Saghk Sisteminde Koordinasyon

Koordinasyon, saglik hizmetlerinin biitiinciil, etkili ve siirdiiriilebilir bigimde sunulabilmesi i¢in
vazgec¢ilmez bir yapisal unsurdur. Hizmet saglayicilari, meslek gruplar1 ve kaynaklar arasinda
gbrev paylasiminin uyum i¢inde gerceklestirilmesi, saglik sisteminin genel isleyisini dogrudan
etkilemektedir. Bu baglamda, koordinasyonun yani sira kooperasyon, kolaborasyon ve entegrasyon

kavramlar1 da saglik hizmetlerinin organizasyonu ag¢isindan kritik 6neme sahiptir.

Koordinasyon; gorevlerin, kaynaklarin veya aktorlerin tekrar, ¢atisma ve verimsizlikleri onleyecek
bigimde organize edilmesi siireci olarak tanimlanmaktadir. Kooperasyon, ortak bir amaca yonelik
olarak birlikte caligmayi; kolaborasyon, gorece bagimsiz taraflarin bilgi paylasimi ve etkilesim
yoluyla birlikte tiretimde bulunmasini; entegrasyon ise yapi ve siireclerin siirlarini kaldirarak

biitiinlesik bir sistem olusturulmasini ifade etmektedir.

Bu ¢ergevede, saglik sisteminde farkli diizeylerde ortaya ¢ikan koordinasyon Oriintiilerinin analiz
edilmesi; etkili ve etkisiz uygulamalarin karsilastirmali bi¢gimde degerlendirilmesi, saglik

hizmetlerinin kalitesi ve erisilebilirligi agisindan 6nemli bir gereklilik olarak dne ¢ikmaktadir.

Koordinasyon, kooperasyon, kolaborasyon ve entegrasyon siireglerinin temelini olusturmaktadir.
Bu kavramlar arasinda dogrusal bir ilerleme iliskisi bulunmakta; etkili bir koordinasyon

saglanmadan igbirligi, ortak iiretim ve sistem biitlinlesmesi miimkiin olmamaktadir.

Saghk Hizmetlerinde Koordinasyon

Saglik sektoriinde koordinasyonun hangi dizeyde ve ne amagla yapildig1 6nemlidir. Bu nedenle,
bir siniflandirma yapmak yerine; hangi diizeyde koordinasyonun gerekli oldugunu incelemek
gereklidir. Bu baglamda, saglik hizmetlerinin koordinasyonu hem hizmet sunum siiregleri hem de

saglik hizmeti saglayicilari arasindaki etkilesim agisindan iki temel diizeyde degerlendirilebilir:

e Kilinik Koordinasyon (Bakim Koordinasyonu): Hastanin gereksinim ve tercihlerinin
onceden bilinerek ilgili saglik personeli arasinda dogru zamanda paylasilmasi; bu bilgilerin
hastaya giivenli, uygun ve etkili bakim saglamak i¢in kullanilmasidir. Ornegin, bir hastanin
tedavi planiyla ilgili bilgilerin cerrahiden yogun bakima zamaninda iletilmesi klinik
koordinasyondur. Bakim koordinasyonuna iliskin bagka bir 6rnek, ¢oklu saglik sorunlari olan

yasl bireylerin hastane basvurularinda ortaya ¢ikmaktadir. Ornegin, kal¢a kirig1 nedeniyle



hastaneye kabul edilen, eszamanli olarak diyabet, kalp yetmezligi ve KOAH gibi kronik
hastaliklar1 bulunan bir bireyde; yas faktori ve eslik eden durumlar nedeniyle cerrahi midahale
karar1 dikkatle degerlendirilmelidir. Bu gibi durumlarda, tibbi hizmetlerin biitiinciil ve uyumlu
bicimde planlanmasi, klinik sonuglar ve hasta gilivenligi acisindan kritik 6neme sahiptir.
Nitekim ABD’de bu ihtiyaca yonelik olarak, hastane bazli hizmetlerin koordinasyonunu

saglayan ayr1 bir uzmanlik alan1 olarak “hospitalist” gelistirilmistir.

Ydnetsel Koordinasyon: Saglik hizmeti sunumunda sorumlulugu olan orgiitlerin, mesleklerin,
personelin ve kaynaklarin uyumlu sekilde diizenlenmesidir. Ornegin, bir hastanedeki béliimler,
personel ve hizmet birimlerinin ortak bir plan igcinde organize edilmesi yonetsel koordinasyona

ornek olusturmaktadir.

Saghik Sektoriinde Farkl Diizeylerde Koordinasyon

Saglik sektoriinde farkli diizeylerdeki koordinasyon, sistem diizeyinde koordinasyon, sektorler

arast 1igbirliginin koordinasyonu, orgiitler arasi iligkilerin koordinasyonu, meslekler arasi

koordinasyon, hasta bakim koordinasyonu ve hizmet basamaklari arasi yatay/dikey entegrasyon

olarak 6zetlenebilir. Ornek olarak:

Sistem duizeyinde: Ulke gapinda saglik hizmetleri, Saglik Bakanligi’nin koordinasyonu ile
entegre sekilde sunulmalidir. Bu gercevede kamu, 6zel ve goniillii kuruluglar arasinda
kolaborasyon kurulurken, orgiitler arasinda ve iginde (hastaneler, muayenehaneler, aile saglig
merkezleri vb.) kooperasyon saglanmalidir. Ornegin, bir iilkede kaliteli ve verimli saglik
hizmeti sunumu i¢in bakanligin merkezi koordinasyonu, sektorler arasi igbirligi ve kurumlar

arasi ortak caligma onemlidir.

Orglt diizeyinde: Bir hastanede cerrahi operasyon siirecinde ameliyat ekibinin kooperasyonu;
ameliyat Oncesi ve sonrasi tani, bakim, rehabilitasyon gibi hizmet birimlerinin kolaborasyonu;
ayni zamanda yatistan ¢ikisa kadar tiim bakim siire¢lerinin entegrasyonu séz konusudur.
Orgiitiin basarisi, kaliteli ve verimli cerrahi hizmet iiretilmesi de iyi bir koordinasyona baglidir.

Bu 6rnek, kurum ig¢i birimlerin uyumlu ¢alismasinin hasta bakimina etkisini gostermektedir.

Bu diizeylerdeki koordinasyon, sistem genelinde ve kurum igindeki kaynaklarin etkin kullanimini

ve hizmet kalitesini saglamay1 amaglamaktadir.



Uygulama Ornekleri

e Koordinasyon eksikligi: Saglikta Doniisiim Programi dncesi donemde farkli bakanliklarca
yonetilen kamu hastaneleri (SSK hastaneleri, polis hastaneleri, askeri hastaneler, PTT
hastaneleri gibi) ve birbirinden farkli sosyal giivenlik sistemleri (SSK, Emekli Sandig1 gibi)
arasinda koordinasyonsuzluk yasanmistir. Bu durum, hizmetlerde ¢akisma ve verimsizliklere

yol agmustir.

e COVID-19 pandemisi: Salgin déneminde igisleri, Saglik, Ulastirma, Ticaret Bakanliklari ile
0zel sektor arasinda koordinasyon saglanmistir. Bu kapsamda, kaynak paylagimi ve kriz

yonetimi i¢in kurumlar aras1 uyumlu hareket edilmistir.

e Dizensiz gécmenlere yonelik hizmetler: Pandemi déneminde diizensiz gégmenlere sunulan
saglik hizmetleri i¢in iilke icinde ve sinirdas iilkelerle koordinasyon kurulmustur. Ilk olarak,
diizensiz gogmenler emniyet, jandarma, sahil guvenlik, gimrik muhafaza ve kara kuvvetleri
komutanhgi (KKK) gibi birimler tarafindan yakalanmaktadir. Bu asamada g¢menlerin kimlik
tespiti ve guvenlik kontrolleri yapilmaktadir. ikinci asamada, yakalanan kisiler saglik
kontroliinden gegirilmektedir. Doktor muayenesi siirecinde adli tabip, Saglik Bakanlhig: Il
Saglik Midiirliigii ve Tiirkiye Hudut ve Sahiller Saglik Genel Midiirliigi (HSGGM) gorev
almaktadir. Burada bireylerin saglik durumu degerlendirilmekte ve gerekli tibbi miidahaleler
yapilmaktadir. Son asamada, go¢menler Geri Gonderme Merkezi (GGM)’ne sevk
edilmektedir. Bu merkezlerde, kisinin durumuna gore iilkesine iade islemi yapilmakta ya da
bilinen bir adrese sevk gergeklestirilmektedir. Bu ornek, uluslararasi ve ulusal diizeyde

isbirliginin ve koordinasyonun nasil gerceklestirilebilecegini gostermektedir.

Yukaridaki olgularda, ilk 6rnekte koordinasyon yetersizligi sorun yaratirken, sonraki 6rneklerde

coklu aktorler arasinda etkin koordinasyonun basart sagladigi vurgulanmaktadir.

Sonug olarak koordinasyon, bir sistemin farkli bilesenleri arasinda diizenli etkilesim ve uyum
saglamay1 amaclayan temel bir yonetsel siirectir. Bu diizen, yalnizca formel (yasal ve kuralli)
yontemlerle degil; ayn1 zamanda informel iliskiler ve sozlii iletisim araciligiyla da stirdiiriilebilir.
Bazi durumlarda yasa, yonetmelik ve protokoller gerekirken; baz1 durumlarda etkili sozlIii iletisim

yeterli olabilir.



Koordinasyonun 6z, sistemin kendi icinde dengeli bir 6rglitlenme ve uyum yaratma kapasitesidir.

Kaos teorisine gore, karmagik sistemlerde mutlak bir diizen hi¢bir zaman kalict degildir; sistem,

dogas1 geregi diizen ile diizensizlik arasinda siirekli bir denge arayisi igindedir. Bu degiskenlik,

sistemin esnekligini ve uyum kabiliyetini artirmaktadir. Insan &rgiitlenmeleri de tipki dogadaki

sistemler gibi kendiliginden 6rgiitlenme egilimi tagimaktadir. Bu nedenle, koordinasyonu saglamak

icin mutlak kontrol yerine, diizenin dinamik dogasin1 anlamak ve yonlendirmek gerekmektedir.

Koordinasyon siireci, biitiinii degerlendirerek tasarlanmalidir. Yani bir sistemde yer alan is akis

semalar1, zaman cizelgeleri, siiregler ve sektorler arasindaki iligki aglar1 analiz edilmelidir. Geri

bildirim mekanizmalarinin nasil isledigi incelenmeli; bu biitiinciil degerlendirmeye dayal1 olarak

gerekli yazili ya da sozlii diizenlemeler yapilmalidir.
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