


TSE TARAFINDAN YAPILAN TETKĸKLER:

¾Yĕlda 1 kez yapĕlĕr.

¾Bu yĕl 3. yĕlĕmĕz olduķu i­in belge yenileme 

tetkiki ge­irdik.

¾ Tetkik 25-27 Mart 2008 tarihleri arasĕnda 

uzman tetkik­ilerin katĕlĕmĕyla ger­ekleĺtirildi.



¾ Tetkik sonucunda;

¾Baĺta ¿st yºnetim olmak ¿zere kalite 

yºnetim temsilcisi , ekibinin  ve ­alĕĺanlarĕn 

kalite yºnetim sisteminin geliĺtirilmesi i­in 

yoķun ­aba gºsterdiķi 

¾T¿m s¿re­lerin(klinik-labaratuvar -

yoķunbakĕm-ameliyathane ) perfomans 

kriterlerini etkin bir ĺekilde izlediķi olumlu 

gºr¿ĺ olarak bildirildi.



¾Satĕn alma tedarik­i deķerlendirmelerinin  

yapĕlmasĕ

¾Yĕllĕk bakĕm planlarĕnĕn ve hastane bina 

turlarĕnĕn etkin yapĕlabilmesi i­in sistematik 

bir yºntem geliĺtirilmesinin kuruluĺa fayda 

saķlayacaķĕ belirtildi. 

¾Bir sonraki tetkikte satĕn alma- eczane -teknik 

hizmetler -labaratuvarlar -depolar ve arĺivin 

ºncelikle tetkik edileceķi bildirildi.



SAĶLIK M¦D¦RL¦Ķ¦ TARAFINDAN YAPILAN TETKĸKLER:

¾ ĸl performans ve kalite koordinatºrl¿ķ¿ tarafĕndan  

yĕlda 3 kez  kurumsal kaliteyi geliĺtirme ve 

performans deķerlendirme yºnergesi kapsamĕnda 

350 sorudan oluĺan Hizmet kalite standartlarĕ 

deķerlendirmesi yapĕlmaktadĕr. 

¾ Soru listesindeki sorular akreditasyon kapsamĕnda 

hazĕrlanmĕĺtĕr.

¾ Deķerlendirme sonucunda elde edilen kurum 

performans kat sayĕsĕ ek ºdeme  hesaplamalarĕnda 

kullanĕlmaktadĕr. 



AMA¢:Kalite yºnetim sistemi yeterliliķini ve 

uygunluķunu ºl­mek , s¿re­lerin s¿rekli 

geliĺmesini ve iyileĺtirilmesini saķlamak,  

tespit edilen uygunsuzluklarĕ d¿zeltmeye 

yºnelik ­alĕĺmalarĕ baĺlatmaktĕr.



¾2008 yĕlĕndaki i­ tetkiklerin  Mayĕs ve Kasĕm 
aylarĕnda yapĕlmasĕ planlanmĕĺtĕ. Ancak 
mayĕs ayĕndaki I.tetkik Kalite Yºnetim 
Temsilcisi deķiĺikliķi ve tetkik­i sayĕmĕzdaki 
eksiklikler nedeniyle yapĕlamadĕ. 

¾ II. ĸ­tetkik25-28 Kasĕm 2008 tarihinde 
ger­ekleĺtirildi.

.



¾Tetkikler ºncelikle kalite kayĕtlarĕnĕn kullanĕmĕ  
saklanmasĕ ve deķerlendirilmesi konusunda 
yapĕldĕ.

¾Ayrĕca saķlĕk m¿d¿rl¿ķ¿ tarafĕndan 4 ayda 
bir yapĕlan 350 sorudan oluĺan kurum Hizmet 
Kalite Standartlarĕ deķerlendirme kriterlerini 
de i­eren sorularda mevcuttu.

¾Hastanemizdeki t¿m  tĕbbĕ ve destek 
s¿re­ler tetkik kapsamĕna alĕndĕ.



¾Kurumumuzda ­ok sayĕda tĕbbi ve destek 
s¿re­ olmasĕna raķmen birimlerin kalite 
­alĕĺmalarĕnĕ izledikleri , dok¿manlarĕ 

kullandĕklarĕ, kayĕtlarĕ d¿zenlituttuklarĕ 
gºr¿ld¿.

¾Hizmetin niteliķiyle ilgili aksayan 
konularda 87adet  d¿zenleyici ve 
ºnleyici faaliyet baĺlatĕldĕ.



TESPĸT EDĸLEN UYGUNSUZLUKLAR:

¾ Hastane de yapĕlan inĺaat onarĕm gibi alanlarda 
g¿venlik ve uyarĕ iĺaretlerinin bulunmamasĕ

¾ Hastane ­evresinin temizlik talimatĕ ve kayĕtlarĕnĕn 
bulunmamasĕ

¾ Tehlikeli maddelerin kullanĕmĕ depolanmasĕ ve 
transferine yºnelik talimatĕn olmamasĕ

¾ Hastane bina turlarĕnĕn ve hastane genel 
temizliķinin kontrol edildiķine ait kayĕtlarĕn 
bulunmamasĕ



¾ Dºfformunun m¿d¿rl¿k tarafĕndan 
kullanĕlmamasĕ,birimde mevcut olmamasĕ

¾ M¿d¿rl¿k tarafĕndan birim hedeflerinin 
belirlenmemesi

¾ Elektrik ve medikal gaz denetiminin ait kayĕtlarĕn 
eksik olduķu atĕk su sisteminin denetiminin 
yapĕlmamasĕ

¾ KVC yoķun bakĕmda kalite yºnetim sistem 
dok¿manlarĕnĕn mevcut olmamasĕ



¾ Hemodiyalizde kalibrasyon takip kartlarĕnĕn 
g¿ncellenmemiĺ olmasĕ 

¾ Hemodiyaliz hasta dosyalarĕndaki dok¿man 
kayĕtlarĕnĕn eksik olmasĕ

¾ Hemodiyaliz tĕbbi cihaz doķrulama takip 
formunu d¿zenli tutulmadĕķĕ 

¾ Hemodiyaliz birim hedeflerinin belirlenmemesi



¾ Anestezi ve ameliyathane deposunun fiziki olarak yetersiz 
ve d¿zensiz olmasĕ 

¾ Ameliyathane hemĺiresinin gºrev tanĕmĕnĕn olmamasĕ

¾ Patoloji numunelerinin talimata uygun olarak  
ameliyathaneden gºnderilmemesi

¾ Ameliyathane vaka arasĕ temizliķinin d¿zenli 
yapĕlamamasĕ ve kayĕtlarĕnĕn tutulmamasĕ



¾ Cerrahi bºlgesi bilgilendirme formundaki 
ameliyathane bºl¿m¿ndeki kĕsĕmlarĕn eksik 
doldurulmasĕ

¾ Ameliyathaneye hasta tesliminin hasta taĺĕyan 
personel tarafĕndan yapĕlmasĕ

¾ Hasta dosyalarĕnda anestezi uzman onay 
belgesinin ilgili hekimler tarafĕndan doldurulup 
imzalanmadĕķĕ

¾ Sterilizasyon ¿nitesinden ­amaĺĕrhaneye kapalĕ 
alandan ulaĺĕmĕn olmadĕķĕ


