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HASTA BAKIM KALITESININ GUVENLIGININ SAGLANMASI VE
YUKSELTILMESI ICIN NELER YAPILMALIDIR?

Giilfer BEKTAS
M. U Hastanesi Hemgirelik
Hizmetferi Miidiiri

Baglamadan once bu panelde yer almaktan ve sizlerle birlikte olmaktan
gercekten bitylk mutluluk duydufumu belirtmek istiyorum.

Ulkemizde saglik sistemi bilindigi gibi bircok yonden aksampaktadir.
Sistem gerck mali, gerelese drgiitlenis, politik, alt yap: ve mevzuatsal vs. yetersiz-
likler nedeniyle istememektedir,

Hastanelerimizin drgiitlenmesinde ve isleyisinde 1se kat bir moerkeziyetgi-
ik hakim olmakla birlikie, isleyisini belitleyen vasal diizenlemelerin cogu male-
sef bilimsel esaslara dayanmamalkta ya da gliniimiiz kosullarma uygunluk gdster-
memektedir.

Buglin saglik sistemi, dzellikle hastanelerimizin éniindeki tikamkli asa-
bilmek icin ¢esith arayislar icerisindedir.

Problemlerin cogu ise isletilebilen yeni bir sistemi olustsrabilmekte goriin-
melktedir,

Piinyada tiiketici hareketlerinin gelisimi sonucu saglik personetinin hasta-
lara kars: sorumbulugu &n plana ¢ikmis ve 1971 yilinda Amerikan Hastancleri
Dernegi hastanelerdela tibbi bakimr gelistinme programla.: olugturmus ve deder-
lendirmeye baglamisgii.

1972 yilinda Sosyal Glivenlik yasasindaki dizenlemeler ile “Hasta
bakiminda etkili kalite programlan olustarmus; kalite glivenligini sadlamak icin
verilen bakimin denetienmesini saglayan bir siirec uygulayarak her yil rutin
olarak hem tibbi hem de hemsirelik bakiminin degerlendirtlmesi ve kontrelinde
kullanmistardir ve halende kuflanmaltadirtar.

Saglik hizmetlerinde kalite giivenlik sistersinin yaygin olarak uygulana-
bilmesi igin ise birtakim dnemli diizenlemelerin yapilmas: gerckmekiedir,

¢ Egitim kurumlannda kalite giivenlik kavranunm ve sistemlerinin yeri-
ni almasi , ‘

¢ Saglik kuruluslarinda birer kalite giivence departmanimin kurulmast ve
gerekli drglitlenme ve uygulamanin yapilmas:
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+ Saglik mevzuatimn yeniden diizenlenmesi
& Toplumun bu konuda bilinclendiriimesi gerekmektedir.

Kualite Giivenlik Programumn 3 ana tamamiayicist vardu

+ Standartiar saptamalk

¢ Bu standartian meveut uygulama ile karsilagtimak

& Bulgulan yorumlayip analiz etmelk

¢ Uygulamayr tyilestirecek eylemi segmek ve yiiriitmek

« Bylemin etkinligin degerlendirmek

Toplum hizmet kalitesi ydntemi, hastanenin bir boéliimiine ait b cahisma
sekdi degildir. Hastanede verilen hizmetlerin hepsini ictne abr, calisan herkes
hizmetlerin aksamamasi, yolunda gitmesi igin fizerine ditseni gerektidi gibi yeri-
ne getiniy, '

Bu vyikiimlilik yazim hatalarma dikkat eden sekreterinden, telefon
baglantanm: etkili bir bicimde baglayan santral memuruna, hasta vakim ve
ziyaretcifere sabirla yaklasan kapr gérevlisinden ilag verirken hata yapmayan
hemsire ve gereksiz ameliyat karart vermeyen doktora kadar herkese uzanmak-
tadir,

Buglin Aafiteden s8z ederken basitce herseyil daha iyilestirmeyi ve
giintimiiz hemsirelik kosullarn ve standartlarim halkim yararina gelistiomek olarak
ele alacagiz.

Saglik bakimnda kalife ive, glintn bilgileri siginda verilen bakinun hasta-
lardan istenen sonuglarnsn almmasi arttirma ve muhtemel istenmeyen sonuglan
azaltma derecesi olarak tanimianabihir.

Kalite komuasu titketict haklarintn gelismest ve vatandasiann artan beklen-
tiler e dogru orantili elmakla barlikte saghk hizmetlerinin ¢ok gelistigi Glkeler-
de bile saghk bakmundan kalite saglanmasmun karmasik ve zor bir 15 oldugu
kabul edilinektedir.

Ornegin bir anestezist agisindan, bir hastanin anestezinin etkisinden kur-
tulmasy arasinda bir bagl-ii knwmak kolaydir. Ancak hemgirelik bakunimin sonu-

vy birgok faksdr etcilediginden kryaslanabilir iligikiler kurmak cok zordur.

Geligmis Glkelerde tiketiciler maliyeti giderek artan saghk hizmetleri
kargisinda bu hizmetleri liretenlerden kendi harcadiklarina kanit istemektedir,
Toplum bir yandan mademki bu kadar harcama yapiyoruz, karsithifinda daha 1yi
hizmet suinma zorunfulugu duymaktadirlar.

Ulkemize gelince, toplumun kaliteli hemsirelik balamu sdvic dursun
hemsgireligi dabi tanimadig) sdylenebilir. Insamn ancak daha énceden gordiigiing
tamiyabilecegi ve gercksinim duydugunda talep edebilecegi disiiniiliirse,
toplumun kendi saghg: i¢in kesinlikle gerckli olan hemsgircligi yoklugunda
vazgegilmez bir gereksinim olarak gdrmesi ve talep etmeside mimkiin olma- -
malctadir
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Yapilmalidu?

O halde Hemgirclikie Kalite Glivenligi, toplum. hemsire ve yoénetici
hemgire acisindan ele alindiginda;

— TOPLUMA, kaiiteli hemsirelik bakmmum talep etme

~ HEMSIRELERE, topluma kalitcli bakim verme

~ Y onetici hemsirelere, hemgirelerin verdikleri baknmn standar tarmu sap-
tama ve sonucu kalitelilik Slceginde degerlendirme diismektedir.

Hemgirelik etkinlikierini;

— Hastalara vertlen bakim hedeflerine ne diizeyde ulasildigt

— Hemgirelerin beceri diizeyleri

~ Hemgirelik bakimmin verildigi kosullar agisindan degerlendirilmesi
yapilmalidir.

O halde bugiin sadece saghk bakim sunumunda kaliteyi tartismakla
kalmamali, “Kalitell bakim her bireyin dogal hakkidir” felsefesinden hareketle
hemsirelik egitim ve hemgirelik uygulamalaninda da kalite kavramlarna
yonclmemiz gerelkimekted:r.

Hasta bakun kalitesinin glivenlifinin saglanmas igin ayrica;

¢ Balunun verildigi fiziki yapmn kaliteli bakim dogrultusunda olustural-
masinda etkin rol oynach1 hatta Iskogyada saglik kurumiarimn ingaat ile gdrevli
bir ekipte hemsirelerinde yer aldiklan gériilmektedir.

» Saglik ekibi icinde siirekli toplantilar diizenlenerck cikilesimin sagla-

masl.

¢ Hastanin fizyolojik gereksinimlerinin kargtlanmasimda hemsirenin
teknik bilgilerini kullanmasina da gerek vardir,

Saghk Bakanh@inin devlet adina iilkemiz saghigimin olmast dogal olarak
bu bakanligt saghl lurumlarmda vertlen hertiirlii bakimin takipeisi konumuna
getirmektedir. Bu nedenle bakanhgmn, illerde kendi vzantist olan saghk midiir-
liklerinde olugturacag: hemsirelik hizmetlerinin denetiminde bilgili ve deneyim-
li kadrolar ile kurumlara yaptiracagi denctimlerle, hemsirelik hizmetlerinin
kalitesinde 6nemli gelismeler saglayabilecci diisiiniilebilir.

Su ana kadar belirtmeye cabistiklarimdan anlasilacagr {izerc. bakimm
kalitesinin giivence altima alinmas: cok zaman ve emek istem. fedir.

Ancal kaliteli bakim almanmn her birey igin bir imtiyaz degil, bir hak
oldugu diisiintiliirse birer bircy olarak kaliteli bakum talep etme, birer meslek
sahibt olarak bu tiir bakimt hak edenlerc verme sorumbulugumuz var demektir,
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