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Between Quality Assurance and Improvement: 25 Years
of EQuIP Service (1991-2016)

Kalite Giivencesi ve Kalite Gelistirme Arasinda: 25 Yillik EQuiP Tarihgesi
(1991-2016)

Ulrik Bak Kirk?, Vildan Mevsim™
ABSTRACT

The European Society for Quality and Safety in Family Practice (EQuiP) is WONCA Europe's network for Quality
Improvement and Patient Safety. It has formally been in service since 1991, with the aim of developing tools and
methods for quality improvement in general practice in collaboration with GP research institutions.

In 2016, EQUIP is celebrating its 25" Anniversary, which demonstrates an appropriate occasion for contemplating and
commenting on the current quality and patient safety developments in the europe context of primary care. The
organisational history of EQuiP can be divided into three major phases: Product phase (1991-2006), Reflecting phase
(2006-2011) and Networking phase (2011-now). The first phase lasted from 1991-2006, and the main interest was to
develop ‘one size fits all' tools to assess and improve quality in primary health care.

The intermediate phase was from 2006-2011, where the focus for quality development switched from individual tools and
an individualistic approach for decision making to health care systems and methods for planning and implementing
change. The latest phase started in April 2011 and is still ongoing. During this period, the focal point shifted towards
collaboration and involvement of stakeholders and networks rather than products.
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OZET

1991 yilinda kurulan Avrupa Aile Hekimligi Kalite ve Hasta Giivenligi Dernegi (EQuiP), WONCA Avrupa Kalite
Gelistirme ve Hasta Giivenligi Agidir. Genel pratisyenlik akademik birimleri igbirliginde aile hekimligi uygulamasinda
kalite gelistirmeye yonelik araglar ve yontemler gelistirmek amaciyla kurulmustur. 2016 yili EQuiP’in 25. yi1ldoniimiini
olmas1 nedeniyle tanitim ve faaliyetlerin degerlendirilmesi agisindan firsat olarak gériilmiistiir. EQuiP'in tarihi; Uriin
asamasi (1991-2006), Yansima asamast (2006-2011) ve Ag olusturma asamasi (2011-simdi) olarak ii¢ ana asamada
incelenmistir. Birinci agama 1991°den 2006 yilina kadar devam etmistir. Bu asamada ana ilgi odagi birinci basamak
saglik hizmetlerinde kalite gelistirme ve degerlendirme igin ‘herkese uyan tek beden’ araglar gelistirmekti. Yansima
donemi 2006-2011 yillar1 arasinda ger¢eklesmistir. Bu donemde kalite gelistirme, saglik sistemleri igin karar verme ve
planlamada, uygulamanin degisiminde gerekli olan yontemlere yonelik gelistirilen bireysel araglar ve bireysel
yaklagimlara odaklanilmigtir. Ag olusturma agamasi Nisan 2011'de baslamis ve halen devam etmektedir. Bu dénemin
odak noktasi, liriinler yerine paydaslarm ve aglarin ig birligi ve katilimidir. EQuip bu amaglar dogrultusunda halen pek
¢ok caligma yiiriitmektedir.

Anahtar kelimeler: Aile hekimligi, hasta giivenligi, kalite gelistirme
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GIRiS

Avrupa Aile Hekimligi Kalite ve Hasta Giivenligi
Dernegi  (EQuiP), WONCA Avrupa Kalite
Gelistirme ve Hasta Giivenligi Agidir. Hollanda'l
arastirmaci Richard Grol tarafindan kurulan EQuiP,
1991°den beri g¢alismalarimi yiiriitmektedir. Genel
pratisyenlik akademik birimleri igbirliginde aile
hekimligi uygulamasinda kalite gelistirmeye
yonelik araclar ve yontemler gelistirmek amaciyla
kurulmustur.

2016 yilmin EQuiP’in 25. yildoniimiini
olmasi, Avrupa’da ¢esitli iilkelerde birincil bakimda
kalite ve hasta giivenligi konusunda saglanan
gelismeleri  degerlendirmek  igin  bir  firsat
yaratmugtir.

WONCA Avrupa Ag’larindan bir olan
EQuiP'nin kurulus amaci, tiim Avrupa iilkelerinde,
aile hekimliginde hasta giivenligi ve bakim
kalitesini en yiiksek diizeye ¢ikarmak i¢in katkida
bulunmak olarak belirlemistir. EQuiP  bunu
basarmak igin uzmanlikk ve metodolojinin
aktarilabilecegi ve isbirliginin saglanabilecegi bir
yapt olusturmustur. Bununla Dbirlikte, birinci
basamakta Kalite Gelistirme (QI), Kalite Ydnetimi
ve Gelistirme alaninda projeler gelistirerek ve
yiiriiterek katkida bulunmaktadir.

Birinci basamakta kalite geligtirme ve
giivenligi hasta bakim hizmetini iyilestirmek
amactyla, iyi klinik uygulama i¢in hedeflerin
belirlenmesi ve performansin degerlendirilmesine
yonelik planlanmig faaliyetleri igeren siirekli bir
stirectir. Kalite Gelistirme anlayisi, tek basina
yetkinlik  yerine  pratisyen  hekimlerin  ve
uygulamanin fiili performansina elestirel bir bakis
acisina odaklanmaktadir.?

EQuiP Kalite Gelistirme'nin tip mesleginin
sorumlulugunda  olmasi  gerektigi  goriisiini
savunmaktadir. EQuiP {iyeleri kalite gelistirme ve
hasta  gilivenligi  konularindaki  ¢alismalarini,
profesyonel bir sorumluluk bakis agisiyla, hasta
bakiminin tiim yonlerini kapsayan, hasta merkezli,
hastanin uygun saglik bakimi kullanimi arttiran,
glinliik uygulamanin rutinini, tip egitiminin bir
pargast olarak, aile hekimligi konusunda spesifik
stratejileri olan bir siireg olarak yiiriitmektedirler.*

EQuiP ilk toplantisini 1990'da
Barselona'daki ~ WONCA  Avrupa  Bodlgesi
Kongresi'nde  gergeklestirmis  ve  amaglarn
belirlemistir. Bunlar;

1. Kalite Gelistirme konusundaki Avrupa'daki aile
hekimlerinin  kuruluslari, dernekleri ve aile

hekimligi akademileri arasindaki isbirligini tesvik
etmek

2. Calistaylar organize ederek, raporlar hazirlayarak
ve isbirligi projeleri olusturarak uzman degisimini
ve kalite gelisimini tegvik etmek

3. EQuiP c¢alismalarin1 desteklemek igin her
ilkedeki  aile  hekimleri, egitimcileri  ve
arastirmacilarin  ulusal aglarinin  olusturulmasini
saglamak

4. Mezuniyet 6ncesi donemde, siirekli tibbi egitim
ve mesleki egitim programlarma kalite gelistirme
konusundaki derslerin yerlestirilmesini saglamak

5. Kalite gelistirmeyle ilgili g¢esitli c¢alismalar
baslatmak, desteklemek ve danigmanlik yapmak,
seklinde belirlenmistir. 2

2003 yilinda amaglar ile ilgili revizyon
caligmalar1 yapilmistir. Amaclar asagidaki gibi
giincellenmistir:

1. EQuiP, Avrupa Aile Hekimligi'nde kalite
gelistirme ve hasta giivenligi konusunda bilgi ve
yenilikler gelistirmeyi ve profesyoneller arasinda ag
kurulumunu desteklemeyi amaglamaktadir.

2. EQuiP, kalite gelistirme ve hasta giivenligi
gindeminin  WONCA Avrupa'nin temel alani
olmasini saglamay1 amaglamaktadir.

3. EQuiP'nin goérevi Avrupa birinci basamak saglik
hizmetlerinde kalite gelistirme ve hasta giivenligi
konusunda egitim, 0gretim ve arastirma alanlarinda
iyi uygulamalari gelistirmek ve degistirmektir.

4. EQuiP, Aile Hekimligi'nde kalite ve hasta
giivenligindeki en iyi uygulamalarin yiiriitiilmesini
saglamay1 ve tesvik etmeyi amaglamaktadir.

5. EQUIP birinci basamak saglik hizmetinde kalite
gelistirme ve hasta giivenligi konularinda WONCA
Avrupa i¢in  giindemleri  belirlemeye ve
yonlendirmeye galisacaktir.?

EQuiP diinya ¢apindaki birinci basamagi
giiclendirmek igin yiiriittiigii ¢aligmalarin1 Avrupa
Saglik Kayitlar1 Enstitiisii, Diinya Saglik Orgiitii,
Diinya Aile Hekimligi Birligi (WONCA),
WONCA Avrupa, European Journal of General
Practice dergisi ve Avrupa Aile Hekimligi
Aragtrma  Networkii  (EGPRN) isbirliginde
yapmaktadir.!

EQuiP’in organizasyonel yapisinda bir
meclis ve bir ylirlitme komisyonu yer almaktadir.
Yiiritme kurulunda bagkan, sekreter, sayman
WONCA Avrupa Yiiriitme Kurulu temsilcisi ve 1-3
iye bulunur. Bunun disinda  ilkelerin
temsilcilerinden olusan delegeler meclisi de
bulunmaktadir.?

2006  baharinda  Tiirkiye’de  yapilan
toplantida, EQuiP tiizigliniin gbézden gegirilmesi
konusunda karar alinmig ve tlizik taslag
hazirlamak iizere bir grup delege
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gorevlendirilmistir. Taslaklar, Ispanya’da 2006
yilinda, Cek Cumbhuriyeti’'nde 2007 yilinda,
Fransa’da 2007 yilinda ve Norveg’te 2008 yilinda
yapilan dort ardisik toplantidan sonra, EQuiP
meclisi tarafindan 8 Kasim 2008'de Biikres'te kapali
bir toplantiyla kabul edilene kadar tartigilmis ve son
haline getirilmistir.?

Halen EQuiP c¢atis1 altinda c¢aligmalar
yiirliten ¢aligsma gruplari da mevcuttur. Bunlar; E-
saglik, Esitlik, Hasta Giivenligi, Kisisellestirilmis
Bakim, Sosyal medya, Kalite Egitimi, Gostergeler,
Birinci Basamak Saglik Hizmetlerinde
Yapilandirilmis Kiiciik Grup calisma gruplaridir.
Bu c¢alisma gruplart kendi faaliyet alanlarinda
cesitli ¢alismalar yiriitmektedir. Calisma gruplari
farkli  {ilkelerden, farkli disiplinlerden olan
iyelerden olusmaktadir.

Tarihsel Siirec

EQuiP'nin organizasyon tarihi {i¢ ana asamaya
ayrilabilir:

1. Uriin asamas1 (1991-2006)
2. Yansima evresi (2006-2011)
3. Ag olusturma agamast (2011-simdi)

Uriin Asamasi (1991-2006)

Birinci asama 1991°den 2006 yilina kadar devam
etmistir. Bu asamada ana ilgi odag1 birinci basamak
saglik  hizmetlerinde  kalite  gelistirme  ve
degerlendirme i¢in ‘herkese uyan tek beden’ araglar
geligtirmekti.

EUROPEP

EQuiP'nin ilk {irint, 1995-1999 yillar1 arasinda
gelistirilen, hastalarin aile hekimligi hizmetini
degerlendirmesini saglayan, uluslararas1 gecerliligi
olan standart bir Olglim araci olan EUROPEP
(EUROpean Patients Evaluates Patient care)'tir.
EUROPEP 6lgegi hastalarin aile hekimliginde,
bakim kalitesindeki Onceliklerini yansitan bakis
acilarin1  sorgulamaktadir. Bu nedenle, hasta
onceliklerinin yani sira bu alandaki literatiiriin
sistematik olarak gézden gegirilmesi i¢in 8 Avrupa
iilkesinde (Norveg, Isveg, Danimarka, Ingiltere,
Hollanda, Almanya, Portekiz ve Israil) bir anket
calismas1 yapilmgtir. 56

Olgunluk Matrisi

21. yiizyila gelindiginde, birinci basamakta pratige
dayali  kalite iyilestirmesini tesvik etmeyi
amaglayan bir oOrgiitsel degerlendirme araci olan
Uluslararas1 Aile Hekimligi Pratigi Olgunluk
Matrisi (IFPMM), EQuiP'den katki ile olusturuldu.
Bu arag, 1996 ve 2003 yillar1 arasinda Glyn Elwyn

ve meslektaslar1 tarafindan gelistirilen Ingiltere
Maturity Matrix'e dayaniyordu. Arag, oOrgiitsel
gelisimi  ortaya koyan bir takim Orgiitsel
boyutlardan olusuyordu. Bu 6l¢ek kullanilarak
yapilan degerlendirmede, bireylerin her bir 6lgek
boyutunda organizasyonlarinin nerede olduklarini
gostermelerini ve daha sonra bunu bir takim olarak
tartigarak, uygulamalar1 i¢in fikir birligine
vardiklar1 bir puam vermeleri gerektirir.”

EPA

Avrupa Uygulama Degerlendirmesi (European
Practice Assessment-EPA) birinci basamak saglik
hizmetleri yonetimini degerlendirmek amaciyla
2002-2005 yillar1 arasinda gelistirildi. EPA, kalite
gostergeleri  kullanarak, iyi  uygulamalarn
vurgulamak igin bir akreditasyon sistemi sundu.
EPA aract uzmanlk bilgisi ve rutin giinlik
uygulama arasindaki boslugu kapatmak ve
iyilestirmenin miimkiin oldugu alanlar1 belirlemek
de dahil olmak iizere tasarlanmistir.®

Yansima Evresi (2006-2011)

Ara donem 2006-2011 yillar1 arasinda gergeklesti.
Bu donemde kalite gelistirme, saglik sistemleri i¢in
karar verme ve planlamada, uygulamanin
degisiminde gerekli olan yontemlere yonelik
gelistirilen bireysel araglar ve bireysel yaklagimlara
odakland1.

PUKO (Plan-Do-Study-Act cycles)
dongiileri® kullanilarak, kiiciik olgekli testler ile
O0lcme ve bu testlere yapilan geri bildirim ile
saglanan degisimler sonucu ortaya bir gelisme
bilimi ¢ikmistir.

2007'de Danimarka'dan Tina Eriksson
EQuiP'nin 5. baskanligmma geldiginde, yeni bir
cagm geldigine isaret etti. Bu ikinci asamada,
egitim kalitesi, EQuiP i¢in yeni bir alan oldu.
EQuiP, Aralik 2010'dan Kasim 2012'ye kadar, AB
tarafindan finanse edilen inGPinQI projesine ortak
olarak katild1.*® Proje sonuglari ¢agdas bir teorik
gerceve, uygulamaya yonelik eGuidebook, arteriyel
hipertansiyon ve diabetes mellitusun ydnetimi igin
yeni kilavuzlar [11], e-6grenme vb. icermektedir.
Ayni1 donemde EQuiP Yaz Okullar, Kkaliteyi
arastirmak icin yapilandirilmis bir konsept ve
olusturulmus bir 6grenme platformu haline geldi.
Yaz okullar1 2009'da Finlandiya'nin Tuusula
kentinde basladi ve 2011 yilina kadar Ghent,
Belgika'da olmak iizere devam etti. 2013'te iki
aragtirma kursu (birinde Ingilizce, digeri Fransizca
olmak iizere), 2014'te Ingiliz Yaz Okulu
Danimarka'da yapildi. 2017 yilinda da Paris
yakinlarinda bir Fransiz Yaz Okulu diizenlendi.
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Ag Olusturma Asamasi (2011-simdi)

En son asama Nisan 2011'de basladi ve halen
devam ediyor. Bu donemin odak noktasi, triinler
yerine paydaslarin ve aglarm is birligi ve katilimina
yoneldi. Yakin bir 6rnek, EQuiP'nin 2012-2015
yullart arasinda gelistirdigi Kronik Durumlarda
Hasta Gtiglendirmesi-Wonca Europe (PECC-WE)
projesi  (Patient Empowerment in  Chronic
Conditions - Wonca Europe) Istanbul'da
diizenlenen Wonca Europe 2015 konferansinda
resmi olarak baglatildi Bu proje Wonca Avrupa
Yidoniimii  Arastirma Fonu projesi olarak
fonlanmaya hak kazanmis bir projedir. Bu proje
dogrultusunda ortak bir g¢evrimigi veri bankasi
hazirlandi.

Hasta giivenligi, aile hekimliginde kalite
gelisiminin yalnizca bir yant olmakla birlikte,
iizerinde konusulur bir konu haline gelmistir ve
genel pratisyenler icin temel bir yetkinlik olarak
vurgulanmistir.’?> Birgok eski EQuiP temsilcisi
tarafindan gelistirilen bu arastirma alani, tek bir
emniyet tedbirini tanimlamak yerine, ayn1 zamanda
Ol¢iitlerin yerel kosullara gore kisisellestirilmesini
ve klinisyenlerin bu tiir giivenlik 6l¢im araglarini
gelistirmelerini desteklemektedir.'®

EQuiP'nin hasta giivenligi icerisindeki amaci,
birinci basamakta hasta giivenligi konular1 olarak;
doktor ve personel yorgunlugu ve tiikkenmisligi ile
ikinci  ve  {iglincii  kurban  sendromlarina
odaklanmaktir,* ¢iinkii bu alan su an icin yeterli
farkindaliga, ayrica is yiikii yogun olan pratisyen
hekimlerin ve saglik personelinin hasta giivenligi
riskini en aza indirgemeyi saglayacak uygun
miidahale stratejilerine sahip degildir.'

2015 yilinda EQuiP, Adrian Rohrbasser
liderligindeki Kalite Cemberleri iizerine yeni bir
calisma grubu olusturdu. Dr Rohrbasser, kalite
¢cemberlerini tesvik eden ve engelleyen, bu iki
durumda da o&diillendirici ve degerli olarak
algilanan, baglamsal faktorleri tanimlamaya
calismaktadir. Mutlaka yeni ara¢ gelistirme ihtiyact
yoktur. Bolgesel veya iilkeye ait baglam, tarih ve
gelenege bagli olarak mevcut araglar1 nasil
kullandigimiza iliskin kapsamli bir anlayisa ihtiyag
vardir.

EQuiP  agmmin  tamami  ve  siirekli
genigletilmesi, gelecekte bu tir deger temelli
kalitede kesinlikle onemli bir rol oynamaktadir.
Agustos 2017 itibariyla, EQuiP, 25 Avrupa
iilkesinden 95 aktif ve 6zel iiyeye sahiptir.

EQuip tiye sayisinin gittikge arttirmaktadir.
Yilda iki defa yapilan kongreleriyle ve farklh

kongrelerde EQuip olarak yaptigi katkilar ve
katilimlar ile etkinlik alanini genisletmektedir.
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