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Abstract

In this study, we aimed to evaluate the training of the hospital service quality system of Selguk University
Hospital nurses, health technicians and laboratory workers. The study sample was comprised of 154 health
care workers who nurses, lab technicians, emergency technicians and anaesthesia technicians. Participants
were given a questionnaire consisting of 17 questions assessment of the training regarding hospital service
quality system. This study presented that health care workers interest the service quality standards and the
training increases hospital service quality standards. In conclusion, although increasing awareness and the
settlement of concepts are still shortcomings, service quality standards under the provision of services and
infrastructure that we continue to work at the university hospital, knowledge and the training of our
employees in achieving the goal of this point can be considered. Be placed the service quality standards in
university hospitals will be provided the training activities as well as clinical applications.
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Ozet

Bu calismada, saglkta Hizmet Kalite Standartlar1 (HKS) kapsaminda hentiz 2 yillik deneyimi olan Selguk
Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinde caligan hemsire, saglik teknisyeni ve laborantlarin HKS hakkinda
verilen egitimlerin degerlendirilmesi amaglanmistir. Calismaya hemsire, laboratuvar teknisyeni, anestezi
teknisyeni ve acil tip teknisyeni olmak iizere toplam 154 kisi katilmistir. Katilimcilara HKS hakkinda goériisleri
ve verilen egitimleri degerlendiren 17 sorudan olusan anket formlar1 dagitilarak yanitlamalar: istenmistir.
Calismamiz bize iiniversite hastanesinde ¢alisan saglik personelinin HKS'ye ilgi duyduklarini, verilen
egitimlerin hizmet standartlarini arttirdigina yénelik veriler sunmustur. Sonug olarak, HKS kapsaminda hizmet
sunumu ve alt yapi calismalari siirdiirdiiglimiiz iiniversite hastanesinde ¢alisanlarimizin bilgi diizeyi ve verilen
egitimlerin amaca ulasmasinda gelinen nokta kabul edilebilir olmakla birlikte kavramlarin yerlesmesi ve
bilingliligin arttirilmasinda hala eksiklikler mevcuttur. Universite hastanelerinde HKS'nin yerlestirilmesi, hem
egitim faaliyetleri hem de klinik uygulamalarla saglanacaktir.

Anahtar kelimeler: Saglikta hizmet kalite standartlari, anket, saglik personeli

Giris

Saglikta hizmet kalitesi, giliniin bilgileri 1s181nda
verilen bakimin, hastalardan istenen sonuglarin
alinmasini  artirma ve muhtemel istenmeyen
sonuglari azaltma derecesidir (1-3). Gelisen teknoloji,
insan haklari, kisilerin hak ve sorumluluklarina karsi
bilinglenmesi, saglik hizmeti sektértiindeki maliyet
artislar1 ve bunu 6nlemek i¢in baslatilan arayislar,
kaliteli ~ hizmet sunumu anlayisinin  6nem
kazanmasina neden olmustur. Sistemi saglayan
kurumlarda Kkalite anlayis1 c¢alisanlar icin birlikte
calisma ve etkilesim, sistematik ¢alisma, etkinlik
planlama ve problem ¢d6zme teknigi gelistirme gibi
kazanimlar getirmektedir. Kurumlar ag¢isindan ise
daha etkin ve ekonomik tedavi sunumu, ara¢ ve
gereclerin etkin kullanimi, daha az hata payi, gliven
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ortaminin olusturulmas1 ve miisteri memnuniyeti
gibi kazanimlar1 beraberinde getirir (4).

Saglikta hizmet kalite standartlar1 (HKS), iilkemizde
ilk kez 2003 yilinda saglkta doniisiim programi
kapsaminda degerlendirilmis ve 2006 yilinda
saglikta hizmet kalitesinin arttirilmasi ¢ercevesinde
bir devlet politikas1 olarak ele alinmistir (5). O
ginden bu yana kamu hastanelerinde diizenli
araliklarla hastane kalite sistemleri
degerlendirilmekte ve hastaneler belirli Olgiitlerle
puanlanmaktadir. Kamu ve 06zel iiniversite
hastanelerinde 2012 yilinda bagslayan HKS siireci,
kendi igerisinde birgok bilgi eksiklikleri tasimakla
birlikte 2014 yili basinda saglik bakanliginin yaptig
denetimlerle baslamistir.

Saglik hizmeti sunan kisilerin aldiklar1 egitimlerde
agirliklh olarak “tibbi bakim” egitimi bulunmakta,
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saglik politikalarinin 6ngoérdigi sistemleri, calisanlar
ne yazik ki g¢alisma hayatlar1 igerisinde
O0grenebilmektedir. Calisanlarin bu slirecte etkili
O0grenmeleri ise bir¢ok faktére bagh olarak
degismektedir. Bunlardan en 6nemlileri; kurumun
konuya verdigi o©onem dogrultusunda sunulan
egitimler, denetimler, Kkisisel ilgiler ve  yasal
yaptirimlar olmaktadir.

Bu c¢alismada, HKS kapsaminda heniiz 2 wylhk
deneyimi olan Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesinde calisan hemgsire, saglik teknisyeni ve
laborantlarin HKS bilgi diizeylerinin arastirilmasi ve

HKS kapsaminda verilen egitimlerin
degerlendirilmesi amaglanmistir.

Gereg ve yontem

Calismaya Selcuk Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesinde  ¢alisan  hemsire, laboratuvar

teknisyeni, anestezi teknisyeni ve acil tip teknisyeni
olmak lizere toplam 154 kisi katilmistir.
Katilimcilarin en az 2 yildir hastanemizde c¢alismis
olmas1 esas alinmistir. Katihmcilara HKS hakkinda
gorislerini ve verilen egitimleri degerlendiren 17

sorudan olusan anket formlarn dagitilarak
yanitlamalari istenmistir. Anketin birinci
boliimiindeki sorular  katilimcilarin  yaslari,
meslekleri, c¢alistigt  birimler gibi tanimlayic
sorulardi. Anketin ikinci boéliimiindeki sorular ise
HKS kapsamindaki bilgi diizeylerini
degerlendirmekteydi.

Elde edilen veriler “SPSS for Windows ” programina

aktarilarak %95 giliven aralifinda analizleri
yapilmistir.
Bulgular
Katillmcilarin  %71,1'i (n=111 ) kadin, %27,9’u

(n=43) erkekti; %59,7’si evli, %40,3'0 bekard.
Katilimcilarin yaris1 (%51,3) 4 yil ve iistii liniversite
mezunu, %16,2’si 2 yillik 6n lisans mezunu, %32,5’i
ise meslek lisesi mezunuydu. Tim katilimcilarin
biiytiik bir kismi %83,9 (n=129) oraninda hemsire
olup %16,1'i ise teknik calisanlardan olugmaktaydi.
Calisanlarin  %33,8’i dahili Kkliniklerde, %28,6’s1
cerrahi kliniklerde, %22,7’si laboratuvarda, %8,4’ii
acil serviste, %6,5'i ameliyathanede ¢alismaktaydi
(Tablo-1).

“Hastane kalite standartlari giinliikk uygulamanizda
onem tasiyor mu?” sorusuna %73,4 evet, % 26,6
hayir yanitin1 verdi. “Hastane isletmeciliginde kalite
standartlar1 gerekli midir?” sorusuna % 87,7 gerekli,
%5,8'i gereksiz, % 6,51 liks bulduklarini belirttiler.
“Hastane kalite standartlar1 sizce en ¢ok hangi
meslek dalini ilgilendirmektedir?” sorusuna %29,9'u
hastane yoneticisinin, %22,7’si hemsirenin, %14,3’i
doktorun, % 6’s1 hasta bakicilarin, %6’s1 temizlik
gorevlilerinin, % 21,1'i ise bu meslek gruplarinin
hepsinin ilgilenmesi gerektigini belirtti (Sekil 1 ). “Iki
y1l oncesinde hastanemizde c¢alismalar baslamadan
once HKS'ye iliskin bilginiz var miydi?” sorusuna

Tablo1. Katilimcilarin sosyo-demografik 6zellikleri
n (%)

Cinsiyet

Kadin 111 (%71,1)

Erkek 43 (%27,9)
Medeni hal

Evli 92 (%59,7)

Bekar 62 (%40,3)
Egitim Durumu

Lise 50 (%32,5)

On lisans 25 (%16,2)

Lisans 79 (%51,3)
Meslek

Hemgire 129 (%83,9)

Teknik calisan 25 (%16,1)
Calistigl Yer

Déhili Klinik 52 (%33,8)

Cerrahi Klinik 44 (%28,6)

Laboratuvar 35 (%22,7)

Acil servis 13 (%8,4)

Ameliyathane 10 (%6,5)

%57,8'1 evet, %42,2’si hayir yamtini verdi. Evet,

yamitini ~ verenlerin  %36,4'i  onceki  ¢alistifl
kurumdan, %?7,1'i baska kurumda c¢alisan
meslektaslarindan, %4,5’i internet ortamindan

bilgilendiklerini belirttiler(Sekil-2). “iki yildir siiren
HKS c¢alismalar1 konuya iligkin bilginizi arttirdi mi?”
sorusuna %69,5 evet, %30,5 hayir yanitim verdi.
“Calistiginiz kurum HKS kapsaminda yeterli mi?”
sorusuna %68,8'i evet, %31,2’si hayir yanitini verdi.
“Calistiginiz kurumun HKS kapsaminda en ¢ok énem
verdigi konu nedir?” sorusuna %44,2’si kalite ile ilgili
evraklarin  eksiksiz ~ olmasy;;,  %42,2’si  HKS
prosediirlerine uygun hizmet verme; %10,4’i hasta
bakimi ile ilgili sunulan hizmetin kalitesi; %3,2’si
genel temizlik ile ilgili konular olarak yanitlad: (Sekil-
3).

“Calistiginiz kurumda HKS kapsaminda verilen
egitimler yeterli miydi?” sorusuna %66,2’si evet,
%33,8'i hayir yamtim verdi. “HKS kapsaminda
yapilan en etkili egitim hangisiydi?” sorusuna
%37,7’si kalite biriminin verdigi egitimleri, %22,7’si
birim kalite sorumlularinin verdigi egitimleri,
%21,4"1 yoneticilerin 6zdenetimler sirasinda verdigi
egitimleri, %18,2’si ise HKS i¢in hazirlanmis
bilgilendirme kitap¢igindan 6grendiklerini etkili
bulmustur (Sekil-4).

Katilmcilar “Kurumunuzun HKS kapsaminda yaptig
6zdenetimler faydali midir?” sorusuna %76 evet,
%24 hayir olarak yamtladi. “Saghk bakanhiginin
yaptigl denetimler faydali midir?” sorusunu %68,8
evet, %31,2 hayir olarak yanitladilar.

Tartisma

Bu calismada hizmet kalite standartlar1 yeni gelisen
bir liniversite hastanesinde calisan hemsire, saglk
teknisyeni ve laborantlarin HKS bilgi diizeyleri
olciilmiis ve yeni baslayan bir sistemde yapilan
egitimlerin verimlilikleri degerlendirilmistir.
Calismamiz bize iiniversite hastanesinde ¢alisan
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H Doktor
Hemsire
B Hasta Bakici
B Temizlik Gorevlisi
I Yonetici

Hepsi

Sekil 1. Katilimcilarin saghkta Hizmet Kalite Sisteminin en ¢ok hangi meslek dalini ilgilendirdigine dair gorusleri

W

H Hayir

® internet Ortamindan

B Baska kurumda c¢alisan
meslektasimdan

® Onceki calistigim
kurumdan

m Diger

Sekil 2. Katilimcilarn iki y1l 6ncesine kadar saglikta Hizmet Kalite Sistemi ile ilgili bilgilerinin olup olmadig1 ve bilgi kaynaklar1

Kalite ile ilgili evraklarin eksiksiz
olmasi

B Hasta bakimi ile ilgili sunulan
hizmetin kalitesi

B Genel temizlik ile ilgili
beklentiler

W HKS prosediirlerine uygun
hizmet verme

Sekil 3. Katilimcilarin ¢alistiklar1 kurumun Hizmet Kalite Sistemi kapsaminda neye 6nem verdigine dair gorisleri
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| Kalite Biriminin verdigi
egitimler

Yoneticilerin denetimleri

| Kalite ile ilgili kitapciktan
okuduklarim

M Birim kalite sorumlusundan
o0grendiklerim

Sekil 4. Katiimcilarin kurumca Hizmet Kalite Sistemi kapsaminda verilen egitimler hakkindaki goriisleri

saghk personelinin HKS’ye ilgi duyduklarini, verilen
egitimlerin hizmet standartlarini arttirdigina yonelik
veriler sunmustur.

Saglik alaninda ortaya ¢ikan degisimin saghk
alaninda yarattigt etkiler, bir¢cok tilkede saghk
hizmetlerinin  yeniden  yapilanmasina neden

olmaktadir. Bu yapilanmanin farklilifi, egitim ve
kalitede yeni yaklasimlarin benimsenerek siirekli bir
degisim ve gelisme anlayisinin temel alinmasindan
kaynaklanmaktadir(6,7).  Universitelerin  egitim
programlarinda “saghk yonetimi” kapsaminda HKS
ile iligkili lisans ve lisansiistii programlar olmakla
birlikte tlkemizde bu konuda heniiz iiniversite
hastaneleri ile koordineli ¢alismalar mevcut degildir.
Calismaya katilan saglik personelinin %67,5'i 2 y1l ve
lizeri Universite mezunu olmasina karsin HKS'ye
iliskin bir egitim almadiklar1 goériilmiistiir. Ayrica
“Hastane Kkalite standartlar1 sizce en ¢ok hangi
meslek dalini ilgilendirmektedir?” sorusuna tim
katihmcilarin sadece %?21,1'i tiim c¢alisan saghk
personelini ilgilendirdigini belirtmistir. Buradan
katilimcilarin ancak 1/5’inin konunun énemini tam
olarak kavradigina sonucunu ¢ikarabiliriz.

Calismamizda  “Iki y1l 6ncesinde hastanemizde
calismalar baslamadan 6nce HKS'ye iliskin bilginiz
var miydi1?” sorusuna katiimcilarin %42,2’siHKS’ye
iliskin daha 6nce bilgisi olmadigini belirtti. Bu da

calisanlarimizin yariya yakininin 0grenim
stireclerinde ve sonrasinda HKS'ye iliskin bilgisinin
olmadignt  anlamina  gelmektedir.  Universite

hastaneleri hizmet sunumu yaninda aynm1 zamanda
bir egitim kurumudur. Bu nedenle de yetistirilen
saglik hizmeti sunacak kisilerin {liniversite egitim
hastanelerinde  donanmimli  olarak  yetismesini
saglamak daha Kkalifiye eleman: kamuda istihdam
etmek anlami da tagimaktadir. Bu baglamda HKS gibi
hizmet standartlarim1  yiikseltecek politikalarin
yliksekogrenimde sunulan temel egitimle baslamasi
tiim iilke genelinde o sistemin uygulanmasini kolay
hale getirecektir. Ne yazik ki HKS c¢alismalar

tlkemizdeki iniversite  hastanelerinde kamu
hastanelerinden sonra baglamistir ve saghk
calisanlarinin egitim stireclerinde sistemi

O6grenmemeye bagh bazi agikliklar1 da beraberinde
getirecektir (8,9). Buradan yola ¢ikarak Saghk
Bilimleri Fakiiltelerinde sunulan egitim
programlarinin liniversite hastanelerinde
uygulanabilir projelere donlismesine ihtiyag¢ vardir.

HKS sistemini uygulanabilir hale getiren temel tas
kurumun konuyla iliskili verdigi egitimler ve
sistemin yerlesmesinde gosterdigi tutarhliktir.
Calismamizda katilimcilarin biiyiik bir kismi HKS’ye
yonelik kurumdan aldiklar1 egitimleri ve kurum
politikasim yeterli gormiistiir. Katilimcilarin yarisi
“Calistiginiz kurumun HKS kapsaminda en ¢ok énem
verdigi konu nedir?” sorusuna HKS kapsaminda
amaclanan cevabl vermis, biliyilk bir kismi ise
(%44,2) kurumun istegini “evrak tamamlamak”
olarak algilamistir. Bu oranlar bize yénetimsel olarak
evrak islerinin 6neminin biiyiikliigiiniin ¢ogu yerde
sistemin esas anlaminin Oniine gectigini ve sistem
yerlestirmede kavramsal sorunlar yasadigimizi
gosterebilir (10). Bu konuda hem yoneticilerin
konunun anlamini ¢alisanlarina aktarmakta dogru
kanallar  kullanamadigt hem de ¢alisanlarin
geleneksel  yaklasimlarla  yeni  bir  sistemi
yerlestirmeyi “matbu evraktan” ibaret gordigiini
gosterebilir.

Calismamizda verilen egitimler de degerlendirilmis
ve ¢alisanlarin biiylik bir kismi verilen egitimleri
yeterli bulmustur. HKS kapsaminda verilen egitimler
icerisinde en ¢ok “kalite biriminin verdigi egitimler
etkili bulunmus bunu “birim kalite sorumlularinin”
verdigi egitim izlemistir. Burada yonetimsel olarak
sistem yerlestirmede birim kurmak ve o birimlerle
calisan sorumlular1 belirlemenin etkili oldugu
anlamimi ¢ikarabiliriz. Bunun yani sira egitimlerin
etkinliginde 1/5 oraninda yoneticilerin yaptiklar
6zdenetimlerin ayni zamanda egitimi de sagladigl
gozden kagmamalidir. Bilgilendirme kitapgiklarin
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katihmcilarin  1/5’1 kullanabilmistir ve 6zellikle
“birim kalite sorumlusu” belirlemede etkili oldugu
gorilmiistiir.

HKS sistemi ¢ogu tilkede bir devlet politikasi olarak
benimsenmektedir. Saghk hizmetlerinde Kkalite
konusunun devlet politikasi olarak stirdiiriilmesinin
en Onemli sebebi, tiim diinyada saglik hizmetinin
agirhiklh  olarak devlet tarafindan sunuluyor
olmasidir. Hasta tedavi ve bakiminda yasanan
degisimlerin yaninda, insanlarin daha saglhkh ve
uzun yasam slirme istekleri, kisa stirede tedavi olma
veya saghigini koruma yoniindeki ¢abalar da saglik
hizmetlerinde yeni  yaklasimlarin  gelismesini
saglamistir. Halen hastanelerdeki hastalarin % 3,7’si
tedavi sonrasi, tedavilerinin neden oldugu bir
zarardan sikayetcidir. Bu zararlarin 1/6’s1 6liime yol
agmakta, yaris1 ise Onlenebilir zararlardir. Ayrica
hastanede yatan hastalarin % 6,7 sinin hastanede
kaldiklar1 siire icinde, yanlhis ve zararh tedavi
aldiklar1 bazi calismalarca saptanmistir  (4).
Hastanelerde Toplam Kalite Yonetimi c¢alismalari,
teshis, tedavi ve bakim siiregleri dogrudan iliskilidir.
Saglik isletmelerinin bir yandan bilimsel norm ve
standartlara uygun teshis ve tedavi prosediirleri
uygulamasi, diger yandan hizmet sunum siireglerinde
hastalarin beklenti ve isteklerini géz ard1 etmemesi
gerekmektedir. Glinlimiizde saglk hizmet kalitesi
konusunda  heniiz  kesin  bir tamimlamaya
ulasilamamasina ragmen, tartismalarda hizmeti
alanlarin sosyal, kiiltiirel ve ekonomik agidan tatmini
konularinda odaklandigi belirtilmektedir (7).

Sonug olarak, HKS kapsaminda hizmet sunumu ve alt
yaplt  calismalar1  siirdiirdigimiiz ~ {niversite
hastanesinde c¢alisanlarimizin bilgi diizeyi ve verilen
egitimlerin amaca ulasmasinda gelinen nokta kabul
edilebilir olmakla birlikte kavramlarin yerlesmesi ve
bilingliligin ~ arttirllmasinda  hala  eksiklikler
mevcuttur. Bu konuda yapilmasi gereken en 6nemli
calismalardan biri saglik yiiksekégreniminde HKS'ye
iliskin temel taslarin yerlestirilmesini saglamaktir.
Universite hastanelerinde HKS'nin yerlestirilmesi,

hem egitim faaliyetleri hem de klinik uygulamalarla
saglanacaktir.
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