleyen ve hasta- doktor ile
iletisimlerinde asama kaydeden hemsirelerden biri “aym hemsiresi” olarak
odiillendirilerek motivasyon diizeyinin yiikseltilmesi amaglanmaktadir. Bu
odiillendirme program boyunca tiim personele yayginlastirilacaktir. Tip bayrami,
hemsireler giinii ve diger baz1 6zel gilinler hastanede bir arada etkinliklerle kutlanarak
paylagim ve is stresini en aza indirme, is dis1 iletisimi arttirmak lizere de bazi sosyal
faaliyetleri grupg¢a yapma davraniglart desteklenmektedir. Bunun yani sira, hastane
kiitiiphanesine, personelin istekleri dogrultusunda kitap ve periyodik dergi alinmis,
istekli gruplar icin de yabanci dil ve bilgisayar egitim kurslar1 i¢in iiniversitenin diger
boliimleri ile temasa gecilmistir. Kongrelere, seminerlere hemsirelerin de aktif katilimi
icin Odenek ayrilmig, hatta hastane bilinyesinde master programlart planlanmistir.
Universite genelinde insan kaynaklari uzmammizca baslatilan diger bdliimlerdeki
hizmet i¢i egitim programlar1 da takip edilerek hastane egitimi ile ortak 6geler tagimasi
saglanmaktadir. Hastanede genel diizene yonelik yardimeci saglik ekibinin katkisini
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arttirmak iizere her grubun sorumlular saptanmis ve servis diizenleri, genel hastane
hijyeninin, giivenliginin, yemek sisteminin, transportunun, tibbi ve adi atik sisteminin,
hasta islemlerinin en 1iyi islemesine yonelik yetki ve denetleme sorumluluklar
belirlenmistir.

Denetleme mekanizmasinin ve hizmet i¢i egitimin sonuglarinin iglerligini anlamak
lizere, haftalik olarak personeli kapsayan hastane vizitleri baslatilmis, ayrica heniiz
birinci yilinin ig¢inde olan egitimin sinavlarla etkinlik degerlendirilmesinin yapilmasi
planlanmustir.

SONUC OLARAK

Surasi bir gergektir ki, hizmet i¢i egitim organizasyonu basli basina ayr1 ve oldukca
onemli bir uzmanlik alanidir. Verimliligi arttirmanin en énemli anahtarlarindan biridir.
Hastanede hizmet i¢i egitim programu ise oncelikle hemsirelik egitimini {ist diizeyde
tamamlamis egitmenlerin gorevi olmalidir. Cok arastirdigimiz, uzmanlarla temasa
gecerek ve bilimsel dogrulari takip ederek baslattigimiz bu aktivitenin ¢ok fazla
eksiklerinin oldugu agik olmakla birlikte, umut vadeden ve hastane diizeninde 6nemli
gelismeler olusturmasi 6ngdriilen bir programin ilk adimlar1 oldugu ve yeni yapilanan
pek cok hastaneye de ilham kaynagi olacagi kanaatindeyiz.
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