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OZET

Kalitenin on plana ¢iktug giiniimiizde, isletmelerin de kalite yarigina girdiklerini ve
bu dogrultuda ¢calismalar yaptiklarim gérmekteyiz. Bu baglamda séz konusu arastirma ile
hastane igletmelerinde konaklama hizmetlerine yonelik mevcut durumu belirleyerek, bu
hizmetlere iliskin kalite yaklasimlari ve uygulamalar: ortaya konulmaya ¢alisilmistir. Bu
arastirmada, orta ve biiyiik 6lgekli hastane igletmeleri incelenmeye alinmis, hastane
bashekimleri ile miilakat yapilarak, elde edilen bilgiler yorumlanmis ve Ooneriler
sunulmustur.
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ABSTRACT
The enterprises of this age compete with each other for better quality services. In this
research the aims have been determined as to find out the current situation in hospitals in
terms of acommodation services and to explore the quality approach and practice towards

these services. To this end hospital chief medical officers were interviewed.
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1, GIRIS

Hastane isletmeleri, farklr saglik sikayetleri ile gelen kigilert eski sagligina
Kavusturmak amaciyla bagta tant ve edavi hizmetleri yaninda konaklama, yiyecek:
icecek hizmetleri de sunmaktadir, Diger bir ifadeyle hastanenin tibbi fonksiyonu
ihmal edildiginde, hastaya sunulan konaklama ve yiyecek hizmetlerinin bir olcl
isletmesinin sunmus oldugu hizmetten farklt olmadign ileri siirilebilir, Hastanede
konaklama hizmetleri, kabul ofisi, kat hizmetleri, hasta iligkileri servis
hirimlerinden olusmaktadr (Sevin 1999:26).

Ancak hastanelerin birincil amact yaninda ikincil amaglarindan otelcilik ilevi
aciga kavusturalmamig ve arka planda kalmugtir. Oysa toplam Kalitenin on plana
oktigt  ginimizde, toplam Kalitenin ~ yakalanabilmesi, isletmelerin (i
birimlerinin amaclar dogrultusunda etkin faaliyet gstermeleri ile salanabili.

(vzcllikle tant ve tedavi sonrast hijyen ve sanitasyon eksikligine bagh oliimlerin
daha bilyik oranda ortaya giktigt goz Gniine alinacak olursa, haslanede konaklami
hizmetleri ve bu hizmetler igerisinde yer alan kat hizmetleri (housekeeping)
departmanmnn v islevinin ne kadar Onemli konuma sahip oldufu ortay
¢tkmaktadur
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1L, TOP1LAM KALITE YONETIMI KAVRAMI

Toplam kalite yOnetimi, musgterileri tarafindan tanimlanan kaliteye oncelik
vertlerek, isletmenin mal ve hizmetleri yaninda, ydénetimin de kalitesini,

virimhligini artirmay amaglayan bir yonetim uygulamasi olarak tanimlanmaktadir
(Akal 1995:85).

Diger bir tanima gore ise, toplam kalite yonetimi; bir isletmede iiretilen mal ve
liizmetlerin igletme siireglerinin ve personelin siirekli iyilestirme ve gelistirme yolu
e en digik toplam maliyet diizeyinde, dnceden belirlenmis istek, beklenti ve
pereksinimlerin tiim personelin kalitimi ve kendilerinden beklenen yikiimliiliikleri
yerine getirmeleri yolu ile karsilanarak, isletme performansimin 1yilegtirme
slrntefisidir,

Toplam kalite yonetiminin klasik yonetim anlayigindan farki, klasik yonetimin
belitli - bir  standarti  olusgturmayr ve belirlenen standarda gére iretimi
perceklegtirmeyi ve denetim altina almayr amaglamasindan ileri gelmektedir.
Clinkit toplam kalite yOnetimi, hi¢ bir standart:i kabul etmemekte ve sirckl
peligmeyi, tyilestirmeyi amag edinmektedir (Raad 1996:7).

Toplam kalite yénetimi, miisteri ve ¢alisan tatmini ile toplum {izerinde olumlu
elkinin, politikayr ve stratejiyi, kisi yonetimini, kaynaklart ve siiregleri
yinlendiren, son asamada ise, i sonuglarinda miikemmelligi saglayan, liderlik
yoluyla bagarilmasim amaglamaktadir (Tung 1998:61-62). Temelinde ise, soruni
neden olan unsur ve sartlanin kalite sisteminden cikarilarak, "sifir hata" y1 saglamak
yvatmaktadir.

"Sifir hata" y1 saglamak icin Ingilizce bas harflerinden olusan 41 (Identily,
Instruct, Inspect, Inspire)’nin siirekli hatirlanmasi gerekmektedir (Juran 1979: 185
30).

- Hata nedenlerinin tanimlanmasi (Identify),
- Hatas1z performansin 6gretilmesi (Instruct),
- Faaliyetlerin denetlenmesi (Inspect),
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- Ozendirme ve motivasyonun gerceklettirilmesi (Inspire).

Asagida yukanda belirtilen bilgiler 1518inda, konaklama hizmetleri iginde
tanimlanan kat hizmetleri (housekeeping) departmaninin hastane organizasyonu
igerisindeki yer1, onemi ve islevi incelenecektir.

I1l. HASTANE iSLETMELERINDE KAT HiZMETLERI

Hastanede konaklama hizmetleri gerek hastanenin etkin ve verimli olarak
faaliyet gostermesi bakimindan, gerekse hastaya daha iy1 hizmetin sunumu
acisindan Onem tasimaktadir. Konaklama bdoliimiiniin birimleri ise hasta kabul
ofisi, kat hizmetleri ve hasta iliskileri servisidir (Sevin 1999:26-37).

Hastanede kat hizmetleri, hasta bakim ve tedavi hizmetlerinin kalitesini
etkileyen bir hastane hizmetidir (Ak ve digerleri 1998). Kat hizmetleri, hastane ve
cevresinin hijyen sartlarma bagli olarak, temiz ve bakimli tutulmasi, hastalarin ve
personelin kullandigi ¢amasirin ve giysilerin temizlik kontrollarinin yapilmasi,
ayni zamanda hastanede yangina ve diger tehlikelere kars: tedbir alinmasi amaciyla
stirdiirtilen hizmetler olarak tanimlanmaktadir (Se¢im 1985:92).

Kat hizmetleri alaninda yapilan hizmetin 0zel uzmanlik bilgisi gerektirmesi
nedeniyle modern hastane isletmeciliginde bu hizmetler kat hizmetleri departmani
tarafindan yiiritilmelidir. Bu departmanimn organizasyon yapisi hastanenin
biiytikliigiine gore farklilik gosterebilir (Sevin 1998:32-33). Ancak kat hizmetleri
faaliyetlerinin hastanede bir departman olarak organize olmasinin énemi yaninda
ayni zamanda, kat hizmetleri personelinin nitelikli ve egitimli olmasi da son derece
onemlidir. Hastanede kat hizmetleri faaliyetlerinin etkin ve verimli
stirdiiriilmesinde, hastanede, yiyecek-icecek, satinalma, teknik hizmetler, yardimei
tibbi hizmetler ve kabul ofisi departmanlan ile koordineli olarak ¢aligmalidir. Kat
hizmetleri departmaninin hastanede etkili yonetimi, asagida belirtilen konulara
iliskin ¢alismalara, zamana, materyal ve insan giicline baghdir.

- Ogretilen yontemlerin ne 6lgiide uygulandigy,
- Dogru araglarin dogru is i¢in ne sekilde kullanildigt,
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- Her bir is i¢in gereken zamanin ne olmas gerektigi,

- Calisanlarin performans: ve kat hizmetleri departmaninda igin gereg
olarak belirlenen standartlar1 ¢alisanlarin ne oOlglide yerine getirdifinin
gozlenmesi.

Kat hizmetleri departmaninin hastanede faaliyet alam genig oldugundan,
yonetimi de giictiir. Temizlik personeli hastanenin hemen hemen tiim alanlarinda
(emizlik ve bakim hizmetini siirdiirir. Bu hizmetlerin yerine getirilmesinde
temizlik personelinin denetiminden sorumlu denetgi sayist her on galigan igin bir
denetci olarak onerilmektedir. Denetgi ayni zamanda galiganlarin egitimi ile tlgili
sorumlulardan  biri olmalidir. Bazi hastanelerde personel departmani tim
¢aliganlarin egitim programini yonetir. Bu tip yonetimin sakincasi, personel
departmaninin kat hizmetleri tekniklerini bilmemesidir (AHA 1952;78).

IV. HASTANE ISLETMELERINDE KAT HIZMETLERINE YONELIK
BIR ARASTIRMA

4.1 Amac ve Yontem

[Hastane organizasyonu igerisinde kat hizmetleri departmaninin ve hastane
(aaliyetleri icerisinde de kaliteli kat hizmetleri faaliyetlerinin Onemi biiyiikiur,
Belirtilen énemden hareketle, calismanmin  ‘Girig’  boliimiinde  vurgulanan
hastanclere yonelik mevcut durumu ortaya koymak amagli bir aragtirma
pergeklestirilmistir.

Bu baglamda teorik bilgilere uygun olarak miilakat ve inceleme formu
hazirlanmis ve hastane miidiirleri ile gortigmeler yapilmigtir. Ayrica elde edilen
bilgilerin degerlendirilmesinde, literatiire dayal bilgilerden yararlanilarak gerckli
agtklamalara da yer verilmigtir.

4.2. Elde Edilen Bulgular

Asagida aragtirma bulgularinda da goriilecegi (izere, aslinda kat hizmetleri
(aaliyetleri farkli hastane i¢i veya digt birimler ve girketler tarafindan
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yliritilmektedir. Ancak bazi hastanelerde gerek organizasyonel gerekse kisiye
baglt sorunlarla karsilagilmaktadir. Miilakat ve inceleme formunun birinci
boliimiinde konaklama hizmetlerine iliskin meveut durumu ortaya koymak amacli
sorular sorulmus ve elde edilen bulgular asagida verilmistir.

[Konaklama hizmetleri igerisinde yer alan hasta kabul isleminin yaplldlgl birimi
belirlemek amagli sorulan soruya Tablo 1’de de goriilecegi Gizere, % 62.5 oraninda

hasta yatis birimi tarafindan gergeklestirildigi belirlenmistir.

Tablo 1. Hastanin Hastaneye Kabuliiniin Gergeklestirildigi Birim

Birim Adi Frekans %
[Kabul Ofisi 1 125
Hasta Yatis Birimi %) 62.5
Digerleri 2 25.0
TOPLAM 8 100

‘Digerlert’ sikki kapsaminda belirtilen % 25°lik kisimda ise, hasta kabul-
laburcu bolimii, merkezi yatig iinitesi birimleri belirtilmistir. Bilindigi iizere,
hastanelerde bu fonksiyonu yerine getiren bolim ya da birimlerin isimleri farkls
olsa da islevleri aynidir,

Hastanclerde, hastalarn karsilamak, danismanlik yapmak, hastayr kabul etmek
ve egyalarini odalarma tagimak gibi hizmetlerin olup olmadignt - belirlemek
amactyla sorulan soruya % 62.5 oraninda ‘evet’ yaniti almmustir (Tablo 2).

Tablo 2. Yatih Hastalara Yénelik Hizmetlerin Mevcudiyeti

Evet Var Hayir Yok polam
Veri Tabelast Meveudiyeti Sayi % Say1 % Say1 %
o] 7180 2110250 § | 100.0

Yukarida belirtilen hizmetlerin verildigi 5 hastanede hizmetin sunuldugu birim
olarak halkla iligkiler birimi oldugu vurgulanmustir,
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Hastanelerde katlarin, odalarin ve genel temizlik ve bakim hizmetleri ile ilgili
dogrudan gorevli birim veya boOlimiin olup olmadigini belirlemek amaciyla
sorulan soruya alinan yanitlardan inceleme kapsamindaki tiim hastanelerde
temizlik ve bakim hizmetlerinin gergeklestirilmesinde bir birim bulundugu sonucu
ortaya ¢ikmistir. Ancak sozkonusu hizmetlerin biiyiik ¢ogunlugu hastane
tarafindan gorevlendirilen bir personelin sorumlulugunda ve kontroliinde temizlik
firmalan tarafindan gerceklestirildigi belirtilmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Temizlik ve Bakim Hizmetlerini Ger¢eklestiren Birim

Birim Adi Frekans %
Kat Hizmetleri 1 12.5
Ev Idaresi 1 1258
Temizlik Firmasi (Sorumlu servis hemsiresi 6 75.0
kontroliinde)
TOPLAM 8 100

Kat hizmetleri kapsaminda yer alan hizmetlerin tarafindan

stirdtirtildiigiinii ortaya koymak amach sorulan soruya % 62.5 oraninda yukaridaki
tabloda belirtilen sonu¢ ile paralel olarak temizlik firmasi elemanlari yaniti
alinmigtir (Tablo 4).

Tablo 4. Kat Hizmetlerini Gergeklestirenler

Kat Hizm. Gergeklestiren Kisiler Frekans %
Hastabakicilar 1 123
Temizlik firmasi elemanlari S 62.5
Hastane ici ilgili birim personeli 2 25.0
TOPLAM 8 100

Yukartda belirtilen hizmetleri yiiriiten kisilerin dogrudan bagl olduklars
yoneticiyi belirlemek amagli sorulan sorunun yaniti Tablo 5°da da gorildigi
lizere, birinci sirada % 37.5 oran ile hastane miidiirti belirtilmigtir.
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Tablo 5. Kat Hizmetlerini Gergeklestirenlerin Bagh Olduklar Yonetici

Yonetici Adi Frekans %

Bashekim 2 25,0
Bashemsire 2 25.0
Hastane Miidiri 3 375
Kat Hizm. Birim Ydneticisi 1 122
TOPLAM 8 100

[Kat hizmetleri faaliyetlerinin istenen diizeyde gerceklestirilmesinde mevcut
orgiitlenme seklinin engel olup olmadigin belirlemek amaciyla sorulan soruya, %
/5 oraninda ‘hayir’ yaniti ahinmastir (Tablo 6).

Tablo 6. Kat Hizmetlerinin Yiiriitiilmesinde Mevcut Orgiitlenme Seklinin

Etkisi
Evet Var Hayir Yok Toplam
Olumsuz Etki Say1 % Say!1 Yo Say1 %
2250 6 |° 450 8 100.0

Hastane isletmelerinde kat hizmetleri ya da ev idaresi hizmetlerini yerine
petiren birim ile kabul ofisi arasinda faaliyetlerin siirdiiriilmesinde dogrudan iliski
olup olmadigini belirlemek amagli sorulan soruya Tablo 7°de de gorulecegi iizere,
% 62.5 oraninda ‘evet’ yamiti alinmistir.

Tablo 7. Kat Hizmetleri/Ev Idaresi Hizmetlerini Yerine Getiren Birim ile
Kabul Ofisi Arasinda iliskinin Mevcudiyeti

Evet Var Hayir Yok Toplam
[ligki Durumu Sayi % Say!1 % Say!1 %
S G ) s kes 8 100.0

Yukarida test edilen bolim ile yiyecek-igecek, teknik hizmetler, satinalma ve
yardimer tibbi hizmetler boliimleri ile iligki olup olmadigini belirlemek amagh
sorulan soruya alinan yanitlar toplu olarak Tablo 8'da verilmistir.
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Tablo 8. Kat Hizmetleri/Ev Idaresi Hizmetlerini Yerine Getiren Birim ile
Yiyecek-Icecek, Teknik Hizmetler, Satinalma Boéliimleri
Arasindaki iliskinin Mevcudiyeti

Birim Adi iliski Durumu Frekans %
Yiyecek-Icecek Birimi Var 5 62.5
_ Yok 3 373
Teknik Hizmetler Var 5 62.5
Yok ;. 37.5
Satinalma Bolimu Var 3 ., i e
Yok 5 62.5
YardimciTibbi Hizmetler Var 6 75.0
Yok 2 25.0

Tablo’da da gortldiigii lizere kat hizmetleri/ev idaresi hizmetlerini yerine
getiren birim ile yiyecek-igecek bolimii arasinda faaliyetlerin sirdiirilmesinde %
62.5 oraninda iliskinin oldugu belirlenmis, % 62.5 oraninda teknik hizmetler
birimi ile de iligski oldugu ifade edilmigtir. Satinalma bolimi ile % 62.5'lik bir
oranda ilisgkinin olmadigr yaniti alinirken, yardimci tibbi hizmetler arasinda
[aaliyetlerin siirdiiriilmesinde % 75°lik bir oran ile dogrudan bir iliski oldugu yanits
alimmstir,

Yukarida belirtilenlerin -~ diginda  hastanelerde  enfeksiyon — kontroliiniin
saglanmasinda kat hizmetleri personeli ile % 75 oraninda birlikte ¢alistiklarini da
belirtmislerdir.

Kat hizmetleri faaliyetlerinin hastane organizasyonu ig¢indeki yeri, ¢alisanlarin
gorev ve sorumluluklar, yetkilerini igeren yazili dokiimanlarin olup olmadigin
belirlemek amaciyla sorulan soruya % 75°1ik bir oran ile olumlu yanit alinmistir,

Kat hizmetlerini gergeklestiren personelin denetimlerinin kimler tarafindan
gergeklestirildigini belirlemek amagli sorulan sorunun sonuglari Tablo 9'da
verilmektedir.
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Tablo 9. Kat Hizmetleri Personelinin Denetimini Gerg¢eklestiren Sorumlu

Kisi
Denetimer Adi Frekans %
Gidzetmen 2 25.0
Hemgire 5 62.5
Temizlik firmas: sorumlusu | 12.5 ]
TOPLAM 8 100 J

Giortilecegi tizere, denetim gorevi biiylik bir oran ile hemgirelere verilmistir,

[lgili personelin denetiminden sorumlu kisiye baglt kat hizmetleri eleman
sayisinda standart olup olmadigint belirlemek amaciyla sorulan sorunun yaniti
[ablo 10°da verilmistir.

Tablo 10. Denetim Gorevini Gerg¢eklestiren Kisive Bagh Kat Hizmetleri
Gorevlisi Sayisindaki Standart

Evet Var Hayir Yok Toplam
Standart Olup Olmadig: Sayi % Sayi % Say1 %
I 12,9 7.1 859 8 100.0

Teoride her on ¢ahisana bir gézetmen olarak bir standart onerilmesine kargin
uygulamada boyle bir standarda gidilmedigi belirlenmistir.

Toplam kalite yonetimi ile ilgili olarak hastane yoneticilerine yonelik ¢esith
sorular sorulmug ve alinan yanitlar tablo halinde asagida gosterilmigtir.
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' Tublo 11. Hastane Personeline Yonelik Gergeklettirilen Faaliyetler

m'nu-kluﬁtirilcn faaliyetler Yanitlar Frekans %
Hizmet-igi ve oryantasyon Yapiliyor 6 75.0
I'jiitimin yapilip yapilmadig; Yapilmiyor Z 25.0
I'gitsel amagh panolarin Var 2 62.5
Meveudiyeti Yok i D
I'futsel faaliyetlere yonelik Yapiliyor 5 62.5
Argivlieme Yapilmiyor 3 ITS
PPersonelin motivasyonunda Var 5 62.5
adullendirme mekanizmasi Yok 3 573

Tabloda da gortilecegi iizere, inceleme kapsaminda yer alan hastanelerin %
Nnde  personele  yonelik  hizmet-i¢i ve oryantasyon egitim programlarinin
uypulandig, % 62.5"inde bu amagla hazirlanan panolarin bulundugu, % 62.5%inde
ine anilan egitsel faaliyetlerin kayitlarinin tutuldugu ifade edilmistir.

Hastanelerin % 62.5%inde kat hizmetlerinin siirdiirilmesinde ¢alisan personeli
motive edici odillendirme mekanizmasmm oldugu, 6lgme ve sonuglara gore
degerlendinlip, ayin personelini segtiklerini belirtmiglerdir.

Hastanede siardiiriilen temizlik ve bakim  hizmetlerinde ¢alisan personelde
atanan ozellikleri belirlemek amacy ile sorulan soruya biyiik oranda mesleki
konuda Oogrenim gérmis olmak ve nezaket, yardimseverlik, dikkatli, igbirligine
hazir, saygih ve giivenilir olmak belirtilmistir.

Belirtilen personelden sorumlu yoneticinin 6zelligi olarak ise yine birinci sirada
(“ 75), mesleki konuda 6grenim gérmiis olmast ifade edilmistir.

Miilakat ve inceleme formunun ikinei bolimin de ise, konaklama hizmetlerinin
yukarida belirtilen faaliyetleri disinda kalan konulara iligkin sorular sorulmug ve
alinan yanitlarin sonuglar asagida verilmistir.

Hastane baghekimlerinin kaliteye iliskin goriiglerini almak i¢in sorulan soruya
aliman yamit % 62.5 oram ile, kalitenin mal ve hizmetin Gretiminde miigter
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beklentilerinin yanitlanma diizeyi olarak algilandiklart belirlenmigtir. Bu durum
toplam kalite yaklagiminin miisteri odakli subjektif yonelimi ile uyumludur.

Sorulan soru ile aragtirma kapsamindaki  hastanelerin % 75'inde hasta
gereksinimlerini kargilayacak kalite planlarinin oldugu, % 50'sinde fiyatlandirma
dneesi miigteri isteklerinin géz 6niinde alindigi, % 62.5'inde alinacak personelde
bulunmasi gereken 6zelliklerin 6nceden belirlenmis oldugu, % 75'inde ise is-gorev
tantmlarinin bulundugu yanitlar: alinmistir.

SOzkonusu hastanelerin % 62.5'1 konaklama hizmetlerinde iyi bir iletigimin
saglandigina inandiklarin belirtmislerdir (Tablo 12).

Tablo 12. Konaklama Hizmetlerinde Iyi Bir iletisimin Saglanma Durumu

Saglaniyor | Saglanmiyor Toplam
iyi Bir Iletisim Say! % Say1 % Say1 %
R0 8D 8 100.0

%% 37.5 oraninda saglanamadigin belirten hastanelerde gerekge olarak kalifiye
clemanin bulunmamasi ifade edilmistir,

Hastanelerin % 62.5'inde kontrol mekanizmasinin oto kontrola dayali oldugu
belirtmigtir (Tablo 13).

Tablo 13. Hastanedeki Kontrol Mekanizmasi

Oto-Kontrol Merkezi Kontro Toplam
Kontrol Mekanizmasi I
Sayi % Say1 % Say1 %
9. [H62:5 3 379 8 | 100.0

Hastanenin konaklama hizmetlerine yonelik olarak veri tabelalarinin olup
olmadig sorusuna, % 75" ‘evet’ yanmiti ahnmistir (Tablo 14).
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Tablo 14. Konaklama Hizmetlerine Yonelik Veri Tabelasi Mevcudiyeti

Evet Var Hayir Yok Toplam
Veri Tabelas: Mevcudiyeti Say1 % Sayi % Say1 %
6750 21 2510 8 100.0

% 75 oraninda veri tabelasinin oldugunu belirten hastanelerde personele
yonelik tcretler, isgiicli devir hizi, devamsizliklar, hastalik nedeniyle alinan
raporlarin veri tabelalar ile finansmana yonelik maliyetler, ciro, karlilik, yatirimin
gerl donts hizi bilgilerine ait veri tabelalarinin oldugu ifade edilmittir.

Yine toplam kalite yonetimi ile baglantili olarak yukarida belirtilenlerin disinda

kalan faaliyet ve uygulamalara yonelik sorulara alinan yanitlar toplu olarak Tablo
15°de verilmistir.

Tablo 15. Depolama ve Stoklamaya Yonelik Uygulamalar

Depolamada hasar ve bozulmaya karsi onlemler Frekans %
alinmakta, kontroller yapilmaktadir

Evet 8 100
Hayir -

Stoklama 6zellikleri malzemeye, iiriine
gore belirlenmis ve yazili hale getirilmistir

Evet 7 87.5
Hay1r 1 12.5

Konaklama hizmetlerinde kullanilan malzemelerin depolanmasinda, gereken
Onlemlerin alinip alinmadigi sorusuna %100, kontrolunun yapilmasi ile stoklarin
Ozelliklerinin malzeme ve iriine gore belirlenmesine alinan yanit % 87.5 ‘evet’
cevabi alinmistir.

Hastalarin memnuniyetlerini  belirlemek amaciyla ¢alismalar  yapilip,

yapilmadigina yonelik sorulan sorularin yanitlart toplu olarak Tablo 16’de
verilmistir. )
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Tablo 16. Hasta Memnuniyetine Yonelik Calismalar

Hastalarin konaklama hizmetlerinde beklentilerinin karsilanma | Frekans Yizde
derecelerini 6grenme amach ¢alismalar yapihyor mu?

Evet 8 %100
Hayir - -
Hasta gikayetleri, hastanin konaklama hizmetlerinden Frekans | Yiizde
beklentileri ilgili boliimlere aktariliyor mu?

Evet 7 %87.5
Hayir | %12.5

%100 oraninda hastancler konaklama hizmetlerinde hastalarin beklentilerinin
ne derece kargilandigini 6lgmek amaciyla ¢alismalar yapmakta, % 87.5'I hasta
sikayetlerini ve beklentilerini degerlendirdiklerini belirtmislerdir.

V. SONUC

Hastanclerde konaklama hizmetlerinin  kaliteli olarak sirdirilmesinde kat
hizmetlerinin 6nemli bir yeri vardir. Kat hizmetleri faaliyetleri, gerck hastalarin,
gerekse personelin saghgr icin gerekli olan hastane temizligini siirdiirmede, ayni
zamanda da hastanenin arac-gere¢ ve donatiminin  korunmasinda oldukca
onemlidir.

Hastanede bu hizmetlerin etkin ve verimli olarak siirdiiriilmesi siiphesiz
konaklama hizmetlerinin kalitesini dogrudan etkileyebilir. Ciinkii toplam kalite
yonetiminin Oziinde yer alan "miisteri odakh" olma geregi, verilen hizmetlerin,
miusteri istek, beklenti ve gercksinimleri dogrultusunda sunuma hazir hale
getirilmesi, sonugta ise miisteri yani hasta ve yakinlarinin memnuniyetlerinin
saglanmasi gerceklestirilmis olacaktir.

Belirtilen oneme bagli olarak aragtirma kapsamina alinan Ankara'da faaliyet
gosteren hastanelerin konaklama hizmetleri ve bu hizmet iginde tanimlanan kat
hizmetlerinin nasil érgiitlendigi ve bu alanda yapilan faaliyetlerin neler icerdigini
tesbit etmek amaciyla hastane iist yonetimine yonelik bir arastirma yapilmistir.
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Bu ¢alismanin sonucu elde edilen tesbitler sunlardir;

Hastanelerde, hastanin hastaneye kabulii, hasta yatis birimi, hasta kabul-taburcu
bolimii, merkezi yatis initesi gibi isimler altinda yapilmaktadir. Konaklama
hizmetlerinin biitlinliglini saglayan hasta iliskileri servisi, ¢zcl hastanelerde
sirdaralmektedir. Hastanelerde, kat hizmetleri olarak ayri bir Orgiitlenmeye
gidilmemistir. Bu hizmetler, temizlik sirketinden hizmet satin alma yoluyla
stirdarilmektedir. Hastanede katlarin, odalarin ve hastanenin belirli alanlarinin
bakim ve temizligi kat hemsirelerinin denctiminde ve sirket elemanlarinin
gozetiminde siirdiirilmektedir. Ayrica teoride belirtilen standart denetg¢i sayisi
uygulamada tesbit edilmemistir. Konaklama hizmetinin  siirdiiriilmesini
destekleyen boliimler ile kat hizmetleri faaliyetleri arasinda dogrudan bir iliski
vardir. Hastanelerde bu hizmetlerin stirdiiriilmesi icin gerekli egitim verilmekte ve
personele  yonelik  olarak  hizmet i¢i ve oryantasyon egitim programlar
uygulanmakta, konuya iliskin kayitlar tutulmakta ve egitsel amagli panolar
hazirlanmaktadir.  Arastirma alani  icerisinde, kalite belgesine sahip olan
hastanclerde, ¢alisanlar motive etmek icin Odiillendirme mekanizmasi olusturarak
sonuglarina gore ayin personeli se¢ilmektedir. Konaklama hizmetlerine yonelik
olarak veri tabelalarmin varoldugu arastirmaya katilan hastanelerin  yarisi
tarafindan belirtilmistir. S6z konusu hastanelerin konaklama hizmetlerinde iyi bir
tletigimin  saglanmamasinin nedeni kalifiye elemanin olmamasi olarak tespit
edilmistir.

Sonug olarak, arastirma kapsami icinde yer alan hastanelerde, kalite gereklerine
uyuldugu, ancak 6zellikle kamu hastanelerinin mevcut yasa, yonetmelik benzeri
kurallar cercevesinde 6zel hastaneler gibi dzerkligin olmadig goriilmektedir. Bu
dogrultuda mevcut yazili prosediirlerin  gilincellestirilmesi, toplam kalite
yonetimine gegcme ¢alismalarina yardimer olacaktir.

KAYNAKLAR

[. Ak, B., Mete, M., Sargutan, E; (1998) Hastanelerde Ev Idaresi Hizmetleri. Paksil
Ltd. Sti. Yayini No:001, Ankara.



|14 Hacettepe Saglik Idaresi Dergisi Cilt:5, Sayi:2 (Bahar 2000)

0.

0,

Akal Z., (1995) TKY ve Performans Olgme ve Degerlendirme Sistemleri. Toplam
Kalite, Verimlilik Dergisi. Ozcl Sayi, MPM Yayini, Ankara.

American Hospital Association, (1952) Manual of Hospital Houskeeping. Chicago.

Juran, J.M., (1979) Quality Control, Handbook. Mc Graw Hiil Book Co., New
York.

Tung, A., (1998) Turizm Isletmelerinde TKY ve 4-5 Yildizhi Sehir Otellerine

Yonelik Bir Uygulama. Yayinlanmamig Dogentlik Tezi. Ankara.

Raad, G.D., (1996) EFQM ve Toplu Kalite Yonetimi Icin Avrupa Modeli. Once
Kalite. 4 (15).

Segim, H., Hastane Yonetim ve Organizasyonu, Tiirkiye'de Hastanelerin
Organizasyonu i¢in Bir Model Onerisi. A.U.A.O.F. Yayin No:53, Eskisehir.

Sevin, H.D., (1998) Hastane isletmelerinde Otelcilik Hizmetleri, Maliyeti ve
Kontrolu, Ankara ili Uygulama Ornekleri. Yaymnlanmamig Doktora Tezi, G.U.
Sosyal Bilimler Enistitiisii, Ankara.

Sevin, H.D., (1999) Hastanelerde Bir Otelcilik Gorevi olarak Konaklama Hizmetleri.
Baskent Universitesi SIIYO, II. Ulusal Saghk Kuruluslar ve Hastane Yoénetimi
Sempozyumu, Ankara, 15-16 Mayis 1999.




