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aflhekimlik tüm so-
rumluluklar›n ve yet-
kilerin topland›¤› bir
konum. Rutin iflleyi-
flin yönetimi, önemli
oranda teknisyenlik
gerektiriyor. ‹nflaat ifl-
leri, ihale, personel

yönetimi, yaz›flmalar gündelik rutini yo-
¤un bir flekilde dolduracak nitelikte. S›k-
l›kla kendimizi gündelik iflleri kovalar-
ken yorgun ve tükenmifl bir halde bulu-
yoruz. Gündelik, rutin ifllere bo¤ulmak
ormanda kaybolmaya benzer. Hâlbuki
yöneticilikle ilgili klasik öneri, tepe yö-
neticinin orman› üstten gören ve yürü-
yüfl yolunu tan›mlayan olmas› fleklinde-
dir. K›sa vadeli ifllerin tüketicili¤inden
kurtulup bütüncül hedeflere sahip ola-

cak sistematik bir düflünceye ihtiyac›-
m›z var. Elimizde öyle bir model olmal›
ki bütüncül, kapsay›c›, uygulanabilir ve
ölçülebilir olmal›. Ayr›ca model, mo-
dern yönetim ilkelerine ve ça¤dafl sa¤l›k
politikalar›yla da uyumlu olmal›. Bu ba-
k›fl aç›s›n›n e¤itim hastanelerinde karfl›-
l›¤› ne olabilir?

E¤itim hastaneleri için dörtlü sacaya¤› mo-
deli yukar›da tan›mlanan niteliklere sahip
olabilir. Bu model dört ana unsur içerir:
E¤itim, bilimsel üretim, hasta hizmeti ve
iflletme. Daha çok kelime ile ifadesi; iyi
bir e¤itim, bilimsel yay›nlar›n say› ve nite-
li¤inin artmas›, kaliteli hasta hizmeti ve
karl› bir iflletme olmak fleklindedir.

Bu dört unsur birbiriyle iliflkili olup, bir-

birini pozitif veya negatif olarak besle-
yebilir. E¤itimin kaliteli olmas› bilimsel
üretimi tetikleyecektir. ‹yi e¤itilmifl, bilim-
sel bir kafan›n hastaya daha kaliteli hiz-
met vermesi beklenir. Ekonomik gücü
olan bir hastanenin kendini yenilemesi,
çal›flanlar›n› döner sermaye ile destek-
lemesi mümkün olur. Ekonomik olarak
makul bir oranda doyum sa¤lam›fl kifli-
nin e¤itime ve bilimsel üretime daha
fazla ilgi duymas› beklenir. Pratikte ya-
flanan fley ise, hastane yöneticileri bu
dört hedeften bir veya ikisine odaklan›r,
do¤al olarak çal›flanlar da bu tarz bir tu-
tum içine girerler. ‹nsanlar›n ço¤u bü-
tüncül bakabilme yetene¤ine sahip de-
¤ildir. Sadece e¤itim almas› gerekti¤ini
düflünme veya döner sermayeden faz-
la pay alma e¤ilimi s›kt›r. Tekli bak›fllar
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kuruma zarar vermektedir. Tüm çal›-
flanlar›n bu dört unsur aç›s›ndan baka-
bilmesinin yolu bulunmal›d›r.

Yine bu dört unsur aras›nda denge sa¤-
lanmal›d›r. Ancak e¤itimin di¤erlerinden
bir ad›m önde olmas›na izin verilmeli-
dir. Bu dengeyi bozan de¤il, aksine özel
bir denge oluflmas›n› sa¤layan bir fley-
dir. Ad› üzerinde e¤itim hastanesiyiz.
E¤er vurgu hastanenin para kazanmas›
üzerine kayd›¤›nda, özellikle e¤itim alan-
larda öfke oluflmaktad›r. Genç asistan-
lar, “Devlet bolca para versin, ben e¤i-
tim için buraday›m,” diye düflünme e¤i-
limindedir. Döner sermayeyi devletin
verdi¤i bir maafl›n parças› oldu¤u fleklin-
de düflünme yanl›fl› yayg›nd›r. Bu du-
rum do¤al karfl›lanmal›, ama düzeltilme-
si için de çaba gösterilmelidir. 

Verimli bir iflletme özelliklerine sahip ol-
mayan, insan gücünü verimsiz kulla-
nan, kaliteli hizmet üretemeyen bir has-
tanenin de¤iflen Türkiye’de ayakta kala-
mayaca¤›n› herkes anlamal›d›r. Bu alg›-
lamay› infla ederken en önemli arac›-
m›z istatistikler olacakt›r. Hastanelerin
bu dört unsur aç›s›ndan durumu sürek-
li istatistikler ile ortaya konmal›, istatis-
tiklerin ortaya ç›kard›¤› tablo, çal›flanlar-
la paylafl›lmal›d›r. Do¤ru düflünmenin
do¤ru hissetme ve davran›fla sebep
olaca¤› modern psikolojinin temel var-
say›mlar›ndan biridir. Olumsuz tutumla-
r› ancak do¤ru düflünmenin de¤ifltirebi-
lece¤i bilinmektedir.

E¤itim, bilimsel üretim, hasta hizmeti ve
iflletme sacayaklar› kriterler eflli¤inde
yürütülmelidir. Kaliteli hasta hizmeti ve
iyi bir iflletme olma için elimizde geliflti-
rilmifl kriterler olmakla birlikte e¤itim ve
bilimsel üretim için kalite kriterleri daha
az yap›land›r›lm›flt›r. ‹yi bir e¤itim ortam›-
n›n kriterleri flunlar olabilir:

a) E¤itim için çaba gösteren kadronun
var olmas›,

b) E¤itim y›l› bafl›nda yay›mlanan bir
e¤i tim program›n›n olmas›,

c) Asistan ‹zlem Rehberi’nin (asistan
karnesi) uygulanmas›, 

d) Sertifika veren kurs programlar›n›n
oluflturulmas›,

e) E¤itim toplant›lar› sonunda anlat›c›y› de-
¤erlendirme formlar› doldurulmas› ve so-
nuçlar›n web sayfas›nda yay›nlanmas›, 

f) Yurtiçi ve yurtd›fl› e¤itim toplant›lar›n›n
desteklenmesi,

g) Her e¤itim y›l› sonunda o y›lki e¤itim
program›n›n gözden geçirilmesi,

h) E¤itim program›n›n demokratik ve ka-
t›l›mc› tarzda belirlenmesi,

i) E¤itim toplant›lar›na baflhekim ve tüm
e¤itim kadrosunun kat›lmas›,

j) Bütüncül anlay›fl›n oluflmas› ve t›p
branfllar› aras›ndaki ba¤›n zay›flamamas›
için farkl› uzmanl›k alanlar›ndan ortak
konular için ortak toplant›lar›n yap›lmas›. 

E¤itim hastanelerinde, bilimsel üretimin
düzeyini de¤erlendirebilecek standartla-
r›n oluflturulma süreci devam etmekte-
dir. Sa¤l›k Bakanl›¤›, yay›nlar› s›n›flayan
ve puanlayan bir sistem gelifltirmifltir.
Bu sistem genel olarak kullan›fll›d›r.
Hastanenin son on y›ll›k bilimsel yay›n
say›s›, bu yay›nlar›n yerli ve yabanc› ol-
mas›, kifli bafl›na düflen yay›n say›s›n›n
saptanmas› vb konularda istatistikler
yap›lmal›d›r. Ayr›ca yay›n oranlar›n› etki-
leyen faktörleri anlamaya çal›flmak ve
bu faktörleri olumluya çevirebilecek pa-
ket bir program haz›rlanmas› gereklidir.
Yay›nlar› destekleyecek fon oluflturul-
mas›, ‹ngilizce ve istatistikler için pro-
fesyonel destek al›nacak yollar›n bulun-
mas›, yay›n yapma süreçlerinin e¤itimini
verecek programlar›n oluflturulmas› ve-
ya oluflmufl programlara kat›l›m›n des-
teklenmesi de yararl›d›r.  

Sa¤l›kta hasta hizmetinin kalitesi ölçüle-
bilir niteliktedir. Bu ölçüm kalite süreçle-
rini izleyen ve belgelendiren kurulufllar
taraf›ndan yap›lmaktad›r. Sa¤l›k Bakanl›-
¤›’n›n, “Yatakl› Tedavi Kurumlar› Kalite
Yönetimi Hizmet Yönergesi” bu alan›n
çerçevesini çizmeye yeterlidir. Bu alan
için yap›lmas› gereken kalite hedefleri-
ne uygun bir düflünüfl ve davran›fl tarz›
gelifltirmektir. Hizmet kalitesinde otelci-
lik hizmetleri ve fiziksel mekânlar›n kali-
teli olmas› en önemli unsurlard›r.

Baflar›l› bir iflletme olma ise verimlilik,
karl›l›k vb kavramlarla ölçülebilir nitelik-
tedir. Sa¤l›k Bakanl›¤›’n›n bireysel per-
formans kriterleri çal›flan her bir bireyin
hizmete katk›s›n› ölçmede çerçeve çiz-
mektedir. Baz› alanlarda problemler ol-
makla birlikte model büyük oranda kul-
lan›fll›d›r. Hastanenin ekonomik olarak
art›da olmas›n›n kurumun kendini yeni-
lemesi için gerekli oldu¤u, kazan›lan
paran›n hastanenin yarar›na kullan›la-
ca¤› fleklinde bir alg›lay›fl›n oluflmas›
gereklidir. Bu alg›lay›fl›n oluflmas›nda
tarihsel zorluklar vard›r. Bu ülkede pa-
ray› yönetenlere karfl› güvensizlik yay-
g›n bir tutumdur. Ekonomik meseleler-
de fleffafl›k, çal›flanlar› sürekli bilgilen-
dirme olumlu bir tutumun oluflmas›na
katk›da bulunabilir. E¤er çal›flanlarda
olumlu bir iflletme anlay›fl› oluflabilirse
ekonomik toparlanma çok daha kolay
olacakt›r. Sa¤l›k Bakanl›¤›’n›n hastanele-
ri özerk iflletmeler haline getirme politi-
kas› daha ileri bir düzeye geldi¤inde bu
mesele daha fazla önem kazanacakt›r.

Baflhekim her dört alanda da aktivite
göstermelidir. S›kl›kla bu dörtlüyü ifade
etmeli, beraber çal›flt›¤› kiflilerde de bu
tarz düflünme ve davranma e¤ilimini
oluflturmaya çal›flmal›d›r. Baflhekimin
kendileri ile sadece daha fazla hasta
bakmalar› do¤rultusunda iliflki kurdu¤u
fleklinde bir kanaat oluflturulmamal›d›r.
Baflhekimlerin hasta bak›lmas› ve has-
tanenin gelirlerini artt›rma gerekçesinin
kiflisel de¤il, hastane yarar› için oldu¤u
aç›kt›r. Çal›flanlar›n ço¤unun ne yaz›k ki
bu durumu olgunlukla karfl›lamas› zor-
dur. Yöneticilik gönlü genifl tutmay› ge-
rektirir. Çal›flanlar ile yöneticiler aras›n-
daki çat›flma tarihseldir, karfl›l›kl› uyum
ve güven daha az rastlan›lan bir du-
rumdur. Unutulmamal›d›r ki yöneticili¤in
as›l fonksiyonu insan iliflkilerinin yöneti-
midir. Sonuç olarak yönetim, modelin
gerektirdi¤i bütüncül bak›fl aç›s›n›n alg›-
s›n› hem kendi içinde, hem de çal›flan-
larda oluflturmak zorundad›r. 

Her model kendi s›n›rl›l›klar›n› da içinde
tafl›r. Dört sacaya¤› modeli de kendi
içinde s›n›rl›l›klar› olmakla birlikte gelifl-
tirilmeye aç›kt›r. En az›ndan bütüncül
bir bak›fl aç›s› sa¤lad›¤›ndan yararl›d›r.
Hastanemizde bu model çerçevesinde
bir politika oluflturulmufl olup, on befl
ayl›k tecrübe, modelin kullan›fll› oldu¤u-
nu göstermektedir.

E¤itimin kaliteli olmas›

bilimsel üretimi tetikleye-

cektir. ‹yi e¤itilmifl, bilimsel
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