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OZET

Bilginin hizla iiretildigi ve kullamldigi bir ¢agda, iiretilen bilginin ogrenilmesi ve paylasilmast,
degisen ¢evreye uyum saglama gereksinimini beraberinde getirerek saglk organizasyonlarinin 6grenen
organizasyonlara doniismesine dikkat ¢ekmektedir. Bu durum, karmasik bir yapiya sahip olan saglik
hizmetlerinde hasta giivenligini saglamay, tibbi hatalar: en aza indirmeyi ve etkin bir giivenlik kiiltiiriinii
tesvik etmeyi zorunlu kilmaktadur. Saglik hizmetlerinin, hastalara yonelik olusabilecek riskleri onlemek ve
meydana gelen hatalarin ya da zararlarin tekrarlanmamasi i¢in hasta giivenligi kiiltiirii ile ogrenen
organizasyon yapisun gelistivilmesi, son yillarda saghk kuruluslari icin bir oncelik haline gelmigtir. 21.
yiizyilda saghk hizmetlerinin karmasik bir yapiya evrilmesi, bakim ihtiyac¢larimin artmasi ve bilgi ile
teknoloji alamndaki hizli degisim ve ilerlemeler, saghkll ya da hasta bireylerin kaliteli ve giivenilir saglik
hizmeti taleplerini artirmaktadir. Bu taleplerin karsilanmasimin temel sarti ise, hasta giivenliginin
saglanmasidir. Bu ¢calisma dgrenen érgiitler ile hasta giivenligi kiiltiiriiniin 6nemini vurgulamak amaciyla
yapumugtir.

Anahtar Kelimeler: Ogrenen Organizasyonlar, Hasta Giivenligi, Hasta Giivenligi Kiiltiirii

ABSTRACT

In an age where information is produced and used rapidly, learning and sharing the information
produced brings with it the need to adapt to the changing environment, drawing attention to the
transformation of health organizations into learning organizations. This makes it necessary to ensure
patient safety, minimize medical errors and promote an effective safety culture in healthcare services,
which have a complex structure. Developing a patient safety culture and a learning organizational
structure in order to prevent possible risks to patients in healthcare services and to prevent the repetition
of errors or harms has become a priority for healthcare organizations in recent years. In the 21st century,
the evolution of healthcare services into a complex structure, increasing care needs, and rapid changes
and advances in the field of information and technology increase the demands of healthy and sick
individuals for quality and reliable healthcare services. The basic condition for meeting these demands is
to ensure patient safety. This study includes the characteristics of learning organizations and patient safety
culture.
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GIRIS
Ogrenen Organizasyon Kavram

Ogrenen orgiit kavrami temel olarak bilgiyi olusturmak, bilgiyi 6grenmek, calisanlar1 bu yonde motive
etmek, elde edilen sonuglar érgiitsel bilgiye dontistiirmek ve bu bilgiyi problem ¢6zmek i¢in kullanabilmek
becerilerinden olusmaktadir (Kogel, 2003; 354). Ogrenen organizasyonlar, insanlarin gercekten arzu edilen
sonuglara ulagmak i¢in yeteneklerini devamli olarak ilerlettikleri, yeni, smirlar1 zorlayan diisiinme yollarmin
tanitildig1 ve insanlarin devamli olarak birlikte 6grenmeyi gelistirdikleri organizasyonlardir (Senge, 2006; 11).
Degisimlerin nispeten hizli oldugu giiniimiiz diinyasinda bu durumun &rgiitlerin temel gorevlerinden biri olmasi
gerektigi soylenebilir. Cevresel degerlendirme siireci, orgiitiin iyi bir bilgi isleme siirecine ihtiyaci oldugunu,
¢evreden gelen bilginin organizasyona uyarlanmasi i¢in farkli siireglerin gerekli oldugunu ve bu siireclerin
bireylerin yan1  sira 6grenme yoluyla da iyilestirilebilecegini  vurgulamaktadir. Organizasyonlar da
kendilerini olusturan bireyler gibi Ogrenebilen ve Ogrendiklerini yasam siireglerine dahil edebilen
yapilardir. Bu siirecleri basariyla uygulayan orgiitler literatiirde "Ogrenen orgiitler” olarak tanimlanmaktadir
(Ortenblad, 2002; 214). Ayrica bir orgiitiin grenen orgiit olabilmesi icin bir 6grenme kiiltiirii olusturmasi gerekir
ve 6grenme kiiltiiriinde bireysel ve grup olarak 6grenmek, liretmek ve ¢alismak 6nemlidir (Omur ve Argon, 2016;
245).

Ogrenen organizasyonlar1 diger organizasyonlardan ayiran bazi ézellikler vardir. Bu 6zellikleri su sekilde
siralayabiliriz (Barutgugil, 2004);

v Ogrenen orgiitlerde 6grenme, kendi iiyelerinin yaptig1 biitiin islerin birbirini tamamlayan parcalarindan
olusur.

v Ogrenme, zamanla insa edilir ve bir siire¢ olarak kabul edilir. Calisanlarm kendilerini gelistirerek
organizasyonlarini degistirdikleri diistiniilmektedir.

v Ogrenen organizasyon ayni zamanda kendisinden de bir takim olgular dgrenir ve iiyeler organizasyonu
bu yeniliklere gore de egitme yolunu secerler.

v Ogrenen organizasyonlarin ¢alisanlar1 yaraticidir ve organizasyonu yeniden organize ederler.

Ogrenen bir organizasyonun pargasi olmak, iiyelerine nese ve heyecan getirir.

Ogrenen Organizasyon Disiplinleri

Peter Senge, 6grenen orgiitleri ayrintili olarak olusturdugu "Besinci Disiplin" adli kitabinda, bir yapmimn
Ogrenen organizasyon olmasina yardimci olabilecek bes temel disiplini (kisisel yetkinlik, entelektiiel modeller,
paylasilan vizyon, takim seklinde 6grenme ve sistematik diisiinme) paylagmistir. Tiim bu disiplinler kisilerin
olaylar hakkinda nasil diisiindiiklerini, gergekte ne istediklerini, birbirleriyle ne sekilde etkilesime
girdiklerini ve birlikte ne sekilde 6grenildigini agiklamaktadir (Senge, 2006; 16). Peter Senge ‘ye gore 6grenen
oOrgiit vizyonunu anlamli bir sekilde gerceklestirmek icin bu bes disiplinin ile hareket etmek gerekmektedir
(Yazici, 2001; 167).

Bu bolimdeki” disiplin"  kelimesi, o6nceden belirlenmis bir diizen veya cezalandirma araci degil,
Ogrenen bir  organizasyon  olabilmek i¢in degerlendirilmesi ve yonetilmesi gereken  bir dizi kuram  ve
teknik anlamma gelmektedir (Senge, 2006; 19). Ogrenen organizasyonlarin meydana gelebilmesi icin bu bes
disiplinin kavram ve etkinliklerinin dikkatle irdelenmesi gerekmektedir (Kingir ve Mesci, 2007; 63-81).

Kisisel Yetkinlik: Orgiitsel 0grenmeyi gerceklestirebilmek adina cahisanlarin  egitimlerinden,
enerjilerinden, yetenek ve yaraticiliklarindan yararlanabilmek i¢in onlarin bireysel ustaliklarini gelistirmelerine
yardimci olunmalidir. Boylece ¢alisanlar ise bagliliklarint ve gorev duygularini, heyecanlarini kaybetmeyecek,
yiiksek motivasyon ve is doyumu diizeyiyle gorevlerini yerine getireceklerdir (Akat vd., 2002).

Kigisel liderlik, bireysel olaylara bakis ufkunun siirekli netlestirildigi ve olaylara bakis agisinin
derinlestirildigi, enerjilerin yogunlastigi, sabir diisiincesinin gelistirildigi ve gergekligin objektif olarak gorildiigi
bir disiplindir. Kigisel yeterlilik bir kisinin, onun i¢in gergekten 6nemli olan bir
isle baglamasidir. Kisisel ustalik, 6grenen orgiitlerin temel dayanagini olusturur. Kisisel yeterlilik, kendini stirekli
gelistirmek i¢cin kendini yasami boyunca 6grenmeye adayan usta bir sanatginin becerilerine benzetilebilir. Kisisel
liderlige sahip insanlar, hayatta gercekten istedikleri sonuglara ulasabilmek igin yeteneklerini siirekli gelistiren
kisilerdir ve bu onlar i¢in ¢ok biiyiik bir 6neme sahiptir (Senge, 2006; 16-17). Yonetsel liderlige deger verilen
orgiitlerde calisanlarin problem ¢6zme becerilerini gelistirmek yerine, sorunlarin ¢oziimiinde tek giiclin st
yonetimin elinde oldugu diisiincesi astlara empoze edilmektedir. Ogrenen organizasyonlarda herkesin problem
¢ozme becerisi gelistirilir ve herkes kendi diisiincesini yénetmek zorundadir. Ogrenen organizasyonlarda herkes
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kendi fikirlerini yonettigi igin lider, 6grenen organizasyonun kolektif fikirlerini kullanmaya caligmaktadir
(Johnson, 2002; 244).

Entelektiiel Modeller: Bakis aginizin hayata, inang ve varsayimlara, iligkilere, eylemlere ve kararlara olan
etkilerini gérmek, bunlar hakkinda konusmak ve kargidaki kisiyle empati kurmak anlamina gelir (Calkavur, 2018;
61).

Zihinsel ya da entelektiiel modeller, bireylerin diinyay1 algilama ve anlamlandirma bigimlerini sekillendirir.
Bu modeller, yalnizca kisinin diinyay: nasil kavradigini degil, ayn1 zamanda sergiledigi davranislar1 da yonlendirir.
Yonetim bilimci Chris Argyris’e gore, zihinsel modellerimiz, hayatimiz boyunca karsilastigimiz karar alma
siireglerine onemli Olgiide etki eder. Organizasyonlarin varolus amact dogrultusunda belirledikleri hedefler,
bireylerin tek basina erisemeyecegi amaglara ulasmak icin isbirligine dayal bir yol izler. Ogrenmeyi desteklemek
i¢in zihinsel modellerin kullanilabilecegini ifade eden Peter Senge, bu modeli grenen organizasyonlar icin bir
disipline dontistiirmistiir. Zihinsel modeller insanlarin karar vermelerine ve yaptiklari is dongiisiinii bdlmelerine
olanak tanimaktadir. (Aybar, 2011; 39-78).

Paylasilan Vizyon: Bireylerin kisisel vizyonlar1 oldugu gibi kuruluslarda ortak vizyona sahip olmalidir.
Organizasyondaki herkesin 6nemli, anlamli bir vizyonu, inandig1 ve basarmak istedigi hedefleri oldugundan bu
stratejilere dnem verme ve onlara erisebilmek adina fazla ¢aligmayi gerektirir. Ortak bir vizyon gelistirmek
farkliliklarimiz1 birlestirmemize olanak saglar (Calkavur, 2018; 97). Kurumun uzun vadeli hedeflerine gore
calisanlarm bu fikri kabul etmesi ve bu stratejilere erismek adma cabalamalar1 gerekmektedir. Boylece
organizasyondaki herkes hedefledigi vizyona ulagsmis olur (Yalgin ve Ay, 2011; 15-36).

Takim Seklinde Ogrenme: Belirli bir seviyeden sonra bireysel 6grenmenin 6rgiitsel 6grenme agisindan
pek onemi kalmamakta, kisiler siirekli dgrenmelerine ragmen Ogrenen bir orgiit olusturamayabilirler. Ancak
ekipler 6grendiginde, organizasyon genelinde 6grenmenin mikrokozmosu haline gelirler ve kazanilan bilgi eyleme
doniistiiriilebilir. Ekibin bagarilari, kurulus genelinde paylasilan 6grenmenin standardini belirleyebilir. Bu nedenle
modern Orgiitlerde 6grenme birimi kisiler degil ekiplerdir. Bu nedenle organizasyonlar takim halinde 6grenme
olmadan &grenemezler. Beraber 6grenen gruplar olusturacak giivenilir yontemler bulunamadigi takdirde biiyiik
bagar1 sansa birakilabilir. Bu nedenle takim halinde 6grenme iizerinde kontrol sahibi olmak, 6grenen orgiitlerin
yapilandirilmasinda en 6nemli kritik bir adim olusturur (Tepeci ve Kogak, 2005; 385).

Yani; grup i¢inde 6grenme, ekip iiyelerinin farkliliklarini zenginlige doniistiirmek, grup disindan destek
almak, birlikte diisiinmek ve uygulamak, bireysel sonuglar yerine kalict sonuglara ulagmak anlamina gelmektedir
(Calkavur, 2018; 91).

Sistematik Diisiinme: Sistem diisiincesi, geri besleme olarak bilinen ve eylemlerin birbirini nasil
destekleyebilecegini ya da dengeleyici bir etki olusturabilecegini anlamakla baglar. Bu yaklagim, yalnizca pargalari
degil, tiim sistemi kavramayr ve olaylara nasil tepki verildigini anlamay1 gerektirir. Sistem diisiincesi,
organizasyonlardaki olaylar1 daha net gormemizi saglarken, bu olaylar1 en etkili bigimde nasil
doniistiirebilecegimizi anlamamiza da katkida bulunur. Organizasyonel 6grenmeyi geleneksel yontemlerden
ayiran temel 6zellik, sistem diisiincesine dayali olmasidir (Collie and Taylor, 2004; 15). Bu yaklagim, olaylarin
veya sorunlarin neden-sonug iliskileri lizerinde yogunlasarak uzun vadeli ve kalict ¢oziimler iiretilmesini, yani
semptomlarin Gtesine gegip sorunlarin temel sebeplerine yonelik ¢oziimler gelistirilmesini miimkiin kilar (Yang et
al., 2004;32). Sistem yaklasimi, etkilesim halindeki unsurlar1 bir biitiin olarak ele alarak, belirlenen amag
dogrultusunda gelistirilmesini saglar. Aksi halde, sistem biitiinliigiinii goz 6niinde bulundurmadigimizda, herhangi
bir eylemimizin olasi sonuglarini 6ngéremeyebiliriz (Yildirim, 2004; 80).

Ogrenen Organizasyonlarin Temel Ozellikleri

Senge ‘ye gore Ogrenen organizasyonun basarili olabilmesi i¢in birka¢ temel unsura sahip olmasi
gerekmektedir. Bu unsurlar sunlardir (Cam, 2002);

1. Amac¢ Duygusu ve Paylasilan Vizyon: Organizasyonun her {iyesinin benimseyip pesinden gidecegi bir
ama¢ duygusunun olmasi gerekmektedir. Bu amag¢ duygusu, etrafinda paylasilan bir vizyonla
desteklenmelidir.

2. Sistematik Diisiinme ve Problem Coézme: Organizasyon, sistematik diisiinme yetenegini gelistirerek
genis modelleri gorebilme yetenegini kazanmalidir. Bu, problemlerin daha iyi anlasilmasini ve daha etkili
cozlimler iiretilmesini saglar.
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3. Ekip Calismasi: Ekip calismasi yapabilme yetenegi gelistirilmelidir. Takim iiyeleri arasinda uyum ve
isbirligi, organizasyonun genel basarisini artirir.

4. Kendi Bilgilerinin Farkina Varma ve Paylasma: Organizasyon iyeleri, sahip olduklar1 bilgilerin
farkinda olmal1 ve bu bilgileri paylasma kapasitelerini artirmalidirlar. Bilgi paylasimi, organizasyonun
genel bilgi diizeyini yiikseltir ve inovasyonu tesvik eder.

Hasta Giivenligi

Hasta giivenligi, saglik hizmetinin  Kkalitesini  korumak igin ¢ok énemli bir  kavram  olup, tim
saglik kurumlari igin kiiresel ~ bir endise  haline gelmistir. Bu  kayginin bir sonucu  olarak tibbi hatalarin
Onlenmesi ve  hasta giivenliginin ~ saglanmasma  yonelik  ¢alismalar giivenlik  kiiltiiri  kavramim
giindeme getirmistir. Saglik kuruluslarinda giivenlik kiiltiiriinlin karsiligi hasta gilivenligi kiltiirtidiir. Hasta
giivenligi kiiltlrd, is giivenligi yonetimine uyumla ilgili tutum, deger, beceri ve davranislarin etkilesiminden
kaynaklanan bir faktordiir. Bu baglamda hasta giivenligi kiiltiiri, hastalara yonelik zararlar1 6nlemek ve azaltmak
i¢in sistematik bir yaklagimi tegvik eden, ¢gok boyutlu bir referans ¢ergevesi sunar. (Nieva and Sorra, 2003). Diinya
Saglik Orgiitii’niin hasta giivenligi alanindaki ¢alismalari, 2004 y1linda Kiiresel Hasta Giivenligi ittifaki’nmn hayata
gecirilmesiyle birlikte 6nem kazanmis ve bu alanda ilerlemeler kaydedilmeye devam edilmistir. Bu ittifak
aracihigryla DSO, hasta giivenligini kiiresel olarak degerlendirmeyi, sorunlari tanimlamay1 ve hasta giivenligini
saglamak icin yapici adimlar atmayr amaglamistir (Korkmaz, 2018; 15).

Giivenlik  kiltiirt,  bir ~ kurumda  neyin onemli oldugu, hangi giivenlik ~ tutum  ve
davraniglarina deger verildigi ve hangi uygulamalarin desteklendigi veya beklendigi hakkindaki degerleri,
inanglar1 ve normlari icerir. Giiglii bir giivenlik kiiltiiriine sahip kurumlar, iyi bir personele, karsilikli giivene ve
giivenligin 6nemi ile 6nleyici tedbirlerin etkinligi konusunda ortak bir anlayisa sahiptir (Reis et al., 2018;665).
Aragtirmalara gore hasta giivenligi  kiltiiriiniin temel unsurlari; birim i¢i  ekip galigmasi, hastane y6netim
destegi, kaza raporlama siklig1, organizasyonel 6grenme ve siirekli iyilestirme olarak ifade edilmistir (Gunawan
and Hariyati, 2019; 142).

Hasta giivenliginin amaci, kuramsal olan bilimsel yontemler ve saglik hizmetleri giivenligi onlemleri
yoluyla en iyi saglik hizmetini saglamaktir. Hasta giivenliginin saglanmasi, olumsuz olaylarin goriilme sikligini
ve etkisini azaltir ve iyilesmeyi en st diizeye ¢ikarir. Giiniimiizde saglik kurumlari hasta giivenligini maksimum
diizeye ¢ikarmak icin standart giivenlik hedefleri olusturmustur. Bunlar; "lag giivenligi, cerrahi miidahale/cerrahi
giivenlik, dogru kan/kan iriinii transfiizyonu, diismenin Onlenmesi, basing iilserinin Onlenmesi, agrinin
giderilmesi, hastane enfeksiyonlarmin 6nlenmesi, dogru iletisim ve bilgi saglanmasi, dogru arastirma sonuglari,
veri gizliligi/mahremiyeti" seklinde belirtilmektedir. Diinya Saglik Orgiitii, hasta giivenligi i¢in tehdit olusturan
faktorleri belirleyerek diinya capinda tibbi hatalarla miicadele etmeyi amaglamaktadir (Sarp, 2018; 25).

Hemsirelerin; hastalar1 klinik bulgular agisindan izlemek, hatalar1 ve eksiklikleri tespit etmek, kaliteli
bakim vermek, tedavi siireglerini ve sistem zayifliklarin1 anlamak, hasta durumundaki degisiklikleri tespit etmek
ve iletmek, her zaman hasta basinda olmak, hekimler, eczacilar, aileler ve kurulusun diger tiim iiyeleriyle diizenli
iletisim kurmak, degisikliklerin zamaninda koordine edilmesinin saglanmak gibi sorumluluklara sahip olmalar1
hasta giivenligi agisindan olduk¢a onemlidir (Dellefiel et al., 2015;98). Saglik calisanlarinin hasta giivenligi
kiiltiiriinii anlamak amaciyla Ingiltere'de yapilan bir calismada hemsirelerin hasta giivenligi algisinin hekimlere
gore daha yiiksek oldugu bulunmustur (Pronovost et al.; 2003; 408).

Hasta Giivenligi Kiltiirii

Hasta giivenligi kiiltiirii temel olarak yonetim destegi, ekip calismasi, kurallara baglilik, sistemsel
raporlama, egitim, ¢alisanlarin katilimi, duyarlilik, bakim ve giivenli saglik sistemlerinden olugsmaktadir. (Hughes
and Clancy, 2009). Saglik kuruluslarinda hasta giivenligi kiiltiirii sistemlerinin olusturulmasi, kurulmasi ve
yayginlastirilmasi, tibbi hatalar1 dnleyen ve dolayisiyla hastalara ve saglik ¢alisanlarina zarar veren durumlarin
ortadan kalkmasina yardimci olacaktir (Tak, 2009; 39).

Saglik bakim ortamlarinda gerekli sorumluluklar1 yerine getirerek ve tibbi hatalardan ders alarak giivenli
bir sistem olusturularak tehditlerden kaginilir (Bonner et al.; 2008;20). Amerikan Yonetici Hemsireler Birligi,
hatalarin hizl1 bir sekilde ortaya ¢ikarilip diizeltilebilmesi i¢in giivenlik kiiltiiriinlin olugturulmasini dnermis ve bu
durumu hasta giivenligi kiiltiirii seklinde belirtmistir (Vogelsmeier and Scott-Cawiezell, 2007; 211). Bir hata
yapildiginda sorunun koékenine inmeli, hatayi, hatanin nedenini ve nasil ortaya ¢iktifinin belirtmesi gerekir.
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Hatalarin hasta giivenligi kiiltiirtine olumsuz etki yaptigr unutulmamalidir (Phillips and Barnsteiner, 2005;
Vogelsmeier and Scoot-Cawiezell, 2007).

Hemsireler, profesyonel saglik calisanlart olarak, sahip olduklari kuramsal bilgi ve becerilerle hasta
giivenligi kiiltiiriintin gelisimine katk: saglarlar. Bu sayede tiim saglik ¢alisanlar1 gérevlerini yerine getirirken ayni
duyarlilig1 gosterir, mesleki uygulamalarini giiven ic¢inde yapar ve ig giivencesi konusunda endise duymazlar.
Saglik sisteminde gii¢lii bir yapiya sahip olan ve hasta giivenligi kiiltiiriinii saglamada kilit rol oynayan hemsgireler;
her alanda aktif gorev alan, karmagik durumlarda sakin kalip hizli karar verebilen, yetenekli, elestirel diisiinebilen
ve zorluklara dayaniklilik gosteren bir meslek grubudur. Tiim saglik ¢alisanlar1 arasinda koprii gorevi gdrmeleriyle
hemgireler, toplum i¢in degerli bir konumda bulunmaktadir. (Hughes and Clancy 2009; Vogelsmeier and Scott-
Cawiezell, 2007).

Hasta giivenligi kiiltiirii kimligini hemsirelik meslegine gilivenerek bulmaktadir. Hasta giivenligi kiiltiirti
kurumlarda olusturularak, hatalarin, siireclerin ve sistem sorunlarinin agik¢a ve ceza korkusu olmadan
tartisilabilecegi bir ortam hazirlamasini, hasta giivenligi caligmalarinin basarismi ve siirekliligini saglayarak bu
sayede tani, tedavi ve hemsirelik bakim siireglerini ve saglik sonuglarini Snemli OSlglide iyilestirmesi
beklenmektedir. (Dang et al., 2002; 220).

Uluslararas1 Hasta Giivenligi Hedefleri

Saglik Orgiiti (DSO) tarafindan kaydedilen ve Joint Commission International (JCI) tarafindan
yayimlanan, 2014 yilinda revize edilen "Uluslararasi Hasta Giivenligi Hedefleri" asagida yer almaktadir
(Korkmaz, 2018; 10-19).

e Hasta Kimliginin Dogrulanmasi: Hemsireler, her tedavi uygulamasindan once hastalarin kimlik
bilgilerini dogrulamak i¢in ad, soyad: ve dogum tarihini (giin-ay-yil) sorgular ve kimlik bilekligindeki
protokol numarasini kontrol eder.

e Saghk Cahsanlar Arasinda Etkili fletisim: Ornegin, gastroenteroloji biriminde bir doktor, hemsireye
sOzlIu talimatlar verebilir. Hemsire, bu talimatlar1 uygulamadan 6nce ilgili formu doldurur ve doktorla bu
bilgileri tekrar kontrol ederek dogrulugunu onaylar.

e Yiiksek Riskli flaglarin Giivenliginin Saglanmasi: Yiksek risk tastyan bir ilag, 6rnegin narkotik
analjezik, doktor tarafindan regete edilir. Iki hemsire, ilag hatalarii1 minimize etmek icin birlikte receteyi
kontrol eder, ilaci hazirlar ve uygular.

e Dogru Hasta, Dogru islem ve Dogru Taraf Cerrahisinin Saglanmasi: Hemsirelerin dahil oldugu
cerrahi ekip, islem oncesinde bir kontrol listesi kullanarak "time out" (mola) prosediirii uygular.

e Saghk Hizmetlerine Bagh Enfeksiyonlarin Azaltilmasi: El hijyeni protokollerini uygulayarak,
hastanenin tiim birimlerinde hijyen standartlarini saglamak i¢in gerekli dnlemler alinir.

e Diisme Riskinin Azaltilmasi: Hemsireler, hastalarin diisme riskini azaltmak amaciyla belirlenen
protokolleri izler ve gerekli tedbirleri alir (Sayek, 2010).

Bu hedeflerin temel amaci, hasta giivenligi konusunda belirli iyilestirmeler saglamaktir. Hedefler, saglik
hizmetlerindeki kritik sorunlari belirleyerek, bu sorunlara yonelik kanita dayali ve uzman goriislerine dayanan
¢dziim yollarini sunar. lyi bir sistem tasarinunin, yiiksek kaliteli ve giivenli saglik hizmeti sunumu igin temel
oldugu anlayisindan yola ¢ikarak, hedefler sistemik ¢oziimlere odaklanmaktadir. Bu hedefler, standart ve
olciilebilir unsurlarla diger standartlarla uyumlu bir sekilde yapilandirilmustir (Inanir ve Serbest, 2009; 3-6).

SONUC

Ogrenen organizasyon kavrami, siirekli 6grenim ve gelisim unsurlarmi barmndirmaktadir. Bu durum,
isletmelere cevresel degisimlere uyum saglama ve rekabet avantaji elde etme imkani sunar. Hastanelerin degisimi
sadece izlemekle kalmayip, ayn1 zamanda degisimin Onciisii olabilmesi igin siirekli ve etkili bir 6grenim siirecinin
varlig1 elzemdir. Bunedenle, 6grenen organizasyon olma siirecinin iiniversite hastaneleri tarafindan benimsenmesi
ve siirekli izlenmesi gereken en 6nemli stireclerden biri oldugu soylenebilir. Bilgi {iretiminde ve bilginin degerine
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katki saglamada kritik bir rol iistlenen iiniversite hastanelerinde, “6grenme” ve “Ogrenen organizasyon”
konularinin diger kuruluglara kiyasla daha fazla nemsenmesi gerekmektedir.

Giiglii saglik kurumlarmin olusturulabilmesi igin yoneticilere ve saglik ¢alisanlarma 6nemli gorevler
diismektedir. Ogrenen organizasyonun en dnemli bilesenlerinden biri, ¢alisanlarin 6grenmeye tesvik edilmesi ve
bu cabalarnin ddiillendirilmesidir. Bir organizasyonda 6grenen organizasyon kiiltliriniin benimsenmesi igin
yoneticilerin biiylimeyi hedeflemeleri gereklidir. Yonetici se¢iminde bilginin ve vizyonun paylasimina énem
veren, personel giiclendirmeyi tesvik eden ve katilime1 yonetim anlayisini destekleyen yoneticilerin tercih edilmesi
onem tasirken; c¢alisan seciminde ise 0grenmeye agik, is birligi odakli ve takim ruhuyla hareket eden saglik
¢alisanlarmin se¢imine 6zen gosterilmelidir.

Hastanelerinde 6grenen organizasyon olma faaliyetlerinin siireklilik gostermesi ve bu meselenin kurum
politikasi olarak benimsenmesi, hasta giivenligini saglama agisindan titizlikle ele alinmasi gereken bir konudur.
Ogrenen organizasyon olma ¢abalarmin yani sira, hasta giivenliginin temin edilmesi siirecinin sistematik bir
sekilde profesyonel bir ekip tarafindan yiiriitiilmesi ve hastane yonetiminin olumlu yaklasimi ve destegi son derece
onemlidir. Saglik calisanlarmin goérev yaptiklar1 alanlarla ilgili tibbi hatalarin 6nlenmesi ve hasta giivenligi
kiiltiiriiniin gelistirilmesi i¢in, saglik kuruluslarinda etkili bir hata bildirim sistemi kurulmasi gerekmektedir. Bu
noktada, yoneticilerin hata bildirim siireglerine yonelik yapici ve destekleyici bir yaklasim sergilemeleri kritik
o6neme sahiptir. Ayrica, bu sistemin siirdiiriilebilir olabilmesi i¢in siirekli egitim programlarmin diizenlenmesi
onerilmektedir.
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