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Bir kamu hastanesinde ISO-9002:1994 Kalite Guvence Y Onetimi

uygulamasinin hasta memnuniyeti ve bazi performans gostergelerine etkisi

Ozkan DALBAY, ismail Hakki BICER
ITU fsletme Fakiiltesi, f§letme Boliimii, 34357, Macka, Istanbul

Ozet

Ulkemizde kamu hastaneleri arasinda en fazla sikayetin ve memnuniyetsizligin oldugu SSK hastanelerinde
2000 yihinda, “SSK Saghk Hizmetleri Kalitesinin Yiikseltilmesi icin ISO-9000 ve Siirekli Kalite Iyilestirme
Modeli” projesi uygulamaya sokulmustur. Bu ¢alismalarin uygulandigr 32 hastaneden birisi de SSK Kartal
Hastanesi’dir. Bu hastanede 18.12.2000 tarihinde baglayan ve TKY ilkelerine gére yiiriitiilen 1SO-9000
uygulamasmin hasta memnuniyeti ve bazi kritik performans gostergelerine etkisi arastirmanin konusunu
olusturmaktadwr. Yapilan analizde, SSK Kartal Hastanesi’'nde yiiriitiilen ISO-9000 calismast sonucunda
ayaktan tedavi hasta memnuniyetinin ve ameliyat sayisimin arttigi, ilag sarfiyat adedi ile laboratuar tetkik
saylarmmin da azaldigi, bu degisimlerde de I1SO-9002:1994 Kalite Giivence Yonetimi standardinin
uygulanmasinin etkisi oldugu, fakat belgelendirmeden 3-6 ay sonra bazi géstergelerde olumlu degisimin
azaldigi ve eski duruma doniis egiliminin ortaya ¢iktigi goriilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: ISO-9000, kalite, hastanelerde kalite.

The effect of 1S0-9002:1994 Quality Assurance Management implementation at

a public hospital on patient satisfaction and some performance indicators
Abstract

The hospitals consuming the 45-75% of the sources set aside for the health services, have come across with
the demands for the patient satisfaction, lower costs and higher satisfaction at the beginning of 1990’s in
Turkey. At the Social Insurance Institution (SSK) hospitals in which there is the most patient unsatisfaction
“To Improve the Health Services Quality of SSK ISO-9000 and Continuous Quality Improvement Model”
project have been implemented at the beginning of 2000. One of the 32 hospitals at which those studies have
been implemented is SSK Kartal Hospital. The subject of our research was the effect of 1SO-9000 that
started to be implemented on 18.12.2000 according to the Total Quality Management (TQM) principles, on
patient satisfaction and some of the performance indicators. The patient staisfaction and the number of the
operations increased and laboratory examinations and the medicine consumption amount decreased at SSK
Kartal Hospital after the studies of ISO-9000. In these changes the implementation of 1SO-9002:1994
Quality Assurance Management was effective, but 3-6 months after documentation of the results, the positive
change in some of the indicators decreased and the situation showed a tendency to return back to the
previous conditions.

Keywords: ISO-9000, quality, quality in hospitals.
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Giris

Binlerce yil 6nce basit tedavi yontemleriyle
baslayan tip tarihinin 6nemli bir asamasi da
hastanelerin kurulmasidir (Lyons ve Petrucelli,
2000). Baslangigta dini kurumlar olan ve kar
gayesi giitmeyen hastaneler, Ingiltere ve Fransa
gibi iilkelerde oldugu gibi devletin yonetimine
gecmis ve bir kamu kurulusu hiiviyetine
biirinmiistiir (Yerebakan, 2000). 20. yiizyilin
son c¢eyreginden itibaren tip teknolojisindeki
gelismelerin yol actig1 yiliksek tedavi maliyetleri
ve 0zel sektor kuruluslarinda uygulanan miisteri
odakli yonetim tekniklerinin yayginlagmasiyla
da hastaneler, giinlimiizde daha fazla hasta
memnuniyetini saglama ve daha verimli ¢alisma
beklentilerine hedef olmaktadirlar.

Yarali ya da hastalik siiphesi ile saglik
durumlarim1 kontrol ettirmek isteyen Kkisilerin
ayaktan veya vyatirilarak muayene edildigi,
gozlem altinda tutuldugu, hastalik tanilarinin
konuldugu, tedavi ya da rehabilitasyon
hizmetlerinin  verildigi; tibbi bir kurulus,
ekonomik bir isletme, doktor ve diger saglik
personeline egitim veren bir kurum, arastirma
iinitesi, birgcok meslek gruplarindan kisilerin
calistig1 bir orgiit, sosyal ve toplumsal birimler
olarak tanimlanan hastaneler (Saglik Bakanligi,
1992), %45-75 oraninda olmak tizere sagliga
ayrilan kaynaklarin da bilyik bir kismin
tilketmektedirler (Saltman ve Figueras, 1998).

Ulkemizde de yatak sayist agisindan 2000 yili
itibariyle %92’si kamuya ait olan hastaneler
(Saglik Bakanligi, 2001), diinyadaki gelismelere
paralel olarak hasta memnuniyetini saglama ve
verimli calisma beklentilerini gerceklestirmek
icin 1990’11 yillarin baglarindan itibaren Toplam
Kalite Yonetimi (TKY) ve ISO-9000 gibi kalite
calismalarinin  ilgi odagi haline gelmeye
baslamislardir. Roemer ve Aguiler’e (1998)
gore, saglik bakimi kaynaklar1 ve aktivitelerinin
0zel  gelecegini  kalite  olusturmaktadir.
Ovretveit’e (1992) gore de, kalite gilivence
sistemi olmadan saglik hizmetlerinde Toplam
Kalite Yonetimini uygulamak miimkiin degildir.

Kamuya ait hastaneler arasinda Saghk
Bakanligi’na bagli devlet hastanelerinden sonra

en fazla yatakli saglik tesisine sahip olan Sosyal
Sigortalar Kurumu (SSK) da, bu yondeki
beklentileri karsilamak amaciyla 2000 yil
baslarinda 32 SSK hastanesinde, “SSK Saglik
Hizmetleri Kalitesinin Yiikseltilmesi I¢in ISO-
9000 ve Siirekli Kalite Iyilestirme Modeli”
projesini uygulamaya baslamistir.

Bu calismaya katilan 32 hastaneden biri olan
SSK Kartal Hastanesi 18.12.2000 tarihinde ISO-
9002:1994 Kalite Glivence Y Onetimi
dokiimantasyonunu yayinlayarak uygulamaya
baslamis ve 18.5.2001 tarihinde de TS EN ISO-
9002:1994 belgesini almistir.

Bu yazida, SSK Kartal Hastanesinde Toplam
Kalite Yonetimi ilkelerine gore yiiriitiillen ISO-
9002:1994'  Kalite  Giivence  Ydnetimi
uygulamasinin Oncesi ve sonrasindaki hasta
memnuniyeti algilama 6l¢iim sonuglar1 ve bazi
kritik performans gostergeleri agisindan ortaya
cikan degisiklikler analiz edilmis ve benzer
ozelliklere sahip SSK Pasabahce Hastanesi’nin
ayni verileri ile karsilagtirma yapilmistir

Calismanin amaci da, SSK Kartal Hastanesinde
yuriitilen  1SO-9002:1994 Kalite Gtlivence
Yonetimi uygulamasinin hasta memnuniyetine
ve bazi kritik performans gostergelerine etkisi
olup olmadigini ortaya ¢ikarmaktir.

ISO-9002:1994 Kalite Giivence Yonetimi
uygulama siirecinde gerceklestirilenler

Sosyal Sigortalar Kurumu hastanelerinden
32’sinde uygulanmaya baglayan I1SO-9000
calismalarindaki  gozlemlerimize goére bu
stirecteki Onemli noktalar, goniilliilik esast ve
kalite g¢alismalarimin tek bir ISO-9000 kalite
yonetim temsilcisi tarafindan degil,
hastanelerdeki kritik siireglerin sahiplerinden
olusan hastane kalite konseyleri tarafindan
yirlitiilmesidir. Kartal Hastanesinde bu konsey,
1S0-90007 kalite yonetim temsilcisi bir bastabip
yardimcisi, acil servis sorumlulugunu yiiriiten
bir bagka bastabip yardimcisi, tibbi bakim

! Tasarim maddesi hari¢ Kalite Giivence Yonetimi
standard1

? Kalite Giivence Yonetimi standardii genel olarak
ifade etmek tizere kullanilmstir.
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hizmetleri siireci i¢in bashemsire ve bir hemsire,
idari ve teknik hizmetler siireci i¢in hastane
midiirii ve basteknisyen, ila¢ eczacilik siireci
icin de bir eczact olmak {lizere yedi kisiden
olusmustur (Dalbay ve Biger, 2000). Hastane
kalite konseyi Tlyelerine, ISO-9000 Kalite
Giivence Yonetimi ile ilgili temel egitim,
dokiimantasyon egitimi ve i¢ tetkikei egitimleri,
Toplam Kalite Yonetimi ile ilgili olarak da TKY
temel kavramlar, performans degerlendirme,
slire¢ yonetimi, ve 0zdegerlendirme egitimleri
verilmistir. Ayrica, bu konsey iiyelerinden
bazilar1 ile alt ve orta kademe c¢alisanlardan
olusan alt1 kisiye de siirekli kalite iyilestirme
yaklagiminin 6nemli araglarindan olan problem
cozme teknikleri ve iyilestirme takimlar1 egitimi
verilmistir.

Hastane kalite konseyi iiyeleri aldiklar1 dis
egitimleri kendi siireclerindeki calisanlara
aktarmiglar ve ISO-9002:1994 standard ile ilgili
kalite el kitabi ve sistem prosediirlerini
olusturmuslardir. Hizmetler ve islemlere ait
prosediir ve talimat gibi diger dokiimanlar da
ilgili birim sorumlular1 tarafindan diizenlenip
hastane kalite konseyi tarafindan kontrol
edilerek yiiriirliige sokulmustur. Siire¢ yonetimi
yaklasimina gore hazirlanan ISO-9002:1994
Kalite Giivence YOnetimi dokiimantasyonunun
yayinlanmasiyla uygulama baslatilmis ve
18.5.2001 tarihinde Tiirk Standartlar1 Enstitiisii
(TSE) tarafindan gerceklestirilen dis denetim
sonucunda da ISO 9002:1994 Kalite Giivence
Yonetimi belgesi alinmistir. Bu donemde, hasta

memnuniyetini  arttirmaya  doniik  olarak
calisanlarin egitimi, hastalarin g¢esitli konularda
bilgilendirilmesi, bazi islemlerin  diizenli

yiiriitiilmeye baslanmasi gibi faaliyetler ile idari
islemlerde siirelerin kisaltilmast gibi siireg
iyilestirme ¢alismalart yiiritiilmustir. ISO-
9002:1994 belgesinin alinmasindan sonra TKY

ilkelerine gore siirdiiriilen 1SO-9002:1994
Kalite  Giivence  YOnetimi  uygulamasi
kapsaminda  siirekli iyilestirme yaklagim
uyarinca ameliyathane ve acil servis gibi
konularda  ¢esitli iyilestirme  takimlar
kurulmustur.

Kurulan takimlarindan birisi de, hastanenin
ameliyathane calisanlari tarafindan 2001 yilinda

kurulan “Grup 77 iyilestirme takimidir. “Grup
77 iyilestirme takimi, ameliyathanedeki cihaz-
larin periyodik bakimlar1 ve cihaz kullanma
egitimleri iizerinde ¢alisip ariza oranlarini diisii-
rerek, yapilan ameliyat sayisin1 yaklasik %20
arttirmigtir. Bu sekilde ileriki tarihlere randevu
verilerek ertelenen ameliyatlarin bir boliimiiniin
de zamaninda yapilmasi saglanmustir.

Bulgular ve degerlendirme

SSK Kartal Hastanesi’'nde [SO-9002:1994
belgesinin alindigi bu calismanin Oncesi ile
belgelendirme sonrasinda, Amerika Birlesik
Devletleri’'ndeki (ABD) Saglik Kuruluslari
Akreditasyonu Birlesik Komisyonu (Joint
Commission on Accreditation of Health Care
Organizations-JCAHO) tarafindan kabul edilen
dort performans gostergesi olan, klinik
performans, saghik durumu, memnuniyet ve
idari/finansal alanlardan (Kazandjian ve Lied,
1999), klinik performans gostergesi olarak
dikkate aliman ameliyat ve laboratuvar tetkik
sayilar1 ile ilag sarfiyat adetleri gibi kritik
performans  gostergelerinde  herhangi  bir
degisikligin olup olmadig1 arastirilmis ve SSK
Kartal Hastanesi’ne benzer oOzelliklere sahip
SSK Pasabahc¢e Hastanesi’nin aymi verileri ile
karsilastirma yapilmistir.

Ayrica, SSK Kartal Hastanesinde ISO-9000
uygulamasinin  baglamasindan 6nce 13-19
Aralik 2000 tarihlerinde ve ISO-9002:1994
belgesinin alinmasindan sonra 17-19 Temmuz
2001 tarihlerinde sirasiyla 183 ve 213 kisiye
ayaktan tedavi hasta memnuniyeti anketi
uygulanmigtir. Pasabah¢ce Hastanesi’nde de
herhangi bir ISO-9000 veya kalite ¢aligmasinin
olmadig1 3-8 Ocak 2001 tarihlerinde 297 kisiye,
15-20 Haziran 2001 tarihlerinde de 298 kisiye
ayni anket uygulanmistir.

Bu anketin olusturulmasinda, hastalarin hastane
hizmetleri ~ hakkindaki  degerlendirmelerini
belirleyen 13 faktorden SSK hastanelerindeki
ayaktan tedavi hizmetleriyle iliskilendirilen
doktor, hemsire ve diger personel davranisi,
genel konfor, fiziksel kosullar, bekleme siiresi,
hastane c¢evresi ile bilgilendirme faktorleri
(Esatoglu, 1997) dikkate alinarak SSK Kartal
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Hastanesi Kalite Konseyi iiyeleri ile yapilan
goriigmelerde hasta memnuniyeti ag¢isindan
uyarlamalar yapilmig, bu faktorlerin bazilar1 da
meslek gruplari itibariyle birlestirilmistir.

Once 10 kisilik bir gruba uygulanan anket,
sorularin dogru olarak anlagilip anlagilmadigi
gibi amaca uygunluk agisindan gdzden
gecirilmis ve bazi dilizeltmeler yapilmstir.
Diizeltmelerden sonra 30 kisilik bir hasta
grubuna tekrar uygulanan ve 30 anket lizerinden
bilgisayar programi ile yapilan hesaplama
sonucunda “Crombach Alpha” katsayisinin 0,98
cikmasiyla yiiksek giivenilirlige sahip oldugu
anlagilan bu anket 13 grupta toplanan 60
sorudan olusmaktadir.

Bu gruplar sunlardir;

1-Telefonla randevu hizmeti.

2-Poliklinik muayenesi bekleme yeri.

3-Otopark, kantin, ankesorlii telefon ve tabelalar
gibi genel destek 6zellikleri.

4-Temizlik.

5-Poliklinik kayit islemi memuru.
6-Muayeneyi ger¢eklestiren hekim.
7-Eczane gorevlileri.

8-Muayeneye yardimci olan ebe-hemsireler.
9-Laboratuvar gorevlileri.

10-Kan verme ve sonuglarini alma.
11-Rontgen servisi gorevlileri.

12-Rontgen ¢ektirme ve sonuglarini alma.
13-Hizmetli, hastabakici, pansumanci
yardimct hizmet gorevlileri.

gibi

Ayaktan tedavi hasta memnuniyeti anketi SSK
Kartal Hastanesinde 13-19 Aralik 2000 ile 17-
19 Temmuz 2001 tarihlerinde sirasiyla 183 ve
213, SSK Pagabah¢e Hastanesinde ise 3-8 Ocak
2001 ve 15-20 Haziran 2001 tarihlerinde
strastyla 297 ve 298 kisiye rastgele 6rnekleme
metoduyla uygulanmistir. Bunlarin “Crombach
alpha* katsayilar1 da sirasiyla “0,97¢, “0,96%,
“0,92% ve “0,92 olarak hesaplanmustir.

Her iki hastanede, ayaktan tedavi hizmeti alan
hastalarin hastaneden ayrilmadan 6nceki son
islemi olan eczaneden ila¢ alma asamasindan
sonra yapilan bu anketlerin soru gruplar
itibariyle ve genel olarak memnuniyet algilama

oranlar1 “1 Cok koti“, “2 Koti, “3 Orta®, “4
Iyi“ ve “5 Cok iyi* olarak 5°li dlgekte Tablo 1
ve Tablo 2’de verilmistir.

Tablo 1. SSK Kartal Hastanesi ayaktan tedavi
hasta memnuniyeti anket sonuglar: (1-5 arasi

ortalamalar)
Soru Grubu Oncesi Sonrasi
1.grup 2,87 3,12
2.grup 2,35 2,64
3.grup 2,68 3,15
4.grup 2,3 3,14
5.grup 2,76 3,34
6.grup 2,67 3,26
7.grup 2,19 3,07
8.grup 2,67 3,25
9.grup 2,78 3,39
10.grup 2,37 2,89
11.grup 2,71 3,28
12.grup 2,46 3,08
13.grup 2,71 3,15
Genel Ort. 2,58 3,14

Tablo 2. SSK Pasabahge Hastanesi ayaktan
tedavi hasta memnuniyeti anket sonuglar (1-5
arasi ortalamalar)

Soru Grubu Oncesi Sonrasi
1.grup 3,63 3,75
2.grup 2,83 3,25
3.grup 2,97 3,23
4.grup 3,11 3,36
5.grup 3,15 3,34
6.grup 3,19 3,56
7.grup 2,84 3,33
8.grup 3,33 3,42
9.grup 3,17 3,36
10.grup 2,61 3,11
11.grup 3,34 3,55
12.grup 2,97 3,29
13.grup 3,02 3,41
Genel Ort. 3,09 3,38

Tablo 1 ve Tablo 2’de goriilecegi ilizere, SSK
Kartal ve Pasabah¢e Hastaneleri’nde yapilan
ayaktan tedavi hasta memnuniyeti anketi
sonuglarinda olumlu degisim ortaya ¢ikmistir.
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Anketin 5’11 6l¢egindeki “Cok koti* ile “Kotii*
ve “Cok iyi*“ ile “lyi“ siklar1 birlestirilerek
yapilan frekans dagilimina goére soru gruplari
itibariyle “Cok iyi“ ve “lyi“ siklarm
isaretleyerek memnun olduklarin1  belirten
hastalarin yiizdeleri ise Tablo 3 ve Tablo 4’te
verilmistir.

Tablo 3. SSK Kartal Hastanesi ayaktan tedavi
hasta memnuniyeti anket sonuglart

Soru Grubu Oncesi % Sonrast %
1.grup 30,23 47,6
2.grup 16,4 29,28
3.grup 19,16 41,83
4.grup 16,18 41,35
5.grup 26,25 54,95
6.grup 19,57 48,67
7.grup 12,66 38,14
8.grup 15,56 45,52
9.grup 19,88 51,2
10.grup 16,9 37,75
11.grup 19,75 47,11
12.grup 15,6 423
13.grup 21,24 42,34
Genel 19,41 43,69

Tablo 4. SSK Pasabah¢e Hastanesi ayaktan
tedavi hasta memnuniyeti anket sonuglari

Soru Grubu Oncesi % Sonrasi %
1.grup 66,23 69
2.grup 37,38 47,48
3.grup 33,96 42,16
4.grup 40,11 49,05
S.grup 42,8 54,35
6.grup 44,62 59,87
7.grup 27,16 47,04
8.grup 49,02 52,9
9.grup 41,46 44,02
10.grup 20,7 38,45
11.grup 51,03 53,66
12.grup 32,5 42,45
13.grup 36,06 49,26
Genel 40,23 49,97

Bu sonuglart degerlendirmek i¢in oncelikle her
iki hastanedeki memnuniyet algilama sonuglari,

Cok kotii=1 ile Cok iyi=5 arasinda degisen 5’li
Olcek lizerinden ankete katilanlarin
degerlendirmelerine gore sorular itibariyle
toplam puanlar1 hesaplanmis ve bu toplam
puanlar  iizerinden iki Olglim  arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olup
olmadigi test edilmistir. Bu konuda %35 kabul
orantyla yapilan tek yonlii Anova testi sonucu
Tablo 5 ve Tablo 6’da verilmistir.

Tablo 5. SSK Kartal Hastanesi Aralik 2000-
Temmuz 2001 Anova tablosu

Kareler Serbestlik Kareler F p

Toplami derecesi Ortalamasi
Gruplar114744,3 1 114744,3 83,6 0,001
Arast
Gruplar540150,6 394 1370,9

Ici
Toplam654894,9 395

Tablo 5’te gorildiigii tlizere SSK Kartal
Hastanesinde ISO-9002:1994 Kalite Glivence

Yonetimi  belgesinin  alinmast  Oncesi  ve
sonrasinda yapilan ayaktan tedavi hasta
memnuniyeti algilama Olctimlerinde

memnuniyet degerlendirmeleri arasinda %95
giiven araliginda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik bulunmustur (p<0.05).

Tablo 6. SSK Pasabahce Hastanesi Ocak 2001-
Haziran 2001 Anova Tablosu

Kareler Serbestlik Kareler F P
Toplami derecesi  Ortalamast

Gruplar 46068,9 1 46068,9 63,4 ,001

Arast

Gruplar430434,8 593 725,8
Igi

Toplam476503,7 594

Tablo 6’da gorildigii gibi, SSK Pagabahce
Hastanesinde 03-08 Ocak 2001 ve 15-20
Haziran 2001 tarihlerinde yapilan ayaktan
tedavi hasta memnuniyeti algilama OGl¢iimle-
rinde memnuniyet degerlendirmeleri arasinda da
%95 giiven araliginda istatistiksel olarak
anlamli bir farklilik bulunmustur (p<0.05).
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Bu iki hastanenin ayaktan tedavi hasta memnu-
niyeti algilama sonuglarinda toplam puanlardaki
farklilik iizerinden bu farkliligin istatistiksel
olarak anlamli olup olmadig1 da test edilmistir.
Bu konuda %35 kabul oraniyla yapilan tek yonlii
Anova testi sonucu Tablo 7°de verilmistir.

Tablo 7. SSK Kartal ve Pasabahg¢e Hastaneleri
algilama sonuglarinda toplam puanlardaki
degisim farkliligina ait Anova tablosu

Kareler Serbestlik Kareler F p
Toplami derecesi  Ortalamasi
Gruplar 62758,7 1 62758,7 28 0,001
Arast
Gruplar 1071243 478 2241
Ici

Toplam 1134001,7 479

Tablo 7°de verilen Anova tablosu incelendiginde
iki hastanenin ayaktan tedavi hasta memnuniyet
Ol¢timlerindeki toplam puanlarinin farkliliginda
goriilen degisim arasinda %95 giiven araliginda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik oldugunu
sOyleyebiliriz (p<0.05).

Hangi hastanedeki memnuniyet algilama
Olgtimlerinde daha fazla olumlu degisim
oldugunu da Tablo 8’e bakarak anlayabiliriz.

Tablo 8. SSK Kartal ve Pasabah¢e Hastaneleri
ayaktan tedavi hasta memnuniyeti algilama
olgiimlerinde toplam puanlardaki degisime ait
Anova tablosu

%095 ‘lik Giiven Araligt

N Alt Smir ~ Ust Smr
SSK Pasabahge Hast. 183 25,5 40,3
SSK Kartal Hast. 297 4,2 14,5
Toplam 480 14 22,7
Yukaridaki Anova tablosunun %95 giiven

araligindaki alt ve st sinirlarina gore SSK Kartal
Hastanesindeki ayaktan tedavi hasta memnuniyeti
degisiminin SSK Pasabah¢e Hastanesi’ne gore
daha fazla oldugunu soyleyebiliriz.

ABD’deki Saghk Kuruluglart Akreditasyonu
Birlesik Komisyonu tarafindan kabul edilen dort

performans gostergesi olan, klinik performans,
saglik durumu, memnuniyet ve idari/finansal
alanlardan, klinik performans gostergesi olarak
dikkate aliman ameliyat ve laboratuvar tetkik
sayilar1 ile ila¢ sarfiyat adetleri gibi kritik
performans  gostergelerine, SSK  Kartal
Hastanesi’nde ytriitiilen 1SO-9002:1994 Kalite
Gilivence Yonetimi uygulamasinin etkisi de
incelenmistir.  ISO-9002:1994 uygulamasinin
belgelendirmesi i¢in baslangigta en az ii¢ aylik
uygulama zorunlulugu bulunmasi da dikkate
almarak 1.1.2000-31.3.2002 tarihleri arasinda
iic aylik donemler itibariyle derlenen bu veriler,
SSK Pagabah¢e Hastanesi’nin ayni dénemdeki
verileriyle  de  karsilasgtirilmistir.  Kartal
Hastanesinde 1S0-9002:1994 Kalite Giivence
Yonetimi belgesinin alindigi 18.5.2001 tarihini
icine alan 2001 Nisan-Haziran doneminde ¢
performans gostergesinde de bir onceki {i¢ aylik
doneme gore Onemli oranda olumlu degisim
ortaya c¢ikmistir. Bu donemde Pasabahge
Hastanesi’'nde ise ameliyat sayisinda benzer
sekilde olumlu bir artis olmasina karsin, ilag
sarfiyat adedi ve laboratuar tetkik sayisinda ise
olumsuz bir degisim gerceklesmistir.

SSK Kartal ve Pasabah¢e Hastanelerinin ame-
liyat sayilari, ilag sarfiyat adetleri ve laboratuar
tetkik sayilar1 gibi performans gdstergeleri
acisindan degisim ve karsilagtirma sonuglar
Sekil 1, Sekil 2 ve Sekil 3’te verilmistir.
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Sekil 1. SSK Kartal ve Pasabahc¢e Hastaneleri
ameliyat sayilarimin karsilastirmasi
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Sekil 2. SSK Kartal ve Pasabahg¢e Hastaneleri
ilag sarf adetlerinin karsilastirmasi

600000

500000 -

400000 -

300000 H

200000

100000 -

0

2000 O-M
2000 N-H
2000 T-E
2000 E-A
2001 O-M |
2001 N-H |
2001 T-E
2001 E-A
2002 O-M

2000-2002 Ug Aylik Dénemler

‘ —e— SSK Kartal Hast. —m— SSK Pasabahge Hast.

Sekil 3. SSK Kartal ve Pasabahc¢e Hastaneleri
Laboratuar tetkik sayilarinin karsilastirmasi

Kartal Hastanesi ile Pasabahce Hastanesinin
01.01.2000-31.03.2002 déneminde performans
kriterleri olarak dikkate alinan ameliyat sayilari,
ilag sarfiyat adetleri ve laboratuar tetkik
sayilarina ait verileri Tablo 9 ve Tablo 10’da
verilmistir.

Tablo 9 ve Tablo 10°da goériildiigi tizere, bu
performans  gostergelerinden ilag  sarfiyat

adetleri ve laboratuar tetkik sayilarinda ve
hastaneler itibariyle karsilagtirmasinda, 2001
yili Nisan-Haziran doneminde Kartal
Hastanesinde olumlu bir degisim var iken
Pasabahge Hastanesi’nde olumsuz bir degisim
gerceklesmistir.

Tablo 9. SSK Kartal Hastanesi istatistik verileri’

Yatan Laboratuar ilag
Hasta Tetkik Sarfiyat
Adedi

Ameliyat

Doénem
Sayis1

Adedi

2000 4921 281789 895795
Ocak-Mart
2000
Nisan-
Haziran
2000
Temmuz-
Eyliil

2000
Ekim-
Aralik
2001
Ocak-Mart
2001
Nisan-
Haziran
2001
Temmuz-
Eyliil

2001

Ekim
Aralik
2002
Ocak-Mart

2144

5621 366138 912155 2975

4715 294457 729136 2415

5203 343192 912000 2835

5595 393290 1019110 2864

5508 247870 802865 3611

5358 230977 777842 2757

6198 258369 973490 3363

6098 273195 995610 3700

Bunun yaninda, ameliyat sayilar1 ag¢isindan
Kartal ve Pasabahce Hastanelerinin ikisinde de
2001 yilinda genel toplam agisindan ve 2001
Nisan-Haziran doneminde bir dnceki doneme
gore artis olmustur. Bu artiglarin kargilastirmast,
yatan hasta sayilar1 i¢inde ameliyat sayilarinin
orani ve bu oranlardaki degisim agisindan 2000
Nisan-Haziran donemi ile 2001 Nisan-Haziran
donemi olarak ele alinmistir.

° Bu veriler hastanenin istatistik formlarindan ve
diger belgelerinden c¢ikarilmis olup, bunlarmn bir
kismi hi¢ yayinlanmamakta, bir kismi da toplu
yayinlandig1 i¢in kaynak gosterilememistir.
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Tablo 10. SSK P.bahce Hastanesi istatistik verileri®

Laboratuar Ilag .
Doénem EZZ?: Tetkik Sarfiyat g&;nfsliyat

Adedi Adedi Y
2000 2602 281901 279303 751
Ocak-Mart
2000 2671 420163 283064 975
Nisan-
Haziran
2000 2175 266312 224250 713
Temmuz-
Eyliil
2000 2650 256490 272474 712
Ekim-
Aralik
2001 3111 335448 332662 1040
Ocak-Mart
2001 3045 495003 336960 1265
Nisan-
Haziran
2001 2395 414900 317187 1010
Temmuz-
Eyliil
2001 2824 428116 333215 1099
Ekim
Aralik
2002 3276 527731 244492 1147
Ocak-Mart

SSK Kartal ve Pasabah¢e Hastanelerinin yatan
hasta ve ameliyat sayilar1 ile bunlarin oranlari
Tablo 11°de verilmistir.

Tablo 11. Ameliyat sayilarinin yatan hasta
sayilar i¢indeki orani ve bu orandaki degisim

SSK Kartal SSK
Hastanesi  P.bahce
Hastanesi
2000 Yatan
Nisan- Hasta 5621 2671
Haziran Sayist
Ameliyat 44 975
Sayist
Oran 0,52 0,36
2001 Yatan
Nisan- Hasta 5508 3045
Haziran Sayisi
Ameliyat 500, 1265
Sayist
Oran 0,65 0,41

Tablo 11°e gore Kartal Hastanesi’nde ameliyat
edilen hastalarin yatan hastalara oran1 agisindan,
2001 yili Nisan-Haziran doneminde 2000
Nisan-Haziran donemine gore artis olmustur.
Pasabah¢e Hastanesinde de ayn1 donemler
itibariyle benzer sekilde bir oran artis1 olmus,
fakat Kartal Hastanesinin 2001 Nisan-Haziran
doneminde 2000 Nisan-Haziran donemine gore
kendi i¢indeki oran artis1 Pagsabah¢e Hastanesine
gore daha fazla olmustur.

Sonuglar
Bu makalede 6zetlenen @ SSK  Kartal
Hastanesindeki ISO-9002:1994 uygulamast,

dokiimanlarin  yayinlanmasiyla baglamis ve
belge alinmasiyla devam ederek, miisteri
odaklilik ve siirekli 1iyilestirme gibi TKY
ilkelerine gore yiiritilmiistir. Goniilliilik ve
calisanlarin katilimi esasina her asamada dikkat
edilen ISO-9002:1994 caligmalarinda
organizasyon, yonlendirme ve siiriikleyicilik
gorevi, hastanedeki kritik stireglerin
sahiplerinden olusan hastane kalite konseyi
tarafindan yerine getirilmistir.

ISO-9002:1994 Kalite Giivence YOnetimi
dokiimantasyonunun yayinlanarak uygulamanin
baslamasindan hemen oOnce Aralik 2000’de
ayaktan tedavi hasta memnuniyeti anketi ile
yapilan algilama Ol¢iim sonuclart ile ISO-
9002:1994  belgesinin  alinmasindan  sonra
yapilan anket sonuclarindaki memnuniyet
algilamalarinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik oldugu ortaya cikmistir. Herhangi bir
kalite caligmasi bulunmayan SSK Pagabahce
Hastanesinde yaklasik aymi tarihlerde yapilan

anket sonuclarindaki memnuniyet algilama
Olciim sonuclarinda da istatistiksel olarak
anlamlt bir farklihlk oldugu fakat Kartal

Hastanesindeki olumlu degisimin daha fazla
oldugu anlagilmigtir. Bu artista, miisteri
odaklilik, siirekli iyilestirme gibi TKY ilkelerine
gore ylriitilen 1SO-9002:1994 Kalite Giivence
Yonetimi  uygulamasmin  etkisi  oldugu
sOylenebilir.

SSK Kartal Hastanesindeki I1S0O-9002:1994
uygulamasinin ayn1 zamanda ameliyat sayilari,
ilag sarfiyat adetleri ve laboratuar tetkik sayilari
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gibi performans gostergelerine de olumlu etki
yaptigit ve bunlarin iciinde de, Ozellikle
Haziran doneminde olumlu bir degisimin ortaya
ciktig1 tespit edilmistir.

Kartal Hastanesinin ameliyat sayilarmin yatan
hasta sayis1 igindeki orani agisindan yapilan
analizde de, ayn1 donemde artis oldugu ortaya
cikmigtir. Pasabah¢e Hastanesinin ameliyat
sayilarinin yatan hasta sayisi i¢gindeki oraninda
da benzer sekilde bir artis olmasina karsin, SSK
Kartal Hastanesindeki oran artisi daha fazla
gerceklesmistir. Bu sonuca ulagsmada da, Kartal
Hastanesindeki ISO-9002:1994 Kalite Giivence
Yonetimi uygulamasinin TKY ilkelerine gore
yiiriitiilmesinin etkisi oldugu sdylenebilir.

Biitin bu olumlu degisimlere ragmen, Kartal
Hastanesinde Aralik 2000°de dokiimanlarin
yayinlanmasiyla baslayan ve Mayis 2001°de de
belge almman ISO-9002:1994 Kalite Giivence
Yonetimi uygulamasinin 2001 yilinin sonlarina
dogru bir gevseme gosterdigi ve ilag sarfiyat
adetleri ve laboratuar tetkik sayilar1 gibi
performans  gostergelerinde  olumsuz  bir
egilimin ortaya ¢iktigini degerlendirmekteyiz.

SSK Kartal Hastanesinde bu donemde yeni bir
teknoloji, yeni bir yatinm vb. herhangi bir
degisiklik olmamistir. Hastanede dikkate deger
tek degisiklik, ISO-9002:1994 Kalite Giivence
Yonetimi  sisteminin  kurulusunda bastabip
olarak gdrev yapan list yoneticinin 2001 yili
sonlarinda  gdrevinden ayrilmasidir. Kalite
calismalarinda {ist yonetim desteginin ¢ok
onemli bir faktor olmasiyla paralel sekilde SSK
Kartal Hastanesindeki {ist yonetim degisiminin,
ilag sarfiyat adetleri ve laboratuvar tetkik
adetleri gibi performans gostergelerinde 2001
yili sonlarinda olumsuz degisime yol agan bir
faktor oldugunu degerlendirmekteyiz.

Ayrica, [SO-9002:1994 Kalite  Giivence
Yonetimi uygulamast yapilan diger SSK
hastanelerinde yaptigimiz gozlemlerle benzer

sekilde, SSK Kartal Hastanesinde ISO-
9002:1994 Kalite Glivence Y Onetimi
uygulamasinin  baglarindan  belgelendirmeye
kadar personelin biiylik kisminda artarak devam
eden olumlu motivasyonun belgelendirmeden
sonra azaldigini sdyleyebiliriz. 1SO-9002:1994
Kalite Glivence YoOnetimi uygulamasi dncesin-
deki olumsuz duruma doniis egiliminin ortaya
citkmamasi ic¢in de, belgelendirmeden sonraki
kalite ¢alismalarmin Ulusal Kalite Odiilii gibi
daha biyiik hedeflerle devam ettirilmesinin
uygun olacagini degerlendirmekteyiz.
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