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1. AMAC:

Saglik Bakanlhiga Performans Yonetimi ve Kalite Daire Baskanliginca yuritiilen Hizmet Kalite Standartlar:
dogrultusunda uygulanan islemlerin ve sistem etkinliginin degerlendirilmesi, rapor edilmesi ve gerektiginde
duzeltici veya Onleyici faaliyetlerin baslatilmasi esaslarini belirlemek, hizmet alimi ile yerine getirilen
hizmetlerin degerlendirilmesi, uygunluklarinin kontrol edilmesi, uygunsuzluklarin rapor edilmesi, alinan
onlemlerin kayit altina alinmasidir.

2. KAPSAM:
Hastanenin tim birimlerini kapsar.
3. SORUMLULAR:

e Bashekim

e Bashekim Yardimcisi

e Idari ve Mali Hizmetler Miidiiri

o idari ve Mali Hizmetler Miidiir Yardimcisi
e Saglik Bakim Hizmetleri Mudiri

o Kalite Yonetim Direktori

o Kalite Birim Sorumlular

e Oz Degerlendirme Ekibi

4.0 TANIMLAR:

0Oz Degerlendirme: Uygulanan faaliyetlerin Hizmet Kalite Standartlarina uyup uymadiginin, yapilmasi
gereken diizenlemelerin etkin olarak uygulanip uygulanmadiginin, amaca ulasmak igin izlenen yolun uygun
olup olmadiginin sistematik, tarafsiz bir sekilde gozlemlere, dokiimanlara ve beyanlara dayanilarak
incelenmesidir.

Oz Degerlendirme Plani:

Kalite Yonetim Birimi tarafindan hazirlanan ve 6z degerlendirmenin, hangi bolimleri kapsayacagdi, hangi
zaman araliginda yapilmasi gerektigi ve 0z degerlendirme ekiplerinin gorev yerlerinin belirtildigi
dokiimandir.

0Oz Degerlendirme Ekibi:

Hastane idaresi ve Kalite Yonetim Birimi tarafindan 6z degerlendirmede gorevlendirilen en az iki
calisandan olusan ekiptir.

Hizmet Kalite Standartlar1 (HKS):

Performans Yonetimi ve Kalite Daire Baskanligi tarafindan belirlenerek tim hastanelerde uygulamaya
konulmus olan standartlar listesidir.

0Oz Degerlendirme Raporu:

Oz degerlendirme ekibi tarafindan, degerlendirme sonucunda degerlendirilen birim ile ilgili bulgularin
yazildig1 dokiimandir.

Diizeltici Veya Onleyici Faaliyet (DOF) Formu:

Oz degerlendirme sirasinda tespit edilen uygunsuzluklarin(diizeltici faaliyet) veya uygunsuzluk olma
riskinin bulundugu(énleyici faaliyet) durumlarda, 06z degerlendirme ekibi tarafindan doldurulan
dokimandir.

Uygunluk:
Sunulan hizmetin veya yapilan islerin Hizmet Kalite Standartlarina ve mevzuata gore yapilmasidir.
Uygunsuzluk:

Sunulan hizmetin veya yapilan islerin Hizmet Kalite Standartlarina ve mevzuata gore yapilmamasidir.
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Takip Degerlendirme Tarihi:

Birimde gozlemlenen uygunsuzluklarin iyilestirilmesi i¢in verilen siire.
5.0 UYGULAMA

Planlama ve Hazirhik:

e Hizmet Kalite Standartlar1 geregince her donem (6 aylik donem) bir kere olacak sekilde yilda iki kez
planlanir.

e Planlanan tarihten iki hafta oncesi Hastane idaresi ve Kalite YoOnetim Birimi tarafindan 6z
degerlendirme ekibinde gorev alacak calisanlar ve degerlendirme yapilacak alanlar belirlenir.

e Belirlenen calisanlara 0z degerlendirme ekibinde goérevlendirildiklerine dair goérevlendirme yazilari
Bashekimin onayi ile yazilir.

e Degerlendirme alanlarina yonelik standartlar diizenlenir.

0z Degerlendirme Siireci:

e Gorevlendirilen Oz Degerlendirme Ekipleri gidecekleri béliimlerin sorumlulan ile iletisime gecerek
randevularini alir.

e Randevu saatinde ekip iiyeleri degerlendirilecek birimde hazir bulunur.

e Secilen bir sézcii tarafindan birim calisanlarina Oz Degerlendirmenin amaci agiklanir.

o Is akisin1 bozmayacak sekilde tiim birim Hizmet Kalite Standartlar: dogrultusunda degerlendirilir.

¢ Degerlendirme bitiminde calisanlara tesekkiir edilerek, 6z degerlendirme raporu ekip tarafindan ortak
kararla yazilir ve Kalite Yonetim Birimine Teslim edilir (ASLI).

e Birimde goriilen uygunsuzluklar i¢in Takip Denetim Tarihi verilmesine, Diizeltici veya Onleyici Faaliyet
acilip acilmamasina ekip tarafindan karar verilir.

e Acillan Diizeltici veya Onleyici Faaliyet birim igerisinde iyilestirilecekse takip sorumlusu 6z
degerlendirme ekibinden olur, birim iginde iyilestirilemeyecek bagka bir birim iyilestirme yapacaksa
takip sorumlusu birim sorumlusu olur. Oz degerlendirme ekibi sorunun takip edilip edilmedigini takip
eder.

e Oz Degerlendirme Ekibi tarafindan Diizeltici veya Onleyici Faaliyet bildirimleri elektronik ortamda
yapilir ve takibine baglanilir.

Takip Stureci

Takip degerlendirme tarihi verilen siire sonunda degerlendirme ekibi birim sorumlusu ile iletisime gecerek
yapilan iyilestirmeyi yerinde gormek icin birime tekrar gider. Yapilan iyilestirme Hizmet Kalite
Standartlarina uygunsa 6z degerlendirme raporuna kayit edilerek degerlendirme sonuclandirilir ve rapor
Kalite Yonetim Birimine teslim edilir.

Diizeltici veya Onleyici Talep Formlarn icin Uygulama:

e Iyilestirme ilgili birim tarafindan yapilacaksa, yapilan iyilestirme yada iyilestirme yapilabilecek dénem
belirtilerek “Diizeltici veya Onleyici Faaliyet uygulamas1” béliimiine yazilir.

o Tyilestirme ilgili birim disinda bir birim tarafindan diizenlenecekse hangi birim oldugu belirtilir ve form
bu birime iletilir.

« Iyilestirmeyi gerceklestirecek birim yapilacak iyilestirmeyi “Planlanan Diizeltici veya Onleyici Faaliyet
“ bolumunde belirtir. Sture gerektiren iyilestirmeler icin siire, zaman olarak bu bolimde belirtilir.

e Diizeltici veya Onleyici Faaliyet, acilan birim sorumlusuna teslim edilir. Birim Sorumlusu ve Oz
Degerlendirme Ekibi iyilestirme yapilmissa kontroliinil yapar. Iyilestirme igin siire verilmisse, siirenin
doldugu tarihte yine Birim Sorumlusu ve Oz Degerlendirme Ekibi tarafindan takip degerlendirmesi
yapilir.

o Iyilestirmeler HKS standartlarina uygunsa DOF yeterli olarak kapatilir.

e lyilestirme HKS standartlarina uygun degilse acilmis olan DOF yetersiz olarak degerlendirilip
tamamlanma siiresi uzatilarak isleme devam edilir.

e Kapatilan DOF formlar Bashekim ve Kalite Yonetim Direktorii kontroliinde izlenebilir olarak dijital
kayitla saklanir.

Degerlendirme Siureci:

e Oz degerlendirme ekibi degerlendirme sonunda tiim dokiimanlarimi Kalite Yonetim Birimine eksiksiz
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olarak teslim eder.

« ki defa Diizeltici veya Onleyici Faaliyet acildig1 halde iyilestirme yapilamayan uygunsuzluklar konunun
ilgili oldugu Komiteye devredilir ve karar verilir.

e Zamaninda Kalite Yonetim Birimine teslim edilmeyen dokimanlar Bashekimlikten resmi yazi ile istenir.

Ilgili Dokiimanlar:

« Diizenleyici Onleyici Faaliyet Talep Formu
e Oz Degerlendirme Plan

e Oz Degerlendirme Raporu

e SKS Kalite Standartlar:



